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' G@ ESTREITAMENTO (o orificio pulmonar -~

?}&‘9 meis frequente das lesdes congenitas do LO]‘EW"--"’
¢do, e pode tambem serlesdo adquirida na vida

extra-uterina—nfo tem ainda desatados todos os se-
gredos de sna descritiva semiotica.

A proposito deseu sopro —gue ¢o fenomeno hslco
primacial para o reconhecimente clinico da Jesio —
correm mundo duas nocdes entranhadamente [alsas ¢

" que carecem demolidas.
M&%

Diz-se que o sopro da esienose pulmonar é ho-
lossistolico, isto 'é, ccupa to_d_a a sistole, tem dura-
¢iio sobreposta & da contracao ventricular, com a qual
comeca e com a qual acaba. B faz-se alé desse holos-
sistolismo, o traco caracteristico e definidor da natu-
reza organica ou lesional de tal sopro.

Francisco de Castro, com a seguranca hermne-
neutica ido peculiarmente sua, advertin: - que, desde
a licio ja um fanio antiga de Martius, se sabe des-
dobrada a sistole em duas fases—a de oclusiio ¢ a
de. defluvm —qug, na primeira dessas [ases, o ventri- ,x:"
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culo ¢ um compartimento fechado, de conteudo sube
metido 4 pressdo, mas sem turbilhdes sonorigenos;
—que, somentena segunda dessas fases, ao sangue ¢
dado precipitar-se pelo ostio ventriculo-arterial es-
querdo. coarctado, e borborinhar, efazer-se rumoroso;
—- e, pois, que o sopro nascituro de semelhantes
condicdes nio tem por onde ser holossistolico, .inda
que seja incontrastavel a natureza organiea, isto ¢, a
. existencia de uma alteraciio estrutural a promové:lo,
e ‘
 Diz-se queo sopro do'estreitamento puhnonar—é—
de andiencia maxima no segundo espaco intercostal es-
querdo, junto ao esterno ~propaga-se para cima em di-
reifura & clavicula sinistra, i cuja proximidade e porsob
a qual, exabrupticiamente, se forna inaudivel, No que
tudo, a realidade niio se debuxa com impecavel exa-
ctiddo. Em verdade, o sopro discutido, quando muito
intenso,deixa-se perceber emtoda a superficie do Lronco,
e transcende, alé, [do latos limites, indo, por exem-
plo, ao veriex. Mas, ainda quando uma dilatada ex-
" tensdc se niio explique em [unc¢do de sua intensidade,
o sopro da atresia pulmonar sempre lranspde a bar-
reira clavicular, e se permife apreendido, no pescogo,
em qualquer ponto de contacto traqueal.
Relembrem-se as relacoes de contiguidade e vizi-
nhanca do conduto tragueo-bronquico e dos ramos
em que se dicolomiza a arteria pulmonar; atente-se
em que ondas sonoras geradas no ostio ventriculo-
arterial esquerdo tém a marcha centrifuga do sangue
a correr na arleria dai emergente:--¢ ficard desnublada
a explicativa da aludida propagacio do sopro em mira,
exactamente como a traqueo-bronco-fonese no-lo ha-
veria de prejulgar e prever, e talqualmente a obser-
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vacdo meticulosa e isenta de preconceitos no-lo afirma
e assegurd.
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A’ vista da opinido consagrada na licio quase
ananime dos semiologos de maior tomo, as breves
idéas agora exaradas soardo como vevolucionarias e
anti-classicas. Isso pouco ha de importar: em medi-
cina, a -solidez de uina doutrina niic se garanie com
amaior ou menor ancianidade de sua exposicio. E, no
caso presente, as deducdes logicas dos ensinamentos
de Martius sobre a cronologia da sistole, ¢ do fecun-
do invento de Eteocles Gomes sobre a escula tragueal
—exigem uma revisio dos conceitos criticados, tal-
vez que, como ¢ de meu parecer, fundamentalmente

erroneos.
Prano Varrapanes.

No proximo numero, em confinuacdo: I, Fsienose
mitral. ’
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(landula mammaria e corpo mar-e’!la&‘f")

I esle o (itolo de wma communicacio gué' 05
professores I, Ancel e P. Bouin, da Faculdade de
Nancy, em Julho de 1911, ¢m estudos experimentaes
nos démosira a poderesainfluencia endocrina do corpo
amarello sobre a glandula mammaria na epoca da
puberdade. o

Adoptando o meswo titulo venho a Sociedade de
Medicina da Bahia relatar um caso inferessante de
hypertrophia mammaria da puberdade, gue confir-
mard os brilhanies estudos dos prolessores de Naney.

Em 16 de Dezémbro de 1918, {oi recothida no
meu servico de cirurgia, na enfermania de Santa Izabel,
occupando o leito n. 14, Istephania, mestica, de 13
annos incompleios, de constituicfio debil, pallida, des-
nutrida, portadora: de esormes glandnlas mammarias,
apresentando a direita mais volumosa que a esquerda.

Fitha illegitima e unica de pai ja fallecido e mie
hemiplegica, nfo sabendo informar a historla pre-
gressa dos seus genitores. Habita em companhia” de
vma sua parenfa que a fer vecolher-se ao Hospital.

Disse-nos que comegon a sentir-se fraca aos 12
aunecs, quando lhe sobrevieram déres periodicas no
ventre ¢ nos 3elos, que se prolongavam mais vu me-
nos intensas por 3 e 4 dias, prostrando-a nestas épo-
chas, sempre com o augmento do volume e peso dos
seus seios, € suas regras ndo appareciam,

Deante do quadro clinico verificamos tratar-se de
uma collossal hypertrophia mammaria. Procurei le-

(*) Communicagio do Dr, Lydio de Mesynila & «Socie-
dade de Mrdicina da Bahia"~19 Maio 1922,




Caso de hypestrophia m_émm-aﬁd' i

Commupicado a “Sociedade de Medicina.da Bahig’ 9@19 . :_

- Da, Lynie e MBSQUITY



g | 5

vantar-the as forcas e preparal-a pars uma interven~
¢do cirurgica, nnica therapeuiica que se nos aﬁgurava :
proveitosa. :

Logo que o sen estado permittin’ a intervenciio,
esta teve logar sob o chloroformioe a inais escrupulosa
antisepsia: simultaneamente foram extrahidasas mam-
mas hypertropbiadas; rapida hemostasia, drenagem e
sutura ¢uianea intradermica com séda fina; foi com-
pleto o exito operatorio, sem deformidade cirurgica,
como se pode verificar pela photographia tirada
dias depois.

Fortalecida e satisfeita. {oi relirada do Hospital, 30"
dias depois, para a companhia de sua parenta, pro-
mettendo-nos noticias da sua saude. _

Appareceram-lhe as primeiras regras. dous me-
zes depois de operada, sem dores, continuando pevio-
dicamente, sem alieraciio alguma até Fevereiro do cor-
rente anno,

As glandulas: mammarias pezaram 4 kilogram-
mas. Do exame macroscopico a que procedi, acre-
ditei teatar-se de simples e collossal hypertrophia;
sem lestes da peile, apenas reconbecidas alteracoes-
hyperplasicas da irama conjunctiva peri-glandular.

O exame histo-pathologico, feito pelo  illustre
Prof. Mario Andréa, em varias regiGes, revelow prin-
cipalmente, grande proliferac@o collagena. A formac#o
acinosa, apezar de [raca, existia, sem porém haver um
estado adenomatoso verdadeiro.

Sem uma cansa hereditaria justificativa, am factor
etiologico domina o criteric do observador pelo co-
nhecimento, hoje, das funccées endoerinas no organis-
mo. Hormonios dos orgaos receptores,foram: talvez, em .
parte, desviados dos seus fins; as regras ndo se mani-
festaram e o crescimento hypertrophice das glandy-
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Ias mammerias ficou em evidencia, com modificacdes .
nutritivas e funccionaes que observamos no' interes- .
sante caso. i _ . o
.0 desvio da [unccio endocrina ovariana do corpo
amarello periodico. se nos afigara agui ser uma ver- -

dade.

“8egundo-Ancel e Bonin, Frankel e Villemin,
o -corpo amarello, depois da ruptura do folliculo de
Graafl, 12 ou 14 dias antes das regras; deve lancar ao
sangae. productos que congestionam o utero e quando
no sea periodo de estado a congesldo chega ao ma-
ximo, se o ovulo ndo foi fecundado, rupturas vascu_
lares se produzeme as regras apparecem.e gquando co-
meca a reo'ressar a hemorrhagia para, e o utero volla -
20 repouso’’

Ancel e Boum, por trabalhos expenmenhe‘s con-
cluem: “Visto de. uma maneira inteiramente geral e
tendo em conta a sua ac¢do sobrea mamma, o corpo
amarello nos apparece entfio come uma glandula en-
docrina . que age sobre a  glandula mammaria, fora
como durante a @ gestacdo. Nos mammileros de ovu-
lacic iAo expontanea, ndo ha normalmenie corpo
amarello fora do estado de gestacao, tambem ndo se .
ohserva a mesma se desenvolver alé neste momento.

‘Na mulher e nos mammiferos deovulacio expon-.
tanea, "ao’ contrario, se observam as pressdes mamma- -
rias-devidas 4 apparicdo dos corpos amarellos perio- .
dicos. Estas pressbes se manifestam, por consequen-
cia, desde o come¢o da puberdade até o fim da vida
genital, no curso dos periodos menstruaes na
mulher e duranteo clo nos animaes-A glandula mam-
maria ¢ até entdo um orgam submettido ao corpo.
amarello, que condiciona ¢ sen desenvolvimenio fora
§ durante a primeira parte da gestagdo, e secrela i
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‘O mesmo ¢aso do Dr. Lypio e Mesotira, depois de operada

3



1
hormonio eynetogena para 2 mamma, mas sendo inca-
paz de produzir asecrecio, esta ¢ submettida a num
outro harmonioderramado no sangue materno durante
a segunda parte da gestacdo.

Temos recentemente emittido a hypothese‘qu'e ¢
preciso procurar a origem deste harmonio crisogeno
numa glandula de secrecfio interna, glandula - que te-
mos descoberio no muscalo uterino da coélha ges-
tante e que temos denominade glandula myome-
trial®,

Até 1911 tiveram curso estas idéas dedumdas dos
trabalhos experimentaes de Ancel e Bouin, e acceitos
sem confestacio. Tm 1914, Paul Dalché, medico
do Hotel Dieu, em brilhante memoria sobre ““a pux
berdade e glandulas endocrinas”, pie em evidencia o
valor physiologico de sens harmonios, especialmente
da thyrecide, da hypophyse e das supra-renaes,
nas funceies ovarianas, na puberdade da mulher,
época em que comeca ¢ se fecha o cyclo ovariano, e
em que 0s seus orgams nobres, os corpos amarellos
periodicos e gestalivos (de evolucdo transitoria) e a
glandala intersticial (de evolucfio permanente), vém,
simultaneamente, aodesempenhodanobre func¢io que
lhe estd destinada, embora nfo tenhamos ja abso-
luta certeza da parte que toca a cada um destes ele-
mentos na acglo geral da secrecio interna.

A analogia de estructura enlre as cellulas inters-
ticiaes e as do corpo amarello, os phenomenos de
supplencia anatomica que sio indubitaveis durante a
gravidez, porexemplo, tornam verdadeira ahypothese,
que nao ha differenca fundamental no papel physio-
gico dos dous elemenlos quer sejam cellulas do corpo
amarello ou lateinicas da theca, sfo ellas que agem
por uma secrecdo interna sobre o utero, tendo sobre
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elle uma acgio vaso-dilaladora e hemorrhagica. Prof.
Paul Sappey et Rouville. —“Da menstrnacio e seu
mecanisme” (Agosto de 1921)7,

Pelos trabalhos de Paul Dalché pode verificar-se
que a tyreoide tem poderosa influencia ovariana na
puberdade, nas metamorphoses genitaes desta .época,
pelo crescimento e evolugio completa ' dos orgams da
mulher. ' _

A hypophyse, por incontestavel acgiio sobre o
crescimento (gigantismo ou infantilismo); sobre a cir-
eulacido, eglevando a pressio arterial, 4 poderosa ac¢iio
sobre as fibras lisas, a - va‘so -constric¢iio nferina im-
mediata e os seus grandes resultados na obsietricia,
em que a glanduitrina tem se mostrado soberana. Em
casos ‘de inercia uterina, mais de uma vez te_n‘_ho res
-corrido 4 poderosa acgao do agente endocrino e.dou
o testemunho de sua poderosa influencia sobre a fi-
bra lisa, fatigada, no parto laborioso.

Quanto 4s supra-reninas, os effeitos physiologi-
.cos da.adrenalina sio reconhecides por todos nds, na
pratica quotidiana.

O caso clinico que tenho a satisfagio de apre-
sentar-vos, ndo nos parece ter duvida em depdrsobre a
falta ou-desvio no inicio a puberdade, da poderosa in-
Huenma das funcedes endoerinas do organismo da mu-
lher: a periodicidade; as crises dolorosas mensaes, nos
seios e no venlire; o crescimento congestivo das glan-
dulas mammarms, a ansencia do fluxo uterino e o.sen
apparecimento regular depois da ablacdo total e s1-
multaneo da collossal hypertrophia.

=S
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‘Sociedade de Medicina da Bahia

Sessio DE 28 DE ABRIL DE 1922

Presidente—Dr. Pinto de Carvalho
Secretarios—Drs. Euvaldo Diniz

e Vidal da Cunha.
EXPEDIENTE |

—Antes de entrar na ordem do dia, o DR, Pru-
SIDENTE faz um appello,em nome da Sociedade.e no da
sua congenere dos Hospitaes,para que todos os medicos
facam as suas communicacies, tragam o seu contin-
gente para o levantamento da medicina bahiana. Nota-
se certo retrahimento por parle daquelles. que n#o
sao professores da Faculdade, nio se encontrando
explicaciic para isto senio no afastamento dos pro-
fissionaes, por acanhamento. .

‘Pede e espera de todos os facultativos que con-
corram com as suas observecdes e o0s seus estudos,
porque ndo séo somente os professores da Faculdade
os cultores da sciencia mediea, e todos sabem que os
ha tambem [éra da Faculdade e em grande numero,
bastando citar entre oulros o mestre dos mestres que
foi Sinva Liva e no Rio de Janeiro o Dr. MiENDONGAS
notavel cirurgiao que ha pouco nos visitou.

—O Dr. Novis, pela ordem, apresenton 4 Socieda-
de as despedidas do Dr. Clementino Fraga.

ORDEM DO DIA

I—Discussao da communicacio do dr. Eduardo de
Moraes, sobre ** Meningite otogena”



O DR. Cato Moura pede Jescuipas de vir tardiamen-
te falar sobre a communieacao do Dr. Moraes, ndo
o tendo feilo na sessdo anterior por lhe fallar um do-
cumento que s em sua residencia podia encontrar.
Era o seu opusculo sobre Suppuracoes mastoideas, es-
cripto em 1909, Acha que a observacao do Dr. Mo-
raes nao pode soffrer objeccdes, por tel-a fundamen-
tado o sew autor em trabalhos de celebridades mun-
diaes no assumpto. Queria apenas ciiar alguns trechos
da sua velba monographia, sentindo-se satisfeito em
mostrar que jA naquelle tempo, 'ﬁrmado ein autores
que ainda hoje figuram no scenario da otologia,como:
Lubet—Barben — Baliance, de Loundres; Weumann, de’
Vienna; Lue, Vacher, etc., emittin idéas que concm-‘
dam pfenamente com as do Dr. Moraes. Asam, que'
depois de estudar as eslalislicas da mortalidade des-
ta Capital, diz que descobriu que muitos casos de
meningite eram de causa desconkecida. Por isso es-
creveu O seguinte no plO]O“O de sua monograplna.
Muitas das meningites de causa desconhecida registadas
pela ct‘emaqmphm sanitaria desla cnptial eston  cerlo,
tém sua fonte de origem nas mastoidites sem tralamento,

Leu varios outros pontos do mesmo trabalho gue
corrobpram o que expendera o v, Moraes em sua
communicacio e - lermina {eficitando o seu autor
comio ja o lizeram os collegas que o precederam.

—O0 Dz. Davip Basros diz que, gracas a fran-
queza e - lealdade, jamuais desmentidas, do amigo e
mestre  Dr. Moraes, soube que S. 8. discordava da
‘sua proposiciic no locante 4 indicacgiio da puncgdo
lombar, depois ~ da abertura da dura muter, como
medida geral. Precisa, pois, justificar a sua alfir-
mativa, que ndo ¢é de applicacdo geral, mas sim par-
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ticularisada ao ¢aso da observacio do dr. Moraes,

como a-outros semelhantes, em que a urgencia da

. intervenedio, - pelos graves svmplomas aprese'n'tados,
nfio permittia a demorade uma puncedo lombar, an-
tes requeria uma rapida e larga operacio, como a que
foi praticada, com tio hons rusuhados. E a wvropo-
sito fala sobre o grande e inconteste valor da punccio
fombar. para o diagunoslico, proguostico e tratamento
das meningites; ¢ tambem do auxilio sobremodo effi-
ciente prestado pelo laboratorio-em laes casos. -

Refere S. S, uma observacio do Dre. Caussade,
publicada em1 o nuinero do Paris Medical, de 1921, e
em que nio fol possivel coatinuar com as puncedes
racheanas ein uma criancade meningo-engephalite com
hydropisia ventricular, ¢ simr fazer a punecio dos
ventriculos lateraes. a S

Ractificando ainda a sua these particalarisada
a casos taes, 5. 5. 1¢ a opinido do Prof, Theodoro Hei-
mann exposta no seu tratado de Otologia, ‘

‘ O Dxr: Epvarvo pE Morass agradéce as expres-
shes generosas que de (odos os collegas receben, tra-
/endo ]h(, além dislo apolo e soisdancdado nem sé
0s notaveis cirurgides que laiamm a respeilo, ¢omo
08 eunnenles neurologistas, vindo zom Isto plov'u‘

qudnto ¢ frequente, enire nos, a meningite ologena,
e a necessidade de se ‘interviv precocemente, afinr de

se obler algum resultado. Portanto, agradecendo  a
todos os collegas o conforto e as suas valiosas opi-
nides,‘quer se referir especialmente ao ‘Dr. Caio, para.
dizer-lhe que: S. S, foi injusto quando se referit  ao
esquecimento e ao desconhecimento pela cadeira de
Clinica- otologiea, da sua brilbante monographia, por-
que: devem-todos estar lembrados que numa discusséio
havida: aqui naSociedade a proposite de terminolo-



gia medica (orelha e ouvido), foi o seu trabalho citado

por um dos assistentes da clinica, e, - se ndo o citou

foi porque procurou mostrar a opinido de autores

estrangeiros, desta vez accordes com a sua. :
I —Apresenlacio de commanicacoes,—

“Cirnrgia fmpfcaf”-, pelo Dr. Caio Moura—Diz
S. S. que alguns casos de cirurgica fropical da sua
clinica o interessaram de tal maneira que julgava cu-
riosos e dignos de serem relatados perante a Socieda-
de de Medicina. Podiam ser divididos em tres ca-
tegorias;

1.0 —Verminose vesical.

2.—Parasi.os do sangue (filaria).

J.e—Parasitos inlestinaes (ameoeba)

—Verminose vesical—Nao se refere 4 bilharziose
gue ja observou accidentalmente num inglez pen-
sionista do governo britannico, guando teve de
examinal-o a pedido do Sr. consul da Inglaterra,
nesta cidade. Nio trazia & baila tal enfermo por néo
ter sido a sua doenca adquirida no Brasil, mas na
Africa do Sul. Mas queria, em primeiro. logar, citar
um dos seus casos clinicos maisinteressantes, pela ra-
ridade. Era um doente do inferior que esteve aos
seug cuidados por softrer das vias urinarias, Eviden-
temente verminotico, apresentava tambem symptomas
de calculose vesical na classica trilogia de dores,
mic¢do frequenteou polaciuria e hematuria.

Fez exploracdes vesicaes e, com bastante surpre-
za, nada encontrou que indicasse calculo ou aréas,
estabelecen sem resultado a therapeutica commum
de calmantes locaes e geraes e antisepticos urinarios.
Finalmente, disposto a proceder 4 cystoscopia,quando
estudava o melhor meio de procedel-a de modo que
9 paciente a tolerasse sem dor, porguanto rsal eon-
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_sentia tocar-lhe na urethra, o enfermo apparecen o
consultorio, dizendo-se curado e explicando a sua cura
‘por ter urinado um verme, semelhante 4 ascaride.
 Consultado o Dr. Piraja sobre tao extranho. caso,
- aventou este abalizado naturalista a hypothese de
ser o alludido verme o sérongilus gigans. '

Fez ainda o Dr. Caio Moura consideracdes sobre
as varias possibilidades do caminho que segniu o pa--
rasito desde o seu ponto de origem atéser expellido,
recusando admittir que ivesse passado através do
peritoneo, mas que ndo seria difficil comprehender
que partindo do recto penetrasse pela parede vesical
posterior, atravessando os planos perineaes da loja
prostatica. Lembrou que curiosos ensinamentos. nio
despertam casos desta natureza,com relacio ao diagnos-
’uc:o 4 syptomatologia ¢ ao  tratamento.

— Parasitos do sangue (Filarias) —Conforme de-
clarou o Prof. Caio Moura, nio se occupava das
operaces praticadas em doentes atacados de lympho-
escrofo, bubbes filarioticos, adeno-lymphoceles, ele-
phantiasis dos grandes labios e outras manifestacdes
da filaria, que sio do dominio da pequena cirargia e
abundam em seu registo clinico. Mas assignalava
factos interessanies que sahiam dos moldes estabele-
cidos pelos iropicalistas classivos.

Patrick Manson, por exemplo, asseverava que
&0 lympho-escroto, a menos Jue tendu a tornar-se ele-
phantiasis verdadeira, deve ser abandonado a si
mesmo, com a condicio de ter o doenle o escrota es-
crupulosamente aceiado, pulverisado com topicos
apropriados, suspenso e protegido». Pensa, porém, o
Prof, Moura gue, ao contrario, que sempre se impde
a intervencio, a qual lhe tem dado os melhores re-
sultados, vendo dous doentes succumbmem por terem
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chegado 4s suas mios num periodo fdra da opportu-
nidade’ operatoria inteiramente cachecticos e com a
massa “ganglionatia tao volumiosa e -adherente aos
grossos vasos e nervos principaes da viritha que im-
possivel ‘se lornava pnitcal -Thes com exnto a Iympho-
: adcnectonna : \

; P--ede?‘ex-phcag:("i-es- ao Dr. Novis, sobre o inleres-
santissimo plienomeno que se passa ha :massa ésero-
Mal; quande- reseecada e ‘que consisle em movimentos

ondulatozlos pelmstcntes as vezes imais de meia hora
ndo sabendo se-se pode affivmar que elles sejam 1eu1des
| por. centros nervosos independentes.
. Reférin-sea casos de elephanliasis dos Ambcs de

-que Me {iraw de Washington, trala no eapitulo- de

“cirurgia tropical’ " da -ultima edicio de Keen. Disse
que, apezar-da aftirmative desse - autor e de outves
que-cita, a- mtelvenmo nio surte efteito, ebpecmlmcn-
1e nos membros inlerioves. “Aproveita o- ensejo para
falar de um -caso que ‘operou pelo processo de Kon-
doleon o qual disse, eny resnmo, consistir emt retirar
dos-membyros comprometiidos,em toda a sua exlensio,
randes retalhos com 5'e 10 centimelros de ldlnma
“numa plo[uudldade que pode ir até abaixo da - apo-
‘nevrose, afin de - restabelecer oma communicacdo
entre as circulaces Ivinphaticas, supetlicial e pro-
funda ccom.o fito de vestabelecer a primeira. Julya de
‘bom. alvitee assignalar.aos ecollegas o resuliado nega-
tivo.de - tal processo, pata que nio o pratiquem.

o e oo Parasilos. inlestinaes - (Amaoba) — Abeessos
amebicos-do figado. Oceupouse das-novas. idéas do
Professor.Leonarde Roger a respeito da dysenteria
amebica . como causa- deferminante. de abcessos he-
- paticos Arepicaes e relatou guatro observacies de. sua
¢hinnica, Comegando-por assignalar o tragico-desfacha
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do pranteado-collega Br. Julio David a-quem o :autor
da-ecommmunicacio assistiu no propric thomenio:‘em

qite se deu a- ruplura. do abcesso “liepatico, dizgnostis
cada pelo eminente clinico Prof Dr. Prado - Vallddires
e ¢onfirmada pelo cortejo symptomatotogico do-“cho.
que peritoneal: péquener ¢ incontabilidade do pulsoe,
resfriaments geral e - collapso. Informou que: easos

identicos tam sido narrados pelo mesmoL.- Roger,

Disse que este Professor nas suas conferencias reali-
za;_das- no eorpenle annd, em Lon,d_l-'&s. . m-ep;;i()nqu a

respeito de abeessos hepaticos muites factos. originaes

que o Prof. Moura passou a descrever. Desles desta~
cou emprimeiro logara grande estatistica de Roger em
que se v a mo-ttahda_de por abcesso hepatwo,‘.g_qb;r
a cifras espantosas, quando praticada a larga abertura
pelob processos operalorlm ate qqmem voga, aQ passo
que seavé baixar consuieravelmente quando tlatado 0

abcesso mediante injeccdes de emetina e aSpuacao do_

pus. Citoua tendencia desses focos a se. 1[1c1starem,
permiltindo aos doentes volverem s suas oceupacoes
habituaes sem reaccdo do organisiio. "Falou tanibem
dmeaquecnmento eruptira de taes abeessos obé’el var-
do§ 4s verzes nas ¢idades da Indid e do I gypto, toni-
forme descreven os'ti oplcqli%tas sondo as vezey' o

-thUIIOSll(.O am achado de nectoscopid, Observou abs

collegas ghe muitos casos ohscures da chinica ‘enlre
16s; nos quaes -se observa uma escala -febril - muito

semethante a doimpaludismo, ébeni -possivel 'nao.

serem mais do que doentes dé abcesSos héepaticos tro-
picaes, curaveis pela: puncgio aspiraddra e injeecoes
de emetina. Citouainda o casode uma creanva indi-
gente, filha de um pescador que the apparecen 4 con-
sulta com um grande abaulamento do hypocondrio
direito e sem febre, Ordenando que viesse no diainime-



diato para proceder 4 intervenciio operatoria, surpre=
hendeu-the vér o paciente com o ventre apparente-
mente normal. Explicon gue o piis se havia evacuado .
pelo intestino, tendo-se dado provavelmente ruptura .
do foco para o colo ou o duodeno. So entdo fez o seu .
diagnostico de abcesso hepatico, Dias depois, for- .
mou-se na mesma regiio do hypocondrio um bojo que
o cirurgido abrin largamen’ce conseguindo a cura do
seu doente,

Em contraposicio, dous outros casos tambem de
abcesso hepatico, mas em adultes, que pelo mesmo -
processo .operou nio colheu resultado. Disse que na
creanca ¢ exito foi devido 4 inocuidade do pus de
um f6co ji esterilizado pelos meios naturaes de defeza
do organismo.

Terminou appellando para os medicos alli reuni-
dos, afim de que com as suas luzes esclarecam esses
assumptos que sdo de actualidade e de palpitante in-
teresse da cirurgia tropical.

—IE’ posta em discussio.

—0 Dxr. Antonto Borsa diz que as communica~
¢oes do Dr. Caio Moura devem merecer o maior in-
teresse, pois S. S. fez uma verdadeira conferencia e
nao relatou apenas simples casos de cirurgia tropical,

Faz commentarios a respeito da penetracdo do.
verme, dizendo que a passagem padia se ter dado por
um abcesso prostatico, on por via intestinal, facto -
commum, pois o Dr. Adeodato jao encontrou um ver
me.na trompa, e S. S. mesmo tem um caso'de commu-
nicac¢@o do tubo intestinal com a bexiga,o doente apre-
sentande o phenomeno interessante denominado
micgdo sonora, musical.

Em relacio aos movimentos que se notam no
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eseroto logo depois de operado, pensa serem devidos
a fibras musculares restantes do cremaster. i
Fala de varias intervencies que tem feito em
casos de baneroftose, nio acreditando muilo nos re-
sultados do processo de Condeleon, se bem que se
justifique, pois, como se sabe, sendo o resultado final
" destas inlervencoes nos membros inferiores, a ampu-
tacdo, ¢ muito justo que se tenha um processo de
-cirurgia conservadéra. Finalmente applaude calorosa-
-meunte ao Dr. Calo, dizendo ser elle o primeiro que
traz uma communicacio neste cunho de originali-
dade.

—©O Dr. Davip Bastos fala de uma doente em-
que o Dr. Arnobio Marques fez a operaciioc de ampu-
tacdo da mamma, por elephantiase,com resultado que
talvez se justifique com a opinido de Condeleon. Ac-
crescenta que teve 2 casos de abeesso do figado,vistos

-peloDr. R. Mesquitaeoperados,e que agora,anteaexpo-
sicio do Dr. Caio - Moura, lhe parece tenbam sido
abcessos de origem amaebiana. '

—O Dr. Arvaro pe CarvaLuo diz que a cirur-
gia nao resolve os casos de filariose, porque se nio se
mudar o doente para outro clina, com o tratamento
medico e 0 cirurgico, tantas intervencdes se ' facam .
quantas reproduccdes se terio.

~—O Dg. ArisTipes Novis, depois de cumprimen-
tar a0 Dr. Caio Moura pela sua ecuriosa communi-
caciio, procura explicar o mecanismo pelo qual se
operam os movimentos na massa do tumor apés a
ablacdo cirurgica. Pensa devam ser ligados taes mo-
‘vimentos, alémdo que depende da wusculatura re-
gional, &s possiveis contraccoes das - dilatacdes  lim-
phaticas existentes na neoplasia, expansdes vasculares
dotadas. de poderosa innervacdo, a geito das que se



18

v,

‘riconitram ‘em cets - aniinaes ‘inferieres,com a ox-
pressiva designacio de*‘caracdes It]mph(ﬂzcas e
Allude as E“{.DPIEGIILL&S de- Cawitir e a0 ~seu  al-
cance e cirurgia, dada a ‘possibilidade; -mediante
condigdes artificracs: da- sobreviventia deé orgaims e
tecidos destacados do covps, assim-taes condigdes pro-

v

curem reprodazir ou se appm\unaz dab normalmenie'

existentes. i

Por wltimo’ refere-se a0 apparetho neéuvo-muscu-
lar dos vasos lymphaticos, cujos ganglios, no seu pa-
pel de cenlros periphericos, encerrain talvez. a- chave
do curioso phenomeno 1epalado pelo sen 1\ustre col-
1@()‘3 . . . . . I
=) Dn. Cato Mouna di;‘r qie hio-esperava qide
‘s stas observacdes despertassem MO grande interesse
da Sociedade. S e R

‘Relativamente aos casos utad@s pelo Dr. Bo;;a,
achia-bem cabidas as suas explicagbes, ‘mas - o ite
diz tespeilo ao seu, ellas nd6 tem logar, pordue nao
houve abcesso algum da vizinhanca da bexiga que se
evacuasse nesse orgio, : ‘

- Curou-se o doente loﬂo depois de e\p(,llu o verme,
nio se registando descurgas de piispela- urethra.

Quanto aos casos de hypertrophia mammaria re-
feridos pelo Dr. David Bastos e pertencentes 4 'clinica
do Dr. Arnobio Marques, pensa que. sio ‘determinados
por perturbacdes :enddcerinas, muite provalvemente de
origem -ovarica. '

1

Ao Dr. Alvaro de Carvalho responde que ao ci- .

rurgido, como a0 medico, quando ndo possam conmba-
ter a causa das doencas, incumbe -debelar-lhes os
princ¢ipaes symplomas, e-era: isso. o'que se fazia ans
casos-de elephautiasis. Mas muitas- vezes .a ‘interven-
¢do-como, por exemplo, no lympho-escroto era ségui-
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da de completo exito quando o cirurgido tiver a fe-
licidade de retirar no bloco. da massa escrotal as fi-
larias mies ahi existentes. Neste caso a therapeutica
era causal e nido symploinatica.

Ao Dr. Novis, agradece as palavras que proferiu
aseu respeilo e nada tem a accrescentar sobre as expli-
cacbes que deu para a phenomeuno da mobtlidade on-
dulatoria escrotal, em sua communicacio. '

Sente que o Dr. Novis o tivesse collocado em po-
sicao difficil de responder-lhe naquells mesma lingua-
gem cuidada e polida em gue S. S, ¢ ldao. fecundo.
Concorda. plensmente com  a explicagio dada por
elle e manifesta-se summanrente agradecido por tantas
altencdes & sua pessda ¢ A-communicacio que lez.

5
d
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Socxedade Medica dos Hospltaes da Bahia

ACTA DA sEssko pE 28 DE Maro pE 1922, 44, DO ANNO
E 1245 pa FrUNDACAO. ‘

Aos vinle e oilo dIaS do mez de Maio de mll no-
vecentos e vinte e dois ,presentes os socios: '

Drs. Maximiliano Machado,LL.ydio de Mesquita,A.
Novis,Cesariode Andrade,). Ferreira, Carlos Levindo,
Hypolito Azevedo, Martagdo (iesteira,Sampaio Tava-
res,Garcla Rosa,Genesio Salles, Flaviano Siiva,Oclavio
Torres, I. {rustavo dos Santos Filho,Octavio Messeder,
Gongalves Marlins, Leal Ferreiva, Aristides Maliez,
Tillemont. Fontes, (Garcez Fraes, J. Jarbosa, Durval-
tercio de Aguiar e Eduardo Vidal, foi-aberta a sessio
sob a presidencia do Dr. Adeocdato, secretariada pelos
drs. Alexandre Affonso de Carvalho e (Galdino Ri-
beiro Magalhzes,

O expediente constou de um officio da Sociedade
de Medicina de Montevidéoparticipando a eleicio da
nova Comision Directiva.

- O Dr. Cesario de- Andrade propbe ¢ ¢ acceito
pela casa, seja lancado na acta, am volo de pezar
pela morte do Dr. Pimentel Franco, de Aracaju e o
Dr. Adeodato outropela do Dr.Laveran. Estas propostas
sdao approvadas unanimemente,

CRDEM DO DIA

398 - Dr. Manracio Gustrira —Pleurisias laten
tes na creanca.
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'Depois de algumas tonsideragSes em  torno da
frequencia entre nos, como alids em toda parte, das
pleurisias na infancia e sobre as razdes pelas quaes
passam, ellas a mitde despercebidas dos medicos nao
affeitos a clinica infantil, detendo-se sobre os erros for-
necidos pela apalpacdo e pela escuta, insistindo sobre
o valor da percussdo, passa o orador a relatar dous
casos da sua observacdo, nos quaes o derrame pleu-
ral poderia ter passado despercebido, em virtude da
sua absoluta latencia, nenhum phenomeno attrahindo
a attencdo para o appareiho respiratoric. O primeiro
caso ¢ ja antigo, observado ha uns 5 annos no Insti-
futo de Proleccio a Infancia.

E’ relativo a um pequeno de 5 annos de edade que
veio a consulta por uma adenite inguinal esquerda
aguda consequente a uma pedrada recebida de um
companheiro a brincar;tinhafebreligeira,elevando-se a -
tarde a pouco mais de 38.9; nio havia tosse nem
.dyspnéa. O exame lhe revelou um derrame pleural 4
direita, tendo a punccao retivado 450 grammas de
Jiquido soro-fibrinoso, deixando ainda boa parte na
cavidade pleural. A pleurite curou com essa unica
punccio, tendo a febre se attenuvado a medida que o
derrame. se absorvia, havendo de todo desapparecido
4 dias ap6s a thoracentése.

- A adenite terminou pela resoluciio, poucos dias
depois.
O segundo caso, observado ha uns dois mezes
na clinica civil, é mais interessanle ainda:
" Menina de 9 annes de edade, um pouco magra
e pallida, sein nenhuma doenca anterior. Filha de
paes sadios e fortes, uma unica irmd, mais moca um
anno, sadia. A pequena chegara, havia um mez, do
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Mar Grande, onde veraneara e onde tomava dois e
tres banhos salgades por dia, brincava o dia. todo 4
praia, saltando:muitas vezes da costa pars um saveire
14 existente, sem se queixar de fadiga ouncoutro
jncomiiodo. '
Desde que regressara @ Capital eslava a frequen-
tar regularmente a escola, o que fizera até aquelle
diaem quefora deixadaenycasapara quésea examinasse.
A familia chamara-o por . achal-a, lia dias, nm. pc.‘-ucb
triste, inapelente, o que attribuia a prisio de ven-
tre, de que ha wuilo soffria. Ndo havia tosse’ nem
dj’spnéei, nem {ebre. 'O thermomelro posto no momen-
to da consulla, accusou 37,2, -
O exame revelon uma enorme collecdo pleural,
a encher todo o lado esquerdo, havendo ja desappa-
recido o skodismo - subsclavicular. A théoracentése
fornecen 900 grammas de liquido- soro-fibrinoso e re-
petida tres dias depois, deu ainda 500 grammas, sem
esvasiar naturalmente a cavidade pleural Lympho-
“cytose ao cyto-diagnostico. Culireacciio fortemente
posiliva. A pequena’ esld hoje em  excellentes: con-
dicdes, ' - '
Insiste sobre a ausencia absoluta de {osse e de
dispnéa nesse caso, nio havendo nem mesmo - leve
agitagio das azas do nariz. [Faz algumas considera-
- ¢Bes, vizando explicar a ausencia desses: phenomenos
em caso dessa ordem, mostrando como por vezes ine-
xisle a losse na pueunionia do menino, que muitas
vezes passa desse- modo desconheeida, ciiamz_mdq a
attencio a proposilo disso, pava. um trabalho.vecente
do Dr. Suzuky, sobre a grippe no menino, traballio
- demonstrativo de que nessa doenga, mesmo nas - for-
mas nervosas ¢ gastrointestinaes, sem phenomenos



subjectivas nem physicos para o -apparelhio respirsto-
Tio,0 exame radiographico accusa constantemente. éx-
tensos:focos pneumomco% mlpe‘:bl\ets de lebonhecel ag
exame clinico,

.Dzscuss&o

ol

0 Dr. Maxnmiavo MacHapo elogia 2 communi-
cacio do Dr. M. Gesteira e lembra o noévo methodo
therapentico para reabsorpcio dos liquidos das . sero-

'sas usado pelo Dr. Leon Blam de ‘%lrasbuw 0 gual
eonsiste em doses macissas e chlorelo de _calcio' por
via endo-venosa Diz ser admiravel a rapidez cdm que
estes derrames se reabsorvem. '

‘Chama a altencdo para o facto mteressante de
wma chloretemia ser tratada por um chloreto. A dose
empregada de chloreto de caleio deve ser 20, 230 e
até 100 cc de umasolucio a 3.1° sempre por via endo-
venosa. A reaccdo,quando ha,muito ligéii'zl e desapp’a-
rece facilmente, ‘ _

Algumas vezes tem acciio laxativa, Quando a
reacciio ¢ muito forle emprega-se a  medicacdo anta-
gonica que, neste caso, sera o chloreto de sodio.

0O Dr. Geserika - diz ndo ser partidario da puane-
¢do- pleural e portanto ndo terd duvidas em lancar
maos do processo fembrado pelo Dr. Machado. -

' 399-5—Di. GrNEs©O SaLLes--~Sobre alguns casos
de fefnias inlestinues;—Trata de 2 doentes O pri-
neiro,antes de qualquer exame, muito impressionou o
aulor pelo solugo deque estava atacado: (rota fornecida
“pelo autor)isolu¢o como nunca tinha visto,verdadeiros
espasinos prolongadosem cujavigenciao doente pareécia
cantar;sustentando a nota ¢ modulande ao acaso; so-
lugo sem treguas, ja o perseguindo ha 2 dias, pro-
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duzindo«lhe a fadiga dos musculosabdominaes e thora-
-vicos ¢ sem permittir mesmo informar aos parentes
a intensidade dos seus soffrimentos. No mais: tumor
volumoso na regidao inguino-escrolal direita, doloroso
A pressdio, nauseas, vomilos fecaloides repetidos, es-
bocando no rosto pallido o pavor da situacio, da
qual elle, espirito intelligente, comprehendera a gra-
vidade. ' ' '
Para nfio prolongar inutilmente esta communica-
" ¢do refere-se somente aos pontos necessarios. ‘
Levado o doente a sala de operacdes foi chloro-
formado pela enfermeira FKugenia e auxiliada pelo
academico Arpaldo, inicion a intervencio.

_ Seccionados os planos e aberto 0 sacco verificon,
descendo até a regido escrotal, o grosso intestino
enormemente distendido, congestionado, com pegque.
nas erosdes na serosa, envolvido por grande massa
epiploica bem parda.

Reseccado todo o epiplon hermiado, verificou
‘que o intestino reagia bem ao soro quente. As ten-
tativas de reduccdio da massa intestinal somente foram
coroadas de exilo apos o desbridamentodo annel con-
‘strictor, seguido de varias punccdes capillares com
agulha de platina, afim de diminuir a tens@io. -

Até agui nada de mais, apenas episodios com-
muns as celiotomias. : '

Procurando, porem, isolar o sacco dos elemen-
tos do cordido, uma surpreza anatomica prendeu-lhe a
attencdo;tinha os dedos emqualquer cousa semelhante
~'a um cysto, mas que poderia ser tambem um diver-
-ticulo do sacco,um lipoma ou qualquer cousa, emfim,
que devia ser retirado sem mais demora, Comtudo
_por excesso de precaucio, pensou na possibilidade de



uma - cystocele, - complicando ¢ caso e pediu: ao
interno- Arnaldo:para encher 2 bexiga, e com satis-
- facdo, viu ‘que se iratava de uma cystocele, pois, oli-.
quido introduzido dilatava o pretenso cysto; ratilican- .
do deste modo as suas suspeitas. Fra, de facto,
uma cystocele paraperitoneal, isto ¢, a bexiga herniadas
recoberta por um sacco seroso incompleto, formado
as custas do peritoneo gque a reveste lateralmente, -no
qual ‘desciam o iniestino e o epiplon; havia,.por'ta_uto.',-
uma entero-epiplon-cystocele. -A importancia do caso
consiste principalmente na hernia da bexiga, facto
raro. Thiriar cita.11 casos de cystoceles inguinaés en»
contrados no curso de uma operacio de hernia e diz:
que 8 vezes a bexiga foi aberta; 2 vezes foi reconhe:
cida durante o acto aperalorio e somente uma ‘vez
on ella suspeltada antes. - :

" No seu caso nao foi aberla O doente lestabele- '
ceu-se em pouco tempo.

0 segundo.caso ¢ o seguinte:

“M. S. F. branco, solteiro, natural da Bahla, la-
vrador, 1esxdente em Camamu; dea enhada no Hos-
pital sob 0. n. 221, em 23 de fevereiro de. 1920, indo
occupar um dos leitos da enfermaria S. José. -

Julgou & primeira Hl‘lplESSaO tratar-s¢ de Lernia
estr angulada

" Examinando- -0, detldameute (,onslatou nm volif-
moso tumor, localisadoe n: regido ;ngumal, descendo
até. o escroto, ' S

. Quando o doenle despendia o menor esiorgo $0-
bi.etudo_na posicdo de pé, esle tumor _augmeptaya
consideravelmente de volume e descia-para o escroto,



- O primeiro -enidado apés ‘ter-feito edse ipequeno
exdiite, i :procurar-reduzira tiernia pelo taxis; -bal-
deidos rao foram ‘os-seus. -esforcds:porquanto ‘conge-
© g, em cpaite, a - reduchbﬂxdadb ‘com aiguma de- .
| mova.
- -HMavia porlanto, 1eduuhhnlxdade pfarcml na qllal.
| wa iporede ‘da chernia se reduzia ¢ -completamente
emvquanio ‘2 outra - poteio, com wnanifestas relacies
de coritinuidatde -com  a pirineira; permanencia -ifre-
ductivel, ndo dendo passagem pelo orificio inguinal,
Fratar-se-ia de uma entero-epiplocéle na qual sonvente a_
pritrieira parte era  reductivel; . de wma hernia epi-
ploica, que ;por effeito do trawmalismo tivesse ‘soffri-
do "medificagGes em sems ‘elementos histologicos, a -
- ponto. de transformal-a por completo em uma massa -
de tecido compacto, duro, degenerado, e que pelo seu
volume ndo podia passar no orificio ingainai para
occupar a posicio que lhe fora adeantada ?

Conlessa que esta ultima hypothese n3o se har-
monisava com os symplomas appmhurdldos pais, a
entersote eri Haothmente reeonhecida nio s péla so
wiotidade, pelo taido de gargarejo qae sua reduceo
prvsuy, pelas peitaibacies digestivas e aainda rhais
pelas relagdes do tumor com o interior ‘do abdouren,
verifieado pelo exame do canal e dos orificios ingni-
naes. Que poderia dizer da parte nio reduectivel, dessa
que apresentava consistencia firme, um lanto volu—
mosa, nio depressivel?

“Passa agora a historiar os diversos momentos da
infervengdo, com escala pelas surpresas encoitradas
sob o vistouri. Fete caso  vem ajudlar - a Eonfirmar
e o5 irhiprevistos na 'operacio da- ce]mmm*m em.am
tmw coit: Weqwehmam. o o



‘Incisada. a. parede abdeminal; deu.logo com:o .
~papto.de-repare, 3. apanevrose do. grapde. obhq;m
1mmedlatamenm mcrszeda e repmadﬁ. l‘eve nfes&e - -
- mento.a. mesma, nnplansraan» que-se temde umaihernia
estrangulada, com o sacco habltado e dlbt&h)dct{i&,e@«la
um. tumor gue julgou contivesse o 1ntestum, -mas
logo.depois de inspeecionar detidamente a regiao,viu

. desfazer-se o .engano,pois o grosso intestine, dm;_dq Ao

tracedio feita,no cordao para exteriorisal-o,  sahiu: da-
cavidade peritoneal e.:mostra uma resistente ddhewmm '
com o tumor, adherencia que ndo poude deqfa/el

senaqqom 0 bistouri. :

Nao- havia.saccp. pcua essa; hernia. . o, Imﬂsmm e
o testicnlo. puubam.se ent. contacto; aguelle, apezar-de
~ fostes. adherencias, enchia, o-escreto,.quando.o . degnte
. se,punha. de pé.e. o testicule, depois de. reduzida. a
_ hernia, ndo era encontrado pela palpacie em. sua; si-
tnagdo normal, donde. ectopia. lesticular e, tambem
atrophia.como. observeu nesse, movisresty.

FBram: estas..as credenciaes, do ne@g{asux& Hapgor
perfeitamente limitade, sem ouwlrps adiverencias: com
as. poredes visinhas.a- ndo sey-a.que-descreves; com a

alea, intestinal: tumor solido, movel, podende, ser
deslocado em todos os sentidos, apesas: ndo; pgad&mdo_ '
ser reduzido: liso, sem saliencias, arredendado, do

tamanho de uma laranja, indolente, independente do

epidydimo e do testiculo,com o qual apenas se punha

em contacto, O cordiio perfeitamente normal, acima € -’

abaixo do tumor, parecendo, entretanlo, tounat uma.
56 peca com o neoplasamna. porcao. em q.ue ebte se
desenyolyia, '
Deunte. disto e depois. d;(sso sO restaya.nma th@ra ‘
-peutwa A castraghe, indicada pela. propria. natureza,



da herma ‘hernia cohgentiia, indicada amda pelo -
“mor do co:dao, lnterceptando a passagem do producto
_da elaborscdo do testiculo correspondente donde a
ﬂ'--ata'ophla do mgdo que assim se tornava mutll F'O‘i: o
f*que oz, - o o o ‘ .

Retirada a peca (fue deveria- ter sido phologt‘a-
'phada se a curiosidade dos jovens colledaq nio na
\"llVGS_SE posto em condicdes de nao poder dar uma
“idéa exacta da sua conformacdo e suas relagdes com
“o corddo e o testiculo; sendo feitos cortes em varios
sentidos, observou o que havia de interessante nain- .~
timidade do tumor: a superficie do corte feito lon-
Gttudma] ¢ transversalmente, nio era uniforme; nio -
‘tinha o aspecto dos lipomas nem dos fibromas, era
‘am técido duro, ‘aliernado com - porcdes de tecido
'mollé"rri')'rmmatoso " ndo se podendo distinguir os
elementos do gorddo. Na parte mais central havia
“uma’ pequena cavidade em cujas ‘paredés se arruma-
vam com perfeita regularidade pequends cystos esper-
* maticos. - Assim o caso se reduz Hernia ingui-
‘ ntal ‘congenifa,’ complicada’ de tumor primitivo . do
cordao, cotr resistentes adherencias ao grosso infes.
“tino e ectopia testicular, sendo de notar a L,Onalllult‘RO
mterna do tumor.

o doentd deixe ~a enfermaria pellutamen-
.r_t,te curadc 20 dias apés su. °ntrada. '
A terceira communicagdo perlencia  ao D1. L
- Adeodato, que declinou de seu di -ito para tratar do

jmportante assumpio  da realizacdo da homenagem
‘a0 fallecido Dr. Julio Adolpho. '

Ja ventilado na 1. sessio deste anno, ficou re-
solvido” erigir-s¢ um mausoléo, por proposta do Dr.
- Clementine Fraga, ‘approvada pela casa, Estando pre
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sefites ‘nfo §6 membros da Sociedade, Medica dos Hos-
_pitaes como. tambem da Sociedade de ~Medicina, o -
Dr. Adeodato achou conveniente resolver- definitiva-
mente-o assumpto, desde que ja havia dinheiro:suffi-
_ciente, ¢ convidou 0 Dr. Lydio de Mesquita a assumir
a presidencia. como sendo o decano da cirurgia na
_Bahia, e assim ainda mais solennizar as resoluces
“tomadas no momento sobre tdo nobre e clevado fim. .
_Consultada a casa se devia acceilar os projectos e
“propostas enviadas pelo sr, Pasquale Lhmco, esta foi

de accordo que sim. : ‘
Foram postos em votauao os 2 pro;ectos apr’esen ‘
tados, sendo escolhido por unammrdade on 2 0O Dr.
Sampaio Tavares lembra que na inscripcio deve-se
ter o cuidado de deixar bem patente tér a ideia parti-
do da classe medica, pozem que para ella co"ncor-reh '
ram todas as classes. :

" Aos presidentes das Sociedades Dr. J. Adeodato’e

_ Pinto de Carvalho,e a0 Dr. Lydio de Mesquité ‘acasa -

delegou poderes para assignar ocontlacto ﬁSLah!ai as
0b1as e 0 mals que necessano ior

‘ACTA DA bPS%AO DX 11 DE JUNHO DE 1922 D% pESTE

ANNO E 1257 DA FUNDAGRO . !

Aos onze dias do mez de Junho do anno mil -
novecentos e vinte ¢ dois, presentes os socios: Drs.
J. Adeodato, Galdino M. Ribeiro, Alexandre Affonso
de Carvalho, Hildebrando Jatoba, Martagio Gesteira, .
Jodo Gustavo dos Santos Filho, FEduarde Vidal da
Cunha, Leal Ferreira, Mario Andréa, Edoardo de
Moraes, David Bastos, Pinto de Carvalho, Flavianc
-Silva, Barbosa Araujo, Marques dos Reis, Garei.
‘Rosa,. A, Balia, e A. Novis, foi aberta a sessdo, sob
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a primdencaa do Dl.Adeodato secretauado pelas Brs.
*\Je,xandre Affonso. de. Garvalho e Galdino. My meeum.

Nio, bavendo expediente, tem. a palavra e aca-

* demnico I%ogenes Moutéiro, patwcmad@ pele Dr. Edu-

ardo .de. Moraes. L& — “Da alcoolisagio do = ganglio
de Gasser™. -
0 trigemeo, 0 5.° par dos nervos craneanos, ¢ um
nerve. ml\to Iem como 1odos 08 NErvos craneangs,
duas origens, A origem apparente do. tng,emeo se faz
no lada externo da face inferior da protuberancia, no
momenio em que esla se confunde com. os pedunca-
los. cerebeltosos, medios. Fsta origem se. d& por duas
raizes: uma. grossa. ( portio major ) e uma pequena
s par!w minor), : o
A origew real, do trigemeo tambem se faz por.inter-
Ined[o de duas. raizes: uma sensitiva, outra mofora, As
fibrascanstitutiyas da_,ral.&;_se_nsdﬂ?,, agabam. em tres
nucleos gue se encontram na. intimidadedo eixa, bul-
bo- pmtuberamml Sao os. nucleos, qelatmoso, medio, e
do locus. coerulens, Na, raiz, molora, distmguelwse deis
nucleos: o nucleo pum‘zpa! ou mastigador, ploﬁu}_—
dameite situado na parte lateral da callote protube -
rancial e o nueleo accessorio, que vae.-do nucleo prin-
_cipal até o lado interno do tuberculo quadiigemeo
anterior, O nervo trigemeo ¢ causa de nevralgias fa-
'(:ia‘es,: nevralgias. 1ebeld@sa da face, d::q.u(,]l,ds. que; figa-
dz@ﬁ-ié.;ulinat_Ein.f_'t;_cgﬁq e outras. vezes.a uma. intoxicagdo,
'_res-iﬂ-em a.todo. 0 agente medicamenioso. e. $4); ces-
sam. com,. vng, inlervencdo. cirnrgica,. _
Eram, estas. as palayras. com que.e. mestre, Prof

A D ‘io\’.l.s-u, se. referia, quando ao ensinar. a physio-
legia-de. trigameo, Asperturbaces deste. neyvo, Ol
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 Bento- TheﬁbaldoFeri ‘az,em suathesede doumlzamento,
“na Faculdade de S. Paulo, estudandoa questio das ‘ne-
vraigmq do trigemeo e sua cnra pela aleoolizaciic do
'o‘]angho de Gasser, dividiu. ‘a8 nevralgms em sympto-
matica ¢ essencial ou epﬂeptiforme de Trousseau.

A nevm}rﬂa symptomatica ou molestia de Val-
leix, que ¢ a mais {requente, se caracterisa pela’ dm. :
que ¢ de pouca intensidade; o doente accusa . mais
uma sensacdo oppressiva na face, do gue verdadeira
dor, dor estaque seria toleravel pela sua mtensldade'
se ndo fora a sua continuidade. A nevralgxa essen~
cial é de evolugdo longa, lenta e chironica.

Comega por uma forte -pontada, 4 qual segue uin
periodo de ¢alina, no quai os ‘doentes podem traba-
~ Thar. Depois as dofes se vio mtenmf‘caudo, até gue
se apossain ‘de todo o [ronco nérvaso e dahi cumeoa
uny vérdadeiro ‘mariyrio para o deente: Tf] wida mu-
lestia de eimlogjla ignovdda e rebeide A InnimneEros
médicamentos, O cfrande csive  Troussenn 31553 2
respetto deélla: Je ne lai pas vis ol giierte uiie Setile fm.\'
sans rétonr. o nid pairam ahi os'tsoffiimentos, ap-
parecem as complicactes. ‘Comégat de Surgir o8 plie-
fomends espa¥niodicos tonicos e conicos. “verdadei-
ras ‘convulses des musculos ‘da  fade, na oxpres-
§30 “do Dr. Theobaldo Ferraz, convulsdes a principio
indepenidéntes ‘da vontade, qiic depois se toruam Vo-
Tuntaiiis, porgie o doentefuz cotm ‘eifas i depdcie
de accomodagio 4 dor, se me permilttein a‘expresian.
Foi a isto qune Trouwsseaun chamou de tico doloroso
«da face. Esta molestia trax periurbagées - trophicas,
vaso-motoras, niotolas ete. E o-martyrio é tdo .grande
‘que ‘odoente j4 nao-pede mais supportal-o;e como diz
o Dr. Bento Ferraz “‘os doentes se nio podendo ali-



._-mentar regularmente, nem LOHC]]IaP 0 rmmncy, se. vao
'desnutrmdo perdendo-as energias.-

Ma«ros franzinos e timidos, caminham a pqssov.
~ largos para a neurasthenia. Muitos ha que neste sof-
frer, pensam constantemente no suicidio’ comoo um~
co fim plausn’el aos seus soffrimentos”. Por este
quadro tio bem plntado pelo ‘medico paulista, poudo
em vivo as cores negras do martyrio, vemos gudo
terrivel ¢ a molestia e quiio necedsaria é a cura.Para
a ¢cura enzaiaram ltodos of medicamentos, 'dgsde a
aspirina, 0 pyramidon, a morphina, o opio, que no-
caso de uma doente de Trousseau chegou a ser dado
15 e 20 grammas de opio bruto, por dia, até a ele--
ctricidade. Nada disto, entretanto, surlindo. effeito,
necessario se faz o recurso de umainiervencao cirur~
gica. Teem recorrido, os especialistas, a diversas ope-
racoes, como a gasserectomia ou extirpaciio. do gan-
glio de Gasser, a seccho retroganglionar da raiz sen-
sitiva, a seccao dos ramos periphericos e a alcoolisa-
¢do intraganglionar do irigemeo ¢ de seus ramos.
A gasserectomia tem tido innumeros adeptos,cada
gual wais enthusiasta, e actualmenie traz a testa de
sua propaganda o nome do notavel cirnrgido alleméao
Fedor Krause, que ha pouco tempo foi festivamente
-recebido pelas FaculdadesdoRio e de Sao Paulo. Conta

-elle um. numero ji consideravel de mtewencoes deste
_genexo, 95 mais on menos.

E uma operacio arriscada e melmdmsms:ma
que consiste no arrancamento’ do glanglio de Gasser
“de sua loja fibrosa. Porem, mais facil, mais ao al-
‘cance de todos ndo serd uma csnmples m]ecgao Jntra-
"'gassenana" ' - :




. Cremos que sim, e por isso, empds as- technicas
que vamos descrever, daremos as razies qu_e_, falam
antes em favor da alcoolisacio do ganglio de Gasser,

‘Tecaxrcas—Ha diversos methedos “empregados
‘para- a aleoolisacao do- gabglio de Gasser. O primi-
tivo. processo- exigia a anesthesia geral e a seccio das
‘parcies molles.Os methodos intrabuccaes de Oswalt e
“Jfferhans tém o grave inconveriente de chegar a0 gan-

‘glio de baixo para cima, arriscando muito o opera- -

:dor de passar adeante e provocar accidentescerebraes.
- Os processos mais commumente einpregados hoje,
-%30 -08 seguintes: : -
Processo de Tapta (sub-zygomatico) Pica-se- a
pelle.a 2-1/2 cc. para a direita do conducto anditive
-externo e, a 1.1/2 e para baixo da borda inferior da
arcada Zygomatica. Esta  inclinaciio de baixo para
--cima . permitte penetrar no buraco oval, poreir a agu-
tha nao chega senfio & borda anterior e 4 extremi-
‘dade interna do ganglio; ha riscos de ferir o seio
‘cavernoso, ¢ pois mais perigosa e menos - efficaz
que-as seguinies: Processo de Broeckaer!. Em vez de
picar airavez da pelle, Broeckaerl enterraa agulha na.
altura do 20 grosso molar superior, na mucosa do
vestibulo, no ponte em qgue esta abandona a arcada

“alveolo-dentaria para forrar a mucosa da boche—
“cha.

O doente estd sentado ou deitado, a bochec:h’a‘ N
‘bem. reclinada para permitlir ao cirurgiao ver e asse-
gurar a asepsia da mucosa. .

_ A'3'1/2 ¢. a agulha encontra o plane osseo,
~mmais abaixo o buraco oval’ e 1 172 ¢. maisadiante elle
‘esta em pleno ganglio, depois de ter despertado al-
gumas sensacoes dolomsas o nervo maxillar infe-



rior’e no-sub-orbitario: Processode’ Hartel-Tendo-se

"_ '_pa'sé-ad‘o tintura de oo ua pelle da bochecha,: pica-se
at3 ¢ para cima e para fora da commissura labial

weorrespondente, acima do 2° molar superior, fixando
“com.o olhar a-pupilla, que se acha sensivelmente no
~mesmo plano saggital que. o ganglio de Gasser. '

0O dédo introduzide na bocca sente e dirige a
agutha, impedindo-a de perfurar a mucosa buceal e

“seinfectar. A agulba ¢, entfio, levada enire o ramo
. moafante . do masillar  inferior - ¢ a tuberesidade do
~maxillar superior até 5 a 6 c. :

Obtenr-se enlfio um contacto osseo, ¢ grand‘e_
aza-do esphencide. ’

Um pouco mais abaixo a ponla encontra um | es-
paco livre, ¢ o burace oval, penetra ahi, mais adiante
perfura a dura mater ¢ entra no ganglio de Gasser.. -

- Penetra-se ainda 1 ¢.a 112 c.mais ou menos e

da-se a injeccdo; 1 a 2 ec. de liquido, lentamente,
‘gotia a gotta, para evitar o shock, Durante ¢ traje-
cto da agulba o doenle accusa dores a_principio no

dominio do maxillar inferior, depois no do maxillar
superior. _ _ T
 Estas dores indicam - gue a agulha estd em béa
direcciio. ‘ : o -
istes dois .processos, o de [Hartel ¢ o de Bree-
ckaert tém as mesmas vantagens:; a agulha tem nma
‘boa direccao e nao pode lesar corgios importantes;
levada muilo adiante tropega sobre o rochedo, no ma-

:

ximo pode ameacar uma arteria. Para se aperceber
_disto, basta aspirar levemente autes de injectar. ¥ ca-
minho percorrido pela agutha no precesso de  Broe-
ckaert é mais carto. 31/2 ¢. em’ vexz de 6 ¢., porem,
'-exige-y‘m.a‘ asepsia “mais vigorosa, Ha occasifes em



que é-preciso bio insistir.em querer injectar, porque
qualquerque seju 6 processo empregado se nido pode
afravessar o buraco mal devido a uma anomalia: es-
treiteza do “orificic ou  orienfacio dlﬂ'mente. \cfom-
passemos a entumerar, em observacio reduzida, os
casos de que temos conhecimento, em ndsso paiz, de
alcoolisacio e operagdes [eitas sobre o ganglio de
Gasser, Veremos por elias guao proficuos tém  side
os resullados obtidos pela injeccio de alcool em com- "
paracéo -com a gasserectomia, que 110s  parece, néb
tem surtido effeito, pelo menos as tentadas entre nés, -

Transcrevo, resumindo, algumas das observacies
:exal‘adas em these de doutoramento pelo Dr. Bento
Ferraz,quasi todas feilas soba erientacio do Prof.Ca-
margo, de quem ninguem pode contestar o valor. E’
um bellissimo cstudo sobre as nevralgias do trigemeo -
e.sua cura pela aleoolisaciio infraga sseriana, em que .
0. autor. se revela verdadeira capacidade de.. in::
tellectual a par de um esplendido - preparo. - Sio 15
observagoes,das quaes duas incompletas e treze outras
em que elle poude observar os doentes afgum tem-
po depois da in}eccid se bem ‘que, com intervalios
dlﬂb[(,llleb n'uns apos 4 ou 5 mezes, noutros 10:a 12
dias.

..Duas dellas, porem, tiveram verdadeira compro.
vacho, guanto ao seu valor, pois duraram num de
18 de Fevereiro, 1918, até Novembro de 1919, por-..
tanto 1 acno e 9 mezes; n'outra de 1° de Maijo de
- 1918, a Novembro de 1919, por consequencia,l anno ¢
6 mezes .Depois desta digressao pelas observagdes .
alheias, passemos 4 observaciio que agui me trouxe,
cujo valor & inconlestavel, néo s6 pelo resultado, como
tambem pela proficiencia de quem a fez, que como tudo
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que lhe sde das maos, ¢ bem felfoe com' a modestlaﬁ

©ogue o caraclerisa.

Heﬁlo -me ao caso, dentre outros, gue na Bahla.,
o Dr. Eduardo de Moraes foi levado a praticar a al-
LOO]IS:!(’HO do ganglic de Gasser.—H,, com 47 annos
de ]ddde casado, industrial, residente no Estado  dé.
Sergipe. ' _ '

_ ira este individuo poi'taer_ de nevralgia facial
rebdde, datando de’ cereca de 10 annos, “contra 2
qual ji ele tinha recorrido a todos os medicdmentos,
sem no entretanto éncontrar allivio para os seus sof-
{"lmemos

Viu-se na contingencia de recorrer [requentes
vezes a ac¢do da morphina, com a gual consegnia
melthorar momentaneamente as suas crises mais agu-'
das, Aconsethado por seu medico assistente; um' il-
lustrado clinico no visinho Estado de Sergipe, resol-
veu submetter-se ao tratamento pelo alegol, tendo -
procurado para isso uir especialista na - Capital de
Sao Paulo. Feita a injeccdo, nara logo comecon a ex-
perimentar os seus bons effeilos. Muilo satisfeito, re-
'gt;_e_é;soxx 4 cidade de Laranjeiras, orde reside, e ahi
esteve durante cerca de um mez livie de suas dores.

Terminado este prazo, as dores Ieapparecetam
com mais intensidade, voltando o paciente 4s suas:
antigas lorturas e ac abuso da morphina:

' Insistio novamente o sen assistente para' que
tenlasse ainda uma vez a alcoolisagio e desta que
a fizesse. o Prof. Eduardo de Moraes.

De facto, veio o doente 4 Bahia, em meiado do

“anno passado e convencido o Prof. Moraes “das van-
tagens do.processo,realizon 4 injecedo de 2 c.c, de al-



" eool a 90 no gangho de Gasser sedundo a techmca -
de quiei T :

.....

nomeno ‘este que muito o 1mpresstonou No~ dla set .
“umte as dores haviam cedido em parte, mas e\mha'
Irancamente a diplopia ‘homonyma, mais accentada
na palte inferior do campo visual e 1esultantedo hypo R
funccwnamento do musculo grande obltquo por lesdo
‘donervo pathetlco Este. phenomeno foi aos poucos'
desapparecendo a0 cabo de cerca de 15 cilas delxava
mtelramente de existir, ‘

Rehrou -se o doente para Sergipe e dmanie mals
de 4 mezes esleve livre da nevralgia. :

Passado este tempo, ‘poren1, voltou o soffrimen -
to, se bem que com menos intensidade, mas (,on1o"
fosse a pouco e pouco se aggravando procuron nova-
mente o Prof. Moraes para Ihe ser feita nova 1n_]eccao.
celca de 6 mezes depms da primeirs, pelo mesmo pra—.
t:cada ‘

Desta segunda vez ainda foi empregada a techni-
ca de Hartel, tendo sido a agulha introduzida duas'
vezes, porque da primeira penetrou num VS0 da vi-
_ smhanga ‘do ganglio de Gasser e fez com que a se-
11nga lmmedlatamente se euchc%se de sanﬂue "A se-
gnnda mhoduccan corren sem incidentes e as sc-
quencaas Opelatonas foram mats felizes, porgue das-
ta vez tem mesmo a d:plopla se manifestoy.

O pac:ente ‘retirou-se para seu hatado 4 dlas;
- COLLARGYRIO -

-Combmaqao estavel de enxofre, buodureto de hydrar~ '
o gyrio, calcio ¢ gaiacol em selucdo: aquesa,




_depoxs de operado em boﬁs condlgoes, as- quaes
- segundo naticias vecebidas pelo Prof. Moraes, se man-
- @m’ até o presente data, trez mezes depois.. &
2 Vemos que, depois da descripeio mmumom do
doenle de Dr. ‘(Ioraes, a' alcoolizacio do ganglio de
Gasser, de facto tem vantagens maguificas na cliﬁicq
‘ iunh esta, obz,euaeae com as oulras lreze de
"'%ao Pau]o, feitas tambem pela icchnica de HdlteI
formam um contmgente bem a favor da aluoohmcao
tanto mais quanto a daﬁaerectomla tem serios e wetda—
- deiros inconvenientes que se bem. que néo os deixe
de ter a injeccdo, 80, no entretanto muito menores.
Equem affirma a inconveniencia da 5r1sserecwmla é,
em primeiro logar, Fedor Krause, um dos que mm_s ‘
tema-n'a praticado. Diz elle: «<a  gassereclomia tola] ¢
uina utopia;devido asinfimas 1ehc0 >sdo gano‘ho com ¢
seio cavernoso». A’ insulficiencia dos me i0g de ace 10_
se vém juntar as hemorrhagias copicsas que pdem as
cegas os cirurgides,como succeden nurmn dos casosde
Kranse, que levou' 3 horas para fazer a hemosiasia e
‘ndo chegouwao i desejado. E' Kranse ainda queni
alfivma que além. do perige da lesdio do scio caver~
noso se vém juntar os da carotida tnterna e dos tres
_nervos motores do olho, lesdes dslas que lem appare-
-ucio mais deuma vez, Chapaat denuncia & lethali-
dade que se segue a0 abalo bﬂ‘hal‘ pdo traumalismo
operatorio. As paralysias dos musculos mastigadores,
- por lesiio da raiz motora, como succeden a Krause
Keen ¢ Lioyd apontam as puturbacnos oculares, os
abcessos ce:eb:aes, as meningites, os  disturblos _da
palavra pela lesio de seu. centro-guando a gasserecto-
mia ¢ 'a esquerda ~c¢omo succeden no caso de B:end1 ;
cxtado _por Alessandi. :



Entre nos; nas c’asserectomng prahcadas, ore»ﬂ- '
sultado néo foi satisfactorio.. - : "

A primeira foi feila no Rio Grande do: ‘%’u’] pela
Dr. Josseli, ha cerca de 20 annos,com 1'esuitado fatal,
A segunda foi feita pelo’ Prof. Gamawo ey Sao P"lli}@,-.
cujo reQuitado nio conhecemos, :

A terceira foi feita pelo Prof. A, Brandao Fllho
a qual foi publicada no «Jornal dos (’lm:cos» de
\Ialco do corrente anno, e-em que elle termitia assim?
«qufmdo a vi na tarde do mesmo dia (de o-pe.ru.da.) ’
estava em coma. Falleceu ds 7 horas do dia seguinte,
sem fer pronunciade uma s palavra que podesse in-

~dicar o resultado alcau(,ado com a intervenciio quie

havia soffrido. Todos estes faclos sio- horriveis perss .
pechv s gue dispensam commenlarios, pois onde- fo-

vam feitas apenas 8 operacdes, foram constaladas 2
mortles, o

- Krause aponla « mortandade de 22.|" em .seus

casos, Kenn e Llovde accusam 20,5'1. nos seus.: Mo~

restin allirma “que os methodos ‘de infervencdo ({re-
panacdio) apezar de estarém muito bem aperfeicoados, -
p . a 1

lem que ceder logar a alcoolisagiic  do  ganglio - de

~Gasger”. Lieony diz que s6 em rarissimas exeepcoes o

qlcool podera ser inefficaz. Martin, de Chicago,affirma
que quando bem pm’ucad'i nunca feve conhecimento
de prejuizo causado por alcoolisacdo. Cita 9 casm '
com 4 annos de feitas as m]u-cous sein leldl\a o

Marion ¢ tambem de opintdo que- a t>as=;e1eclo—

" mia ¢ perigosissima @ s6 em ultimo caso deve “ser

INJECCOES INDOLORES- . . .
Combinacio de enxofre, mercurio, calcio e galacol -
.- Coliargyrio-para uso mtramuscular.




praticada. Finalmente o Dr. José de. Mendonga; ver- -
. dadeira notabilidade cirnrgica. fo ‘paiz,”é queth. fos.
© diz-atravez do  whimo. numero - do Brasil—Medico
«majs 40 ‘que nunea evitarel a sua, extirpaééb‘ (rée
“fere-se a0 ganglio) qus nada tem de facil e-innocua:

DISCUSSAO

O DR EDL‘ARDO DE WIOBAES e}orf;a a commumca-
: caﬂ do seu d:sc;pulo e }embra 0 ¢aso que apres
‘ha algum tempo, a esta Socledade de gasserée _mma
tranmatica, por fcrunento de arma de fogo, tentativa
~ de suicidio. Este doente soffreu todos 08 acc;demes
da. gasserectomia. Acha mmto pnefernrel a’ heurpo-
miia . retro- -gasseriana q:_u,ando_a alepolisacio falhar.

Discute a_imporlancia da participacdo do “sym-
pathico nas nevralgias faciaes. ) Dr. Pinto de. €ar—
valho ¢;. tambem, da opinido de se empregarem’ todos
05, meios medicos no: tratamento das nevralgias faciaes;
cita-o easo funesto dodoente operado pele Dri Kraitse.,
chama a ‘atiencdo para a rebeldia destas newalﬁias e

a parhc;pacao do sympathico.

() Dv. Presidente convida neste ih'b':ﬁeixto-o'l)r.
Pinto c;‘e Carvaltho para fazer parte da banca & antes
de lhe dar a palavia para “fazer sua’ commumcagao,
aprove:tando -se da presenga do Dr. \Iows, pede‘-lhe a
respostd relativa a publicacio do Boletim da So "edade
“Medica dos HOSpltaBS por interniedio da Gazeta‘Wedma
.0 Dr. Novis diz achar-se prompio a satistazer
-2 vontade do Dr. Presidente corirtanto que elle sejam
_entregues, em tempo, os originaes; e o Dr. Secietario-
_entrega-lhe, entio, a copia das 3 primeiras actas,
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Umcasodelesio- dos corposestriados - O Dr, Pinto.
de Carvatho faz sua communicacio com o britho costa-
mado. Ao termival-aem vista do adeantade-dabora,é
obrigadoaresumir.certos pontosimportantes,o quelevon
.08 Dirs. Leal Ferreira e Alfredo Britto a proporem & casa
fosse adiada a discussdo e o Dr. Leal Ferreira pe-
.din mais que o Dr. Pinto de Carvalho continuasse
a sua communicacio e desse os po1me1101es que o
tempo ndo lhe tinha permittido.

Approvado pela casa ficou que o' Dr. Pinto de
Carvalho continuasse no preximo dotriingo a sua com-
municagio e por isso na acta desse dia sera langado
‘o resultado de tio eloquente quanto mte:essante ob-
'ser\ agio.

<AGTA DA 8ESSX0 DE 18 BE JUNHO DE }Lli—)wD b2, Dhsm ANNO
£ 126.* pa FUNDACAO

"Aos dezoito dias do mez de Junho de 1922,pre-
‘sentes os-socios: Drs. ). Adeodato, Alexandre A. Car-
valhe, Galdino de Magalhies Ribeiro, Leal Ferseira,
Lydio de Mesquita. Carlos Levindo, Barbosa Araujo,
Frées da Fonseca, Agenor-Bomlim, Pinto  de Carva-
tho, Alfredo Britto, Qetavic Torres, Sobral Pinto,
‘Eduardo de Moraes, Vidal da Cunha, Dias . Tavares,
Garcia Rosa, A.Novis ¢ David Bastos,o Dr. Presidente
_abriuasessiio,secretariado pelos Drs.Affonse de Carva-
1ho e Galdino Magalhdes.

Nio houve expediente:

_ - TRATAMENTO DA SYPHILIS

~Com o emprego das injecgées intramusculares” de
" Collargyrio conseguem-se ‘bons resultados sem os
inconvenientes dolorosos de outros preparados..
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. ORDEM DO DIA

Um caso de lesdo dos corpos estriados:— o Dr,

~Pinto pe Carvarso- dpresenta um doente da sua
enfermaria, chamando a attencdo para os %ymptomas .
nelle encontrados, os quaes demonstra: facies rigida,
de aspecto parkinsoniano: rigidez de outros muse ulos
do corpo, principalmente do Iado esquerdo, sem que
exista o menor vestigio de paralysia, tremor inter-
mitiente, de caracter parkinsoniano, guer nos mem-
bros superioves, guer nos inferiores, mas com espe-
cialidade na m#o esquerda; conservacgiio, sem exaggero,
dos veflexos; ausencia de dysarthria; e, o que mais
desperta a aitencio, movimentos desordenados e
trepidantes, j4 na atlitude ereeta, ja no andar, o que
classifica de astasia—abasia trepidante choreiforme.

- Depois delargos commentarios sohre taes symplo-
mas,entra na quesldo de qual o ponto em gue se devam
localisar as lesGes _respec{ivas; estuda cuidadosamen-
teos elementos da syndrome pyramidal, paraeliminal-os
ng momento; chegando, finalmente, a inclair o sea caso
no grapo das doencas por lesiio dos corpos estriados.
* Refere-se as varias syndromes que dependem de alle-

raches de lal regido; estuda a syndrome pallidal e a

“do stratum; chegando 4 conclusiio que o caso deve ser

tido como de lesdo global, mas nio total, das duas

partes dos corpos estriados, Por final, ocupase do .
diagnostico EIOSOIO“LGO formulandoo, dcpms de diseulir _
detidamente todas as hypotheses, como sendo de—cere-

bro--esclerose lacunaria, provavelmente dex»lda_ A

syphilis, .



DISCUSSAD -

_ D;{ MAmAGAO (;"Ffsu:mA—Acbaa communicacao
1ndxscutnel e ‘ser um assumplo em foco, | :

Ksta de accordo com o diagnostico e ¢ de opi-
niio ser a syphilis o principal chlm de tags moles-
lias. Dr. E. Monraes —Faz consideracoes sobre a im-
portancia do exame laryngoscopico em neurologia e
lembra as relacoes entre as lesdes centraes: e as di-
versas paralysias, principalmente das cordas. .

O Dr.. Presidente cede o seu logar ao Dr. Pinto
de Carvaiho, afim de fazer a sua communicacio. -

402—Dr. 1. Apronsto—=Sebre dois casos de dys-
locia por afresia do canal genilal.

' . O autor diz, gue, em falta de ‘melhor, adopton
o titulo acima para sua communicacio.

Néo se tratava propriamente, num dos casos,
de atresia, mas de um phenomeno especial, que tem
alguma semelhanca com esta lesfio.

O primeiro ¢, de facto, um caso de atresia, Alre-
* sia da vagina, sobte a qual pediu sua Oplmao, 0 pro-

fessor Menandro Filho. '

Havia muitas horas que estava a pacienle em
trabalho de parto. Uma tentativa de desbridamento
. tinha sido improficua, tendo dado num plano de
“clivagem entre a vaginae o recto. Os esforcos de ex-
pulsdo tinha dado logar ao descolamento neste plano.

O autor foi obrigado a seccionar a vagina, da
face profutfxda para a superﬁciai. Isso que foi seu re-

Os pr1nc1paes medicos do Rio de Janeiro empregam

~-diariamente as injec¢des de Collargym pela superior

-'-combmagao de enxofre com mercurio completamente'
mdolores,



g

‘curso de occasido, pode tornat<se um melhodo de es-
cotha, em vista das difficuldades, em certos casos,de
evitar a lesdio do recto ou da bexiga, o que tem - suc-
cedido aos mais habeis. o

O parto seguiu-se sem mais difficaldades. 0
autor discute os methodos operatorios, mostrando
as inconveniencias da intervencdc por via abdominal
em taes casos. ‘ - ' o

O segundo. ¢ o caso de uma multlpara que

apresentava, depois de muitas horas de trabalho, um
orificio de collo, punctiforme,

Sentia-se ao toque, por detraz desie collo des-
. nranchado, uma especie de coxim. = O ‘antor passou
uma tenta-canula e sahiu um lignido turvo, que’ es-
tava eitre 6 collo & 0 sacco e gueé explicava a sensa-
cio de coxim. Depoisio collo ditatoun-se rapidamente
com auxilio dodedo e o parto effectuou-se seim mais
difficuldades. '

'DISCUSSAO

Dr. L&DIO pE Mesourra ~Elogia o Dr. Adeo-
dato e cita um caso de litteratara extrangeira em que
o.cirurgido fez o parto abdominal, e“mdo de ‘hyste-
rectomia.

Cita, tambem, um caso qemeihanie 20.2.° do I)1
I. Adeo.dalo, occorrido em sua clinica, ha 24 anuos.

e o e
'IA‘M‘

- . RECALCIFICACAO DO. ORGANISMO-.
Comprimidos de Fluocal. Base de-saes de caleio;mag-
Tresio;: phosphom € s&lu;a £Om: 08 f:xadores, fluoretos

e arsenico - organico.



REVISTA DAS REVISTAS

PSYCOLOGIA DA HYGIENE
_Coanéﬁo o0 I.’ER‘S:‘UA,SK:()' 9.

Quando eun era estudante tive - occasiao ‘de. co-
nhecer alguns hygienistas que eram .medicos ja: ide-
s0s, de humor um tanto rude, e que -{aziam - todo o
possivel para tornar. a Hygiene tdao:pouco guanto:lhes
era facultade. Nesse tempo cheguel a conceber:desta
scieneia mma ideia” que por certo ndo lhe.era :favora—__ _
vel, - Inclinado. ao espirito de contradicedo, a Jnim
mesmo eu me interrogava se.a Hygiene nio podla entio
ser concebida sob um aspecto senblvelmente diffe-
rente, e se.o resultade nio.seria meihor ‘ .

Mais tarde, a propor¢do.que me foi chegando a
experiencia,. foi me parecendo que as prescripcdes
legislafivas relativas 4 Hygiene tinham quasi. fatal-
mente como resultado crear no publico um estado de
hostilidade muito bem caracterisado . Por esse molis
vo os resulladds pralicos oblidos eram sensivelménte
nullos. Estaria ém erro se fosse eu sé a 'conéeber’
duvidas a esse respeito. Muilos outros, porehi, che-
garam a mesma conclusdo, e ainda recentemente #
Academm de Medicina era unanime ém procldmar _
que a lei de 1902 ndo tinha dade resultads™ algum
apreciavel. B

Partindo dessas. avnucruacoes se tem tirado alids
conclustes: divergentes. Muitos tem _chegado a. pensar
ser.a lei llISUﬁlCIEIIte e ser preciso. edlficar uma outla ,

infinitamente mais- precisa,, mais formal,. camportan,w



do mncgoes mais fOI‘H’lldaVEIS Espxrltos mos dogma-
_ txcos autor:tanos pensaimn 1mp0r as leis e 0s precei-
tos da Hygiene. Essas pessoas s3o os mais perigo-
sos alliados para a causa que pretendem susien-
tar. Legisladotes, .e mesmo medicos, considera-
dos como espiritos -ponderados e de  grande expe-,
rienciz, .de elevada situaciio, aspiram uma organisa-
¢ido. administrativa completa de Hygiene com um
pessoal numeroso de funccionarios, e sobretudo com
textos -violéeniamente coercitivos,

Qual.serd ‘o resultade provavel de semelhante or-
ganisacao? Para quem conhece o temperamento fran-
cez, para quem sabe como enive nés se fazem os mo-
vimentos de upinido ndo resta a menor duvida: a
nova lei tera'um resultado exaciamente nullo coma
a lei’ precedente.

Muitos medicos, embora membros de  todas as
sociedades sabias, parecem ndio saber como se créa
uma lei. * As methores leis, as verdadeiras, as que
{eem permanecido, as que leem resistido 4as revolu-
cies, sfo as que haviam registrado, codificado -cos-
tumes, usos radicados desde muito tempo na tradi-
¢ho popular. As outras leis, as que inventam secta-
rios, gentes para os principios, essas fabricam-se
todos os annos em grandes fotes para uma existencia
ephemera. Nio sdo applicadas porgue ndo tem por
si o suffragio popular, porque nio correspondiam
‘a nma necessidade do publico.

~ REMINERALISACAO
‘Sob o patrocinio de summidades medicas, tem se tor~
‘hade o Fluocal um dos productes de maior emprego
para remineralisacdo e recalcificagiio do orgamsmoe




.

0 espmto pubhco nie  se forma por meio de

leis, Pensar o contrario ¢ um destes erros de que . se’

pode alguém enganar quando se ¢ por acaso mvesh-«

do de um mandato ILgIS]athO por couudadaos poeo
adverhdos.

Em 0pposicio aos automtdrms da - Hygnem ha
outros medicos, outros hygienistas que teem uma eon~
cepeio geral inteiramente differente. Estes, adverti-
dos por innumeraveis exeinplos da historia parlamen~
tar, sabem que, se se quizer, em nma materia nova,
preparar uma lei importante que taca realmente epoca
e possa persistir, é preciso preparal-a por meio de
um movimento de opinido, e com tempo bastante fa-,
zer uma propaganda habil apropriada. :

Néo ha razdo para nio se ter exito guando se
faz campanha em favor de ideias verdadeiras.

. Ha de certo em Hygiene algumas ideias verdadei-
ras; ndo em muito grande numero; mas " ha certas
~ dentre ellas que precisam passar para o dominio da
opinido puplica. Se se quer ganhar o publico ¢ fa-
zendo sua educacio que seé chega a esse l'ésultado A
Hygiene, em summa, ndo passa de bons hab1[os, que _
sejam favoraveis, aproveitwem ao individuo. g

Por vezes o interesse da collectividade pode pa-
recer em opposicio ao do individuo; os d015 sAo ‘seni-
pre indissoluvelmente ligados, e é esse um pouto de
que é preciso convencer as massas.’ _

B pois nataral pensar que a‘Hyg'iél_le‘é uma ques
tao de educacdo popular; a educacao popular como
existe representa longos seculos de tradi¢ao. Tradi-
¢oes tho profundamenle arraigadas na alma popular
naogse,podem {ransformar radicalmente por wm sjm-



ples reguiamento da policia, on mesmo por uma
Pensar o'contrario serd loucura.. - SRR k‘” :

“'E possivel' que um renulamento ‘possg ter am tal
resultado -em paizes-de -obediencia passiva, de- eapo-
ralismo tradicional; mas entre povos latinos, -¢:inu-
4il contar. com esse estado.de espirite.

> Para o publice latino, ¢ em Franca muito par-
tienlarmente, as leis sao simples contingenocias que -se
-gastam depressa se o publico nfo as adoptou. Se se .
Luer, pois, que uma lei seja adoptadfl ¢ .precise con-
guistar esse publico.
. Entdo todas as finuras de uwma campanha de
.propaganda sdo admissiveis. Ista-se no direito, no
dever mesmo de ter conta das tendencias da raca, do
© Jjnteresse individual, ‘do egoismo de cada - qual, de
todas estas razdes  essenciaes, bem que secundarias
gue determumm as Ccrencas, as conviceoes.
‘ 0 hygluubta que sabe tomar em conta todas estas
'.contmgencuq, aptemal as, se valer dellas nas necessi-
dades, e sempre conscientemente, este h\r jenista,
assim armado, ¢ o que pode levar em bOm caminho
uma campauha util, bamfazeja. Podera servir-se do
1eclame dos arligos, dos jornaes, das commaunicagdes
as sociedades sabias, das conferencias publicas, dos
“recursos d"l cmemalogr‘apbm de cartases.
' Assnm entio se comprchendem a formula: A Hy-
giehe ¢ @ d’:plomaua da medicina.
' Ser um hygienista consumnmdb ¢ ser, nia‘epoca
“actual; um homem réalmente superior, eapaz de dar
‘conta a0 ‘mesmo tempo dos d’ldOS medicos,. mas tam-
"bem e sobretudo, ‘de saber quaes sio as necessidades
eas possibilidades de seus contemporangos; ¢ preciso
“comprehender seus - interesses, ¢ -preciso - sobretudo -
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sabPr .. {optar 0s taeios de propadanda de que se vae . o

usar com relacdo s pessoas as quaes se vae dmé,xr,-_.

na epoca em que se esta, as convicedes. wmantes a0s -

habitos ja adquiridos. :

Quando ‘o hygienista ¢ assim capaz de ter. seu
mundo, estd apto a fazer a educacio de seus contem= -
poraneos e os sabera dirigir brandamente, sem aspo-
rezas, sem crear movimento de hostilidade, sem enco- _'
Tajar nem mesmo motivar recriminacdes. Elle os leva-
rd a situacdo de serem elles mesmos que reclamam as
medidas da hygiene indispensaveis. Entio, quando o
fructo estiver maduro, far-se-d uma lei, aquella que -
todo o ‘mundo reclama, aquella que se impde aos
legisladores. Uma lei feita nestas condicdes serve so-
mente para reduzir alguns refractarios, formando -
excepedio nociva.

Pode entiio pretender ser uma lei util. _

Que a proxima lei da hygiene seja uma Je_i_'bem- :
{azeja, isto ¢, uma lei applicavel e applicada. E' pre-
ciso um homem habil para lhe dar este ultimo geito.

A’s leis repressivas, em materia- de Hygiene, pode-
. se predizer o sucesso relativo -ohtide outrora pelas.
prescripcdes materiaes sobre a reforma da Oltho-
ffraphm

CHAVIGNEZ

’\f[efnco principal de Ia. classe. Professor da l*a-"-
culdade de Medicina de Strassbuw .

() Trad. da “Présse Medicale” pelo Dr. R D.
- Grande numero de medico notaveis attestam o valor

do Fluocal. O Dr. Carlos Seidl foi o introductor

.do referido preparado nos Hospitaes e Dlspensarlos -
de Tuberculose do Rio de Janeiro. :
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" Indicagdes Principaes Therapeutics

Duses o lodo de lar

Biotonico
(elixir).

Poderose reconstituinte nas anemi-
as, neurasthenias, debilidade, mo-
lestias nervosas, convalescenca e
lymphatismo.

Adultos: uma colher
~de sopa as prinei-
paes refeicdes, :
Criancast nma cother
de cha

Biotonico
{compri-
midos).

As mesmas indicagdes,

Adultos: '2 comprimi-
dos antes ou depois
das refei¢oes.

Crianas: 1 comprimido;

RBiotonico
(ampolas)

As mesmas indicacdes,

Uma injecciio de 2 ¢,
c. todos os dias ou

- cada dois dias,con- -

formea prescripgio
medica, descancan--

~do 8 dias depois de -

cada série de 20 in-
jeccdes, E

Carviio Na-
phtolado.

Dyspepsia. Gastralgia, Dysenteria.
Flatulencias, Injecgdes. Fermen-
tag¢odes.

Adultos: 2 a 4 compri-
midos depois. das
refeicdes. .

C.r(iiangas: 1 comprimi-

o. :

Iedo Pepto-
na.

Syphilis, Lymphatismo, Arterio-
sclerose.

Adultos: 10 a 20 gotas
por dia.

Criancas: metade da
ddse. :

Xarepe Bi-
todarade

E’ numa feliz modificagio do xarope
Gibert, activo em todas as formas
da syphilis.

Uma colher das de so-
pa ds refeigfes.

Lacto-Purga)
(compri-
midos).

Desinfectante intestinal contra todas
as formas de prisao de ventre,
nas enterites, nas molestias do
figado e dos rins.

Adullos: 1 a4 compri-
midos de preferéen- -
cia 4 noite, antes
de deitar-se.

Criancas: metad

e da
ddse, L

A’ YENDA EM TODAS AS BOAS PHARMACIAS E DROGARIAS

DEPOSITARIOS:

PLINIO CAVALCANTIS& C.

Rua Senador Pantas 45

ve@» RIO DE JANEIRO



