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ETIDLDGIA DA PEBRE AMARELLA E REGE}NHEGIMENTU
! BAHIA 0 LEPTDSPIPA IDTERUIDES

{Correspondencia trocada sobre euse assumpto
entre os Professores Dr. HFiprvo Nocuemdr do
Rockfeller Institute (for Medical Research, de

* New-York ¢ Dr.-Joio A. G. Frons, da Faculdade
de Medicina da Bahia).

A triste ‘circumstanéia da existencia do mal ama-
rillico entre nos teve uma compensagio feliz na singular
opportunidade que fornecen da honra excepcional da
preseriga. entre nos dé um dos muiores sabios do mundo.

O Dr. Hipryo Nogucwrl, cujas pesquizas sobre febre

© -~ amarella levaram 4 detérminagio do « leplospiradcterotdes»

como-agente causal dessa infeccdo, aqui veio para lhe
~ authenticar a existencia e pesquisar seu parasito.
A ausencia de doentes na Capital impedia-lhe a veri-

. fleagdo directa do elemento etiogenico; procuron, entdo,

pelag reaceGes de immunidade com soro de amarillicos
curados, o attestado da infiuencia morbigeniea do respon-
savel pelo mal, empregando culnuras puray de leptaspiras,
que trouxera do:seu laboratorio na 2 Norte America.

O phenomeno de Pieiffer foi evidente: positivo com
o soro-de restabelecidos do typho icteroide; mostrava-se
negativo ¢om.os soros normaes. Fora uma- primeira

victoria, que uma epidemia em Palmewas no mterlor do
kd
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Lstado velo dobrar de uma outra, mais ooncludente 8
1ndub;tave1

A’ determinagiio de Nogycul, para a zona assolada
partiram os Drs. Mario Brio e GopoFrEDO VIAxNA,
com encargo de colher material enire os numerosos
doentes que 14 se encontravam. Colheram sangué de cerca
de uma duzia de doentes e o semearam no meio apro-
priado,‘trazehdo-o, sob todos os cuidados, para esta cidade.
No Instituto Oswaldo Cruz, foram as culturas distri-
buidas pelos differentes auxiliares que o serviam,
cabendo ao Dr. Gonorgupo VIANNA o prazger de etlcontrar
o leptospira na cultura que lhe coubera.

Assiin se attingira, por final, a meta desejada.

A 1aca assim isolada foi objecto de mais completa
experimentagao: com ella se repetiu a prova de Pleiffer;
della se praticaram inoculagbes em’ cobayas e saguis, -
patenteando-se ¢ mesmo gquadro anatomo-pathologico
caracteristico da febre amarella. :

-—Nio se limitou 8o s6 o grande sabio japonez a isso
‘em sua missio entre nds, O seu tempo se preenchia com
um sem numero de trabalhos, qual mais interessante, a -
todos sobrelevando os seus estudos sobre febre aphtosa,
animando-se elle proprio com alguns resultados ebtidos.

—Do valor e proveito da sua estadia entre nds
melhor hao de dizer os que com elle mais de perto pri-
varam; dquelles, que tiveram de, por motivos superiores
ficar extranhos aos seus preciosissimos ensinamentos, hao
de chegar, atravez dos que o cercaram, as licdes de uma
technica sabia e segura, de que muito se valerd a
sciencia experimental na Bahia.

Com o legado intellectual, por si inestimavel, quiz o
eminente seientista encarecer os laboratorios do nosso
Instituto offieial de bacteriologia, com um aceIvO de
material de notavel valia,



GA‘ZETA MEDICA Da BaBTA é'] &

O Dr. HIDEYO Nogueps: teve da parte do nosso pre-_ -
claro redactor, o Prof. J. Froxs, uma assistencis. conti-
nuada ¢ vigilante, :penetmda_da mais perfeita iseiigio
de animo, propria do illustre professor bahiano.

As davidas queé se lhe antothavam nio quiz para si
80 resolvidas o eminente Prof. FréEs; a correspondencia,
em que indagacdes, e suggestdes se faziam e respostas e
assertos se firmavam, trouxe o digno: mestre & publici-
dade, com o proveito que fastidioso seria encarecer.

Abrindo columna 4 correspondencia trocada entre
8.8. e o Dr. Nogueur, reiteramos agui as homenagens
que a Gazeta ji teve ensejo de render ao notavel sabio
e felicitamos o Prof. FRGEs por mais este servigo prestado
& medicing bahiana.

'CARTA DO DR. JOAO A. G. FROES
AO DR. NOGUCHI

« Emiinente collega Snr. Dr. Hipevo Nocucrr—Sau-
_dagdes |respeitosas.—— Depois  de ter acompanhado, com
vivo interesse, as cabaes demonstragoes que fizestes no
Instituto Oswaldo Cruz, na Bahia, no corrente mez de
Janeiro, o respeito da esp'eciﬁéidade de vosso leplospira
iezerotdes, tanto com as culturas trazidas do estrangeiro
como com as feitas na Bahia, utilizando sangue extrahido
da doente de Palmeiras pelo Dr. GopoFRrEDO VIANNA
varreu-se-me do espirito a duvida gue _helle_pax_rava.
sobre a identidade do lepfospira de NogUCHI como o' ver-
dadeiro organismo causador da febre amarella:. .

Tal duwd’t provinha de muitas desillusoes ante—_i .
riores, ligadas 'ao numero de germens, sucoesswamente
apresentados (e para-logo abandonados) como respon-
saveis pelas. manifestagoes clinicas do typho icteroide, -
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Permitti que eu agqui relembre os principaes—o
eryptococeus wanthogenicus de Domingos FreIre (brasi-
leiro) a peronospora lufea de CarMONA Y VALLE, o fefra-
genus febris flave de Finvay, o cogumello de LacrrDA
(brazileiro), o micrococeus versatilis de DELGADO, 0 bacillo
teteroide de SaNARBLLI, 0 baciilo de HavRLBURG, a bacteria
de Babés, a baclerio X de STERNBERG, 0 wmicrococces de
Pacirico PerrIRA (brasileiro), o paraplasma flavigenum,
0s corpusculos profozoaricos de SKIDELIN, 08 germens
wliramicroscopicos de Runp, CARROL & AGRAMONTE, ©
mixococcidium  stegomyiz, o splrocheta interrogans de
SrimsoN e finalmente, em 1918, o victorioso leplospira
icteroides de Hipwyo NogucHr.

Discutindo, em Julho de 1923, em sessio das Soci-
edades Medicas bahianas ( sessio solemne comme~
morativa da Independencia do Brasil, na Bahia) uma
communicagdo do Spr. Dr. Serastiio Barroso sobre
questoes referentes 4 febre amarella, pronunciei-me contra
a acceitagdo deflnitiva do lepiospira de Noaucnr, base-
ando-me em grande parte nos dados fornecidos pela
reacgio sanguinea (formula leucocytaria) nos doentes
de febre amarella, Dizia en entfo: Precisamos de
demonstragdes cabaes e, a admittir-se que seja de natu-
reza protozedrica o leplospira, entao nao serd este o
germen causador da febre amarelia, uma vez gue
nic é a do parasitismo por protozoarios a reacgio
sanguinea observada, mas lembra, e muito, a reacglo
bacteriana do grupo dos bacilios typhicos e paraty-
phicos, como se pdde bem verificar na These do
Dr. Epvarpo Birrescourr sobre Hematologic da febie
amarelia. (*)

( *)—These da Bahia, 1915,
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Ja anteriormente, em 1916, antes de vossa desco:
berta do leplospire, publicara eu em minha Ligdo: de
abertura do Cuiso da 8.2 Cadeiva de Clinica Medica,
de que vos remetto um exemplar, 0 qué se segue:
«Conelusio XVI—O conjuncto hematologico na febre
amarella, ao emvez de corroborar a hypothese etio-
* logica favoravel a uma infecgao protozoarica, lembra,
pelo contrario, a probabilidade bacteriana tendo certa
semelhanca com’ a reagdo sanguinea na febre typhoides.

QOra, as demonstragoes cabaes de que necessitavamos,
vés jA.as fizeste; e as repetistes aqui na Bahia, perante
grande numero: de collegas, com, leptospiras bahianos,
isolados de uma doente de Palmenas (mterlor do
Estado). SRR ‘

Niao é possivel mais a menor duvida sobre a especi-
ficidade do leptospwa de NogucHr; mas como eu dou
immenso valor & reacghio sanguinea a que ailudi,
vejo-me for('ado a concluir que ndo & o leplospire um
protozoamo mas sim um elemento de natureza bacte-

riana, porquanto na formula leucocytaria da febre ama-
- rella nao existe' s reacglio mononncleosics (wrandes mo-
nonucleares) das infeccdes protozosricas, nas & bem
evidente a reacciio lymphocytaria (mwrolym phocytos),
4 semelhangado gue se G4 nas infecgoes do grupo
typhico.

* Penso que essa questio 86 poderd ser resolvida por
estudos ulteriores que; quero crér, sanceiouarao algum
dia a hypothese da natureza vecretal do m:crobm da
.febre amarella.

-Admittida agora esta hypothese (a. da natureza
becteriana do leplospira de Noguemr), como explicar
0 .factd. bem averiguado de ser necessario o praso -
médio de 12 dins (excepciondlmente § dias;-conforme
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vossa observagiio) para que o stegomyia infectado possa
transmittir a doenca?

Foi certamente a necessidade desse «periodo exfrin-
scco de incubagdon (ue gerou no espirito dos seien-
tistas a convicgiio de dever ser de origem protozoarica
o leptospire da febre amarella e fez com que Novy,"
antes de ScHAUDINN, chegasse a prophetizar que devia
ser num espirqcheta. '

Ainda. Sabendo que experimentastes o processo
CropPER— FROES Do diagnostico do impaludismo, rogo-
. vos a fineza de dizer-me qual o conceito em que
tendes esse meio de diagnostico rap:do do hemato-
zoario de LavERAXN.

Pedindo muitas desculpas pela osadia destas pobres
e depretenciosas consideragoes, com que venho inde:
bitamente occupando o precioso tempo do notavel Mestre
do Rockefeller Institute for Medical Research, a quem
muito venero, aguardo confiante a vossa palavra de
ordem, suberevendo-me — Vosso humilde admirador.—
Dr. Joao A. G. Froes».

"P. 8.—Pego venia para dar opportunamente 4 vossa resposta
a publicidade a que terd ella direiton.

PRIMEIRA CARTA DO .DR. NOGUCHI
AOQ DR. J. FROES

«Bahia, 21 de Janeiro de 1924.—Meu caro Professor
Froes.—Tenho em mios vossa gentil carta de 20 de
Janeiro com um exemplar da excellente Licao de aber-
tura do Curso em 1916 e me apresso em manifestar-vos
meus sinceros agradecimentos por vossa consideragfo
e amabilidade.
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Inutil. dizer-vos o quanto aprecio a opportunidade,
que me proporcionoun minka actual expediao.a vossa
bella capital, de fazer vosso conhecimento pessoal e
trocar nossas impressdes- sobre assumptos medicos em
que temos interesse . commum. -

- Fol para mim ecertamente agradavel gurpreza,
quando ‘pela -primeira vez nos encontrimoes, o saber
que um estudo muito ¢uidadoso da hematologia da
febre amarella tinha j4 sido feito aqui pelo Dr. Epvarpo
Brrrexcourr, sob vossa orientagao, porque, confesso
com pezar que nio sabia da existencia desta esplendida
contribuigho. : : : :

Tenho procurado conhecer todos os artigos escuptos
sobre essa plase particular das manifestactes clinicas
da febre amarella e consegui obter muitos dos que
-appareceram na literatura medica, todos em inglez;
mas o estudo comiparativo das pesquizas hematolo-
gicas feitas por differentes investigadores mostrou existir -
consideravel divergencia, de modo que me nio foi
possivel decidir sobre a conclusao realmente correcta.

‘Depois que li-o trabalho do Dr. BITTENGOURT, 08
VO$30S SUMINArios e VOssas aualyses criticas, fxquel con-
vencido de ter achado.o que eu considero mais digno
de confianga em relagio As modificacoes saug-u-ineas
occorrentes na febre amarella humana.

Achei tambem muito instructivo exawminar as vossas
formulas prognosticas, porque estas sdo certamente
um guia inestimavel para os clinicos que tratam a
febre amarella.  Suponho que nenhum investigador
antes de vos descreveu o limite critico, nas formulas
hematologicas, gue separa o ¢aso benigno da infeccio
fatal.-

E era razoavel que esse limiar existisse, uma
vez cuidadosamente buscado, sendo de estranhar que os
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patliologistas; - que -tudo pretendem saber a respeito
da febre amarella, falem frequentemente de npa reaccio
sanguinea fixa, sem levar em conta & crrawdade da
doenga . e suas differentes phases.

E o peor de tudo & que uma a,fflrmdoao catego-
rica, feita ha mais ou menos vinte annos, tenha
sido considerada inquestionavel e intangivel, de modo
pue 98 novas geragoes da profissto medica aprenderam
cegamente taes ensinamentos dos compendios e ficaram
sabendo menos do que si 0s nao tivessem lido.

Pessoalmente - tenho :fido pouca epportunidade de
estudar a bematologia da febre amarella e estou agora
muito satisfeito por ter achado um trabalho completo
‘e comprehensivel para servir de guia a meus estudos
experimentaes com o leplospira icteroides.

Sem  entrar aqui em minucias, posso dizer que
minhas conclusdes, de referencia a animaes infectados
‘com 0 leptospira icteroides, estao praticamente de aceordo
com as vossas formulas, no que tange & febre amarelia.
Tambem achamos formulas differentes quando fatal-
mente infectado o animal, sendo evidentemente con-
stamies nas experiencias animaes, nesse caso, a baixa
percentagem ¢os polynuecleares neutrophilos, a ausencia
de eosinophilos. e a leucopenia progressiva. Preten—
demos augmentar ainda ¢ numero de nossas obser-
vacoes, aptes de as publicar, bem que j4 as tenhamos
el -numero superior a 100,
v+ Um pesquizador em IHavana publicou recente-
mente um  artigo, em que .descreve uma hyperleu-
:cocytose enorme (20.000 & 40.000 por mm ) no periodo
inieial da infecgtio pelo lepfospire-icteroides nas cobalas,
phenomeno este gue nunca observanos em 10ss0S
estudos experimentaes, parecendo-nos que se trafava
‘no ‘caso de umsa infecoho secundaria, facto muito
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corymum nas “cobaias. O mesmo laboratorio encontrou
tambem augmento de volume do bago, “ausencia de
hemorrhagias no tubo gastro-intestinal e ausencia de
degeneragiio gordurosa do figado; tudo isso’'leva a
uma coneclusfio—é que nio foi reconhecida a infecgio
secundaria, que muitas vezes mata o animal antes
que as lesGes typicas tenham podido manifestar-se. Aqui
mesmo na Bahia, no Institato Oswaldo Cruz, temos
visto casos dessa natureza, : : ‘

Na infecgfio pura com o leptospive icteroides (nag
cobaiss) ha sempre hemorrhagia gastrica, degeneragio
gordurosa do- figado, nephrite parenchymatosa intensa’
e fctericia; o bago conserva a sua cdr e o seu tamanho

noTmaes. ' ' . .
* pergunta — pdde uma infeeoro secandaria passar
despercebida a win homem de laboratorio? — respondo
firmemente que nem sempre & facil reconlhecel-a, nem
mesmo ao mellot investigador, porque nem todoinvasor
secundamo é ¢ultivavel nem reconhecivel ao microscopio.

- A uma outra questio—si foram encontrados leptos-
pims em taes animaes—responde-se que,em uma infecgao
mixta, morre muita vez o animal antes que o leptospiry
tenha desapparecido do sangue.on dos orgams, podendo
tatabem manifestar-se notavel ictericia 2 despeito de
uma infecgio mixta, Aqui na Bahia todos os que trabas
lham no Iustituto Oswaldo Cruz observaram casos dessa-:_
natureza; de mode que uma conelusao falsa £l dednzida
por a}guns mvestwadorcs em Have ma, em virtude dessa
cauisa de 6rro, B R

Tratando agora de vossa pergunta quanto & nature&a
do leplospira icteroides, tenho a dizer que, eni primeiro
logar, a idéa de ScraunivN de que o espirachaeta é um

- protozoario foi baseada em uma, observacio erroned ;-elle
confundiu wm espirachaeta assoclado a um pretozoamo
%
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{leucocytozoon) no sangue de um mocho como uma
phase do eyclo vital desse protozoario; e essa idéa de
‘BeHAUDINN prevaleceu muito teznpe apds a sua prema-
tura e lamentada morte.

Actualmente esse grupo de microorganismos, cha-
mados spirochmioides ou spirochwetacecs, nao & mais
considerado de natureza protozoarica, esfando a maior
parte dos protistologistas inclinados a os cousiderar
como bacterias, :

Minha opinizo pessoal & que os spirochetas nio sio
protozoarios nem bacterias, mas um grupo independente
(o group by themselves). Possuem certos caracteres que
podem ser considerados proprios de eada grupo; mas
certamente ngo sio protozoarios.

S50 immuuologicamente especiaes. Alguns (por
exemplo, o treponema pallidum ), nao conferem immu-
nidade depois do ataque (guando curados therapeuti-
camente J; outros produzem uma immunidade tempo-
raria (o gpirochoeta da febre recurrente) e ainda outros
uma immunidade constante (o grupo dos leplospires.
Biologicamente falando; sto muito variaveis, ssndo uns
parasitas dos tecidos, oufros habitantes do sungue e
alguns invasores do sangue e dos tecidos.

A necessidade de oxigenio é tambem differente de
accordo com cada grupo—uns estrictamente anaerobios,
outros estrictamente aerobios (leplospiras).

Microchimicamente, com excepefio dos leplospiras, 0s
outrosespirocheetes tém propriedades semethantes (behave
somevhat alike). Por exemplo, os saes de sodio dosacidoes
biliares ¢ a saponina os dissolvem facilmente, mas 0s
leptospiras resistem 4 acgao da saponina,

Sob o pouto de vista da visibilidade ao microscopio
commwum, & waior parte delles podem ser vistos; porém,
s lepfospiras. sio absolutamente invisiveis ou ultra-mi-
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croscopicos, no sentido d'o terrao usado pelos Drs; Rerp,
CARROL ¢ AGRAMONTE om 1900, 4 o

Considerando agora a filtrabilidade s#io os Zeptospzms
os unicos queatravessam fabilmente certa classe de filtros .
(Berkefeld por exemplo), ao passo que os outros ou $B0
duvidosos ou definitivamente infiltraveis, -

Como védes, & famlmente eomprehen&el a-diffeul-
dade para quem quer que seja em cousiderar todo o
grupo dos espirochestas como susceptivel de uma gene-
ralizagdio, porquanto & elle muito hetetogeneo em sua
composigao artificial,

E’ essa uma das razoes por que eu JU]O‘O necessario
crear Ut geiero especial —. o dos leplospiras— para esses
organismos tdo. differentes dos outros espirocheetas sob
qualquer ponto de vista, inenos guanto ao nome.

Os leptospiras eho essencialmente ultra-microscopicos,
filtraveis, estrictamente aerobios, desenvolvendo-se bemy
4 temperatura do-Iaboraterio, indifferentes 4 tonicidade
salina no meio em que vivem, resistentes 4 agua distil-
lada e tambem a uma solucdo a 109/, de saponina.

Penso que ha ampla justificacio em estabelecer.um
genero especial para um organismo tao bem definido e
tio caracteristico. O nome especial estd a indicar que se
trata de um certo.e determinado organismo,

Em relagio 4 vossa’' questdio, referente & necessi-
dade de uma incubagio extrinseca, no caso de -ser
o leptospire icteroide vma bacteria, penso que o tempo
chamado periodo exirinseco de incubaciio equivale,

~quanto & significacdo, ao. prazo necessario 4 multi-
plicacio do leptospira icteroide no corpo -de uma femea
~de stegomyia em uma temperatura favoravel 4 sua
vida. E, quando o numero de leptospiras & sufficien-
temente grande no mosquito,-elies gradunlmente ems-
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gram parg as glandulas salivares, passando ao corpo
humano no acto da picada do insecto,

Hstou certo de que, siconservamos um mosghito
em wma temperatura inferior a 10° C., a sna picada
nflo serd perigosa dentro do periodo de 12 dias, porque
os leplospiras ndo podem multiplicar-se em termpe-
ratura taohﬁm ainda que possam resistir a.baixas
temeperaturas duranse muitos mezes.

Assim, pois, o periodo extrinseco de incubagio
encontrado por Carter e confirmado por White (opinido
inedita )., applica-se & estacio quente dos climas tem-
perados ou &s condigdes meteorologicas medias das
regioes tropicaes, em que a temperajura diaria chega
a 30° ou mals. .

Seria mauito inﬁer_ess’ante fazer estudos experimen-
taes guanto 4 influencia de differentes temperaturas
sobre a extencdo do periodo extrinseco de incubagdo.

Por guanto tempo poderid continuar infectada nma
fernea da stegomyia, mantida na estufa 4 temperatura,
constante de 37°C.7

S0 -por interesse theorico parecem. dignas de ser
feitas taes experiencias.

Dantre varisy questSes ainda nfo resolvidas, é
muito interessante a que se refere 4 denominada phase
granular no eyclo vital de cerios espirocheetas. Tenho
obgervado frequentemente que o leplospira tcleroides se
torna granuloso em condigtes de cultura desfavoravels,
continuando, entretanto, infeioso. B -provavel qde
este organismo passe por tal phase no corpo do
mosquite, como no caso da transmissio dos espiro-
cheetas da febre recurrente no corpo do piolio.

Parece de algum interesse insistir sobre qicruma.s
peculiaridades do leptospire icteroides.

Esie organismo exige soro sanguineo para desen-
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volver- -se, . preferindo wm meio semi-golido.’ &3 ﬁz,ermos
um meio de cultura provido de parte liguida e parte
seini-golida - 0s leptasptms abandonarto de prompto
aguella, fixando-se na porgao semisolida. .
Tentio cogitddo muita vez sobre -si este hakito
pecuhar dos Z_eptospzrg_s teteroides &G ez.phcam a razfio
por que elles abandonam o sangue logo nos primeiros

-dias da doenga, invadindo rapidamente o figado e os

rins; haverd certamente ontros factores,além do caracter
semi-solido destes dais orgams, susceptivels de atrahir
esses minuscalos invasores,

- Binto . muito ter escripto wwa- carta tao e‘;tema
sabende tao valioso o vosso.tempo; espero, porem,
(ue me perdoareis, porque fol 0 vosso generoso convite
para discuiir o assumpto quea tanto me levou.

Desejo ainda dizer gque temos empregado vosso
corante ‘para -sangue. palustre desde que agui che-

gdmos, e confesso 0 meu sentimento de nio ter conhe-

‘c:do esse excellente methodo ha mais tempo. Consi-

dero;o ama grande acquisigio para o nosso material
de -combate contra o flagello mundial. da malariz.
O corante de Frées leva vantagem de certo & outros -

methodos e descobrir os lLiematozoarios de LQ\'eran

quando o numero desses parasitas & pequeno,

Conclumdo, agradeco mais uma vez vossas atten-
cbes constantes e amizade que muito considero.

om . 08 imeus wmelhores votos, subscrevo-»me {‘m--«
dlahnente — H@deya Noguchin.
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SEGUNDA CARTA DO DR. NOGUCHI
A0 DR. J. FROES

«Bahia, 1.* de Fevereiro de 1924, —~ Men caro Pro-
fessor Dr. Jodo Frées.—Quando vos escrevi minha
outra carta, deixel inadvertidamente de referiv-ine &
vossa observagiio relativa ao scepticismo medico deante
de cada novo annancio de descoberta do agente causal
da febre amarella.

Como muito bem eserevestes, nio menos de 13 pre- -
tensas descobertas foram annunciadas nos ultimos 30
ow 40 annoes, tendo sido todas abandonadas, por nio
sufficientemente comprovadas.

Bem sabeis que essas investigagbes foram feitas no
tempo em gue a classificagio dos micro-organismos se
limitava aos que eram francamente visiveis no-campo .
do microscopio usual e quando se nao falava ainda nos
virus filtraveis. : .

Depois que PasrrUr demonstrou qus o virus rabico é
Eltravel & nao pode ser visto ao microscopio ordinario,
LeerFLER e seus coilaboradores firmaram gue tambem o
vivus da febre aphtosa pertencia a essa classe de micro-
organismos. :

Nesse tempo pouca atbengso se ligava aos virus fil-
traveis; logo, porém, que a technica bactericlegica
gradualmente se aperfeicoou, foram descobertos mais
outros desses virus, de modo que ha hoje pelo menos
uma duzia delles, se nfo mais, que atravessam facilmente
os pbros dos filtros 4 prova de bacterias. Estiio neste caso
os germens da paralysia infantil e da variola.

No tempo de Reep, CARROLL e AGRAMONTE come-
caram os bacteriologistas a aprofundar o conhecimento
desse grupo de micrebios pathogenicos, concluindo que
‘era tambem filiravel o virus da febre amarella, o que foi
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_ coufxrm‘xdo pelas experiencias cmdadosas de MarcuoUx
SALIMBENT e SIMOND. : s
O facto de ser filtravel o virus amarillico afastou
automaticamente: todos og germens incapazes, pelo seu
voluine, de atravessar os filtros e, por isso, foram riseados
da lista dos. agelites_ provavels do typho icteroide todos
os coceos, fungos e bacillos ennumerados em vossa carta.
Quiro importante melhoramento em microbiclogia -
foi 0 uso do chamado ultra-microscopio para reconhecer
gertos organismos, de qualquer outro modo invisiveis,
por maior queseja a amplificagio microscopica utilizada.
Tal methodo de investigacio nio era conhecido no tempo
de Reep, CARROLL € AGRAMONTE & assim ficaram elles
privados desse inestimavel auxilio em suas pesquizas..
Etffectivamex_ite_nenh-um estudo systematico foi feito
sobre o microbio causador da febre amarelia até ¢ anno
de 1918, emn que tive a primeira opportunidade de
empregar esse meio em Guayaquil, acontecendo que fosse
visto pela primeira vez no campo do ultra-microseopio
o deptospirva deteroides. : '
Como & ordinariamente dmnnuto 0 nummero desses
delicados organismos, s6 oceasionalmente succede poder
demonstrar-se a sta presenga 1o SAUZRE OuU NOS orgams
de doeutes de febre amarella. ' :

A’ pergunta que ji me fizeram— porque ninguem
antes desse tempo conseguiu ver o germen?—uma
simples resposta: é ordinariamente pequenoc o numero
dos microbios ¢ -estes nao podem ser vistos sem o auxilio
do ultra-microscopio.

Depois de meus trabalhos, cutros tém conseguldo vér
o organisme; muitos investigadores, porém, nao o
lograrara encontrar, apezar de haverem - recorrido ao
ultra-microscopio. B! que & precizo se familizar com este
instrumento para se. poder couseguir bous resultados-
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COM 0 seu emprego; nAo & tdo simples como seria para
desejar e 45 vezes se attribué a ums onira causa o defeito
que s6 disso depende.

- Alguem me pergunton por que razio nem todos
os investigadores tém conseguido reproduzir a febre
amarella nas cobaias inoculadas. Respondo que, sendo
a febre amarella uma doen¢a bumana, s occasional-
mente pdde trausmittir-se aos animaes inferiores,

Os animaes de laboratorio e os passaros sdo, em
sua maloria, completamente immunes contra a febre
amarella; muito numeresos sio os resultados nega-
tivos ma transmissio desta doenca aos animaes, de
maneira ¢ue ninguem deve ser censurado por ndo
ter obitido o desejado exito, nem tambem & justo
concluir que, por causa desses maus resultados, a febre
amarella nfo seja transmissivel sos animaes, o que
tern sido feito por muitos investigadores e nao pbéde
deixar de ser levado em consideragio.

Surge agora outra questao: Porque ninguem con-
seguin antes de mim cultivar o leplospira icteroides?
B que ninguem havia empregado um meio de caltura
apropriado ao nicrobio; e, si alguewm o fez, ndo con-
seguiu reconhecer a existencia do germen por nio
dispor no momento do indispensavel ultra-microscopio,
e de- coranfes especiaes.

A razfio por que, actualmente ainda, nem todos
0s pesquizadores tém conseguido obter culturas posi-
tivas depende da impropriedade dos meios utilizados,
porguanto ndo basta conhecer meramente a compo-
sigho de um meio dado de cultura, mas & indispen-
savel verificar previamente a adaptabilidade de cada
meio empregado para isolar uma raga nova de lepios-
pira icteroides. E ainda com todas essas precaucdes
succedem {racassos,” nfo se conseguindo obter uma
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sub-cultura, deixando de -parte a indomavel raca
humana (de leptospiras). : . =

-As condigoes climaticas, como o tempo guente e
humido, modificam consideravelmente o meio e oalte-
ram particularmente em suas reacgdes, por causa da
presenga nelle de sdoro sangnineo ¢ de hemoglobina.

Um meio apropriado gue se empregou pdde tor-
parse inadequado devido a condigtes circumjacentes,
nem sempre susceptiveis de reconhecer-se. Muitos inves-
tigadores nio pensam nessa causa de mios exitos. Alem:
disso, sabem todos os que trabalham em laboratorio
nos climas quentes quao difficil & evitar que os boldres
o0 cogumelos: invadam os tubos de cultura, por
‘melhor protegidos que parecam estar pelas tampas e
-pelas rolhas.

Alem disso é o leplospira ieleroides nm microbio
muito exigente e egoista {(a most fastidions and selfish
microbe ), pois recusa proliferar no tubo em que houver
gualquer outro germen; e si ji tiver comecado a
.desenvolver-se; desapparecerd rapidamente logo que
‘o meio de cultura for invadide por fungos ou por
bacterias., £ que estes produzem substancias (acidas
.ou alcalinas)  que tornam a reacgho do meio cultural
impropria ao leptospira icteroides ou modificam a com-
posiciio dos elementos nutritivoes, originalmente nelle
‘introduzidos e beneficio do leptospire.

Desegjaria | perguntar a4 muitos investigadores.o que
fazem para preservar os tubos de cultura dessa inter-
ferencia desastrosa, porque de certo ninguemi dird
que & sempre facil reconhecer a contdmmaoac bacLe-
riana pelos meios usuaes.

Succede 4s vezes que os melhores bacteriolowlsms
‘esbarram com a. difficuldade séria de néo poderem
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reconhecer certos germens de contaminagao, porque,
eomo ja disse, nem sempre & isso facil.

Si o leptospira idcteroides recusar desenvolver-se, a
despeito de apparentemente favoravel o meilo de cul-
tura, poderernos estar certos de que ha contaminacio
latente deste, Tenho taunta experiencia a esse respeito
que acredito piamente que isso tambem se pode dar
com outros pesquisadoree. Nao ha, pols, razio para
nos desencorajarmos quando, em alguma oceasizo, nio
obtivermos exito completo de nosso esforgo, como
tamberm ninguem serd obrigado, por esse motivo, a
negar a existencia.do leptospira na febre amarella.

Em vossa amavel carta escrevestes—o wicforioso
leptospiva icteroides. B provavel que o seja, ainda que
en me tenha sempre abstido de dizer directamente
que & o leplospira a causa da febre amarella. Tenho me
limitado a apresentar os dados experimentaes, uma vexz
ubtidos, & classe mediea com o objectivo de permittir a
todos a manifestagio pessoal de suas opinioes.

E, entretanto, um facto que esses dados sao 4s
veres tdo technieos para a maloria dos que se ndo
dedicam particnlarmente a essa esphera de pesquizas,
que lhes ndo é possivel tomar uma decisio definitiva.
Em phrases condensadas posso apresentar os seguintes
argumentos:

a) O vires da febre amarella & filtravel, nao
podendo ser visto ao microscopio ordinario. O leptospim
preenche estas duas condigdes.

b} O virng da febre amarella multiplica-se no corpo
da femea do stegomyia. O mesmo se d& com o Zeptos-
pire icterotdes.

¢y O virus da febre amarella morre faciimente
quando aquecido a 55.° C. Isto se d4 egualmente com
o leptospira dcteroides.

;
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d) Posto que nem sempre demonstravel pelo micros-
copio, pelas culturds ou pelas experiencias nos animaes,
deve estar sempre presente o lepfospire icteroides no
corpo dos doentes de febre amarella, porquanto possue
o sbro dos convalescentes dessa doenga reacgdes
immunologicas especificas, o que &, de certo, uma
prova indirecta tfo valiosa quanto a demonstragao
directa do microbio.

¢) O leptospira. icteroides produs, em alguns animaes
susceptiveis, os symptomas e as lesGes principaes da.
doenga humana— periodo de ineubagao, inicio subito,
hemorrhagias | gastro-intestinaes, nephrite parenchy-
matosa aguda, degeneragio gorduresa do figado e
dos rins, ictericia generalizada, morte por . anuria;
uremia e cholemia, immunidade remanescente depois
da cura e, finalmente alteragdes sanguineas como tio
claramente descrevestes em. relag&o 4 febre amarella
humana,

Todos estes dados experlmentaes foram obtidos no
TInstituto Oswaldo Cruz do Bahia e pessoalmente obser-
vades por membros eminentes da Faculdade de Medi-
cina da Bahia, bastando mencionar aqui nomes illustres
como o dos Professores Avausto Viawya, Pirasi Da
Srnva, Gowgaro. Moxiz, Prapo VALLADAREs, MaARrIO
ANDREA, AGRIPPINO BARBOSA e 0 vosso proprio nowe.
E inutil dizer que tudo o que. realizamos aqui na Bahia
nada mais foi do que o resultado da cooperagiio perfeita
de taeus estimados collegas, especialmente da collabo-
ragio quotidiana e valiosa dos. jovens FProfessores
Ocravio Torres e Fraviano Siva e dos Drs. Gopo-
rREDO ViaxNa, Horacio Martins, Mario Brio, Ame-
rRICO PEREIRA DA Sinva, Riprrro Dos SawTos, como
tambem dos Drs. Dionvsio PrrREIRA, Viaxya JUNIOR,
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Orverte M. pe OLiveira PINto e outros, que nos

tém  occasionalmente auxiliado em nossos.trabalhos.
O Dr. MurLer e eu temos apreciados muito o

espirito de cooperagiio dos collegas- da Bahia.

Antes de concluir, desejamos manifestar nosso
sincero agradecimento ao eminente Professor AvGusTto
ViaxNa, que t&o incanssvelmente mnos deu inesti-
maveis conselhos e estimulos durante nossa perma-
nencia, tdo agradavel quanto inesquecivel, no bello
Instituto Oswaldo Cruz, ao Canella, onde foram feitos
todos o0s nossos estudos experimentaes. Somos tambem
muito reconhecidos ao eminente  chefe da Prophy-
laxia Rural Federal, Dr. Sepasreio BarRroso, a quem
‘devemos o ter escolbido os Drs. Goporrepo VIaANxa
e Mario Brio para a tarefa trabalhosa de obter o
-material necessario em Villa Bella das Palmeiras.

" illustre redacedo d’A Turde, que com tants
fidalguia se tem sempre referido ao meu nome e que
me vae uma vez ainda penhorar com a publicacio de
mais esta extensa carta, eu envio, por vosso inter-
medio, mui sinceros agradecimentos, como tambem &
vas, meu caro Professor J. FrOws, por vossas constantes
attencdes e amabilidades.

Tenho o prazer de offerccer-vos como lembranga
da Bahia, algumas preparagGes de leplospire icteroides
(raga de Palmeiras), eoradas por doismethodos diffe-
rentes—uma com a formalina especial, fixoprotectora
(buffer-formalin) de Miss Tilden e outrss com o ver
melho Congo de Benian.

Esperando - vér:vos brevemente no  Laboratorio,
subserevo-me— Mui sinceramente, — Hideyo Noguchi.



A sus fisionomin clinica e o seu tratamento pelo’
Dr. Salvie Mendonga, Maranhdo 1922

| Resumo e commentarios
POR

Dr, Eduardo de -Araﬁjo

Dmo a extrema gentilezs de Armando Tavares [0
ter lido o traballio cujo titulo encima estas. linhas & dé
que vou dar conhecimento aos leitores da nossa «Gazeta»{
B um estudo synthetico da peste que assolou 0 Maranhao -
em 1921, SR

Methor fora que da tarefa tivesse sido mcumbldo -

~quem melhor pudesse realisé-la. v

O trabalhio em aprego ‘contem paginas de mtroducao
comi referencias geraes & molestia e especiaes aos colla-
boradores obseuros doservigo hospitalar. _

No eapitulo primeiro, em que sio vasadog a physiono-
mia-elinica ¢ o tratamento, o autor mostra o ataque
geral das viceras e systemas particularisadamente, com
o frueto das suas observagdes pessoé\es, salientando com
carinho a parte que diz respeito 4s suprarenaes, onde,
reaffirina ter Verificado a phenomenoiogia da hypoepl-
nephrm ‘ :

Aborda entdo as circumstancias em que se deve
proeossar a tocalisagao do germe de Yersin nos ganglios
e em outros territorios admittindo com Garfield de
Almeida a penetragio do cocco-bacillo pelos capillares
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sanguineos e a necessidade inprescindivel de bacteriemia
inicial, s0 fazendo excepgsio deste mecanismo a forma
pheumonica primitiva em que a penetragio se faria
pelas vias aereas. Adduz argumentos em favor do seu
modo de pensar, como sejam as localisagoes concomi-
tantes a mais de um orgio e a experiencia de Simond
injectando culturas de cocco-bacillo de Yersin nos mus-
culos do brago do macaco e obtende 10 dias apds a
formacio de bubdes cruraes.

BSem mais analyse do intrincado assumpto, diz:
«dd-se a bacleriemia, para cujo localisagdo secundoric
determinam circumsioncics dependentes do microbio ¢ do
individuo ».

Refere a demora da pesquiza hemocultural (48
horas) e tem-n-a, por isto, em pouea conta para o
diagnostico clinieo e alcanga a puncgao ganglionar com
as suas indicagdes acceitando-a « pelo motive do mais breve
diagnostica». Para esta ultima estima a media de 80 %
de resultados positivos e admira como em casos de
wbuboes grandemente desenvolvidosy, «o suca ganglionar ndo
revela a presenga do microbio especifico, e 8o tardiamente as
culturas se desenvolvem».

Diz que lhe restam no espirito «as maiores duvidas
no agquilatar do prognostico, pelo desenvolmimento do ganglio
na. contingenein do caso ebservador, divergindo de Garfield
nas relagdes que este admitte entre a pequenez do bubdo.
e o prognostico sombrio e diz que assim pensa « porgue
verificamos», diz o autor, «ndo raras veses, doenfes com
bubses agigantadamente desenvolvidos, que sucuwmbiram em
poucos dias, ao contrario de outros», ete... Menciona: «Ha
grandes bubdes cujo suco vevela poueos mierobios, ha
‘pequencs bubses em que abunda o presenga de cocobaeilos
no suco deles retivado pela pungion.
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E diz que, «é mats nw-gum’atida’de de germens que o
no tamanho do ganglio a relatividade do processe morbidor.

E explica como, «Nos casos de mazima grovidade o0s
germens se amontoam no tecido ganglionar, e 08 €sfregagos
‘0 revelam em profusdo, ao PASSO-GUe NOS ¢asos que tendem
© pare ume’ evolugdo benigna, éles sio raros e pohmorfos »,

O capitulo immediato trata da vaccinagio e da
immunisagio pelo séro. Mostra o valor de ambos e Julga
melhor o primeiro methodo. - '

~ Escreve no capitulo seguinte sobre anaphylaxm

procurando explicar porgue nfo encontrou choque ana-
phylactico com frequencia na centena de doentes trata-
dos, eitando .apenas um caso de crise anaphylactica
violenta observado: pelo Di. Costa Rodrwues, mas, de
exito feliz, :

Nio esquece o¢ phenomenos sericos tardios: sahen-
tando a abundancia -que tiveram. co

Passa a demonstrar a acgdo therapeutica. evxdente
do sOro antipestoso declarando ter empregado nos.casos
gravissimos déses massicas (800 cc. em 10 dias de
tmtamento) em media de 700 ce. para cada doente, em
dias successivos. S

E conclte:« O siro anﬁpestoso age o peste oMo 0
sbro antzdaﬁemco age na difterian. : .

Applicou «em quase todos os doentes, «m;eréas -de
adrenaling, de ewja indicogdo deiwamos firmado tudo que
se. pbde dizer de uma therapeutica adjuvante».

Mostra no outro capitulo, que ‘tem por cabegalho:

«Servigo de combate & pester, a ausencia de casos
«depois de alguns méses de renhido combater e compara
a epidemia de 1903 dquella iniciada em 1921, quando
menor foi o numero de casos’e melhor a percentagem
de curados. Na primeira os coefficientes de lethali-
dade attingiram a: 29,169, «em relagdo ao fotal. dos
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pestosos». e-41,62°%, em relagio 2o numero delles «na
séde do tratamento, na sefrunda foram respectwamente
29,179/, e 33,659, . .

Nas «Conclusdes» que finalisam o texto da monogra-
phia em aprego declara que a percentagem de obitos
para os doentes que fogem 4 serotherapia especifica
preferindo o tratamento empirico gque ignorantes minis-
tram, attinge 4 cifra de 100 %.

A menor intensidade ¢ a menor extensio da ultima
epidemia sao explicadas pelo facto da vaccinagdo anti-
pestosa de 16335 individuos. Em 1903 apenas 8081
pessdas se vaceinaram. Demais disso, medidas outras
foram postas em pratica e tudo a convergir para o
mesmo objectivo, como a impermeabilisagio do s6lo
~e a remocilo de lixo das casas, a desratisagio.

Emfim vém quadros synopticos dando impressio
de conjunctos muito. nitida acerca dos 104 pestosos
tratados. -

Ahi estd em largos traoos o que & a synthese do
‘Dr. Sarvio MExDONGa que nfio tem os parabens que
‘estd a exigir porque ndo estou a altura de dé-los.

Entretanto, se ao conhecimento de S3. chegarem as
linhas de agora; pego para relevar alguns ligeiros com-
mentarios que me obrigo a fazer, sem a. mais leve
‘Intengfio de eriticar. Figue isso, de logo, sinceramente
assentado.

I’ que en tenho interesse de  esclarecer alguns
- pontos. J ‘
Assim, na parbe referenbe 20 mMecanismo por gque
.se processam as varias determinacoes clinicas da peste
<88 admitte a necessidade da septicemia inicial que
eu tenho a coragem de pér em duvida, embora me
-falte ‘o estelo. da eéxperimentagho gue outros puderam
.realisar, . como nego a existencia duma septicemia
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~secundaria antecessora de localisagOes cutaness, eviden:
. témente secundarias. Tive ensejo de fazer varias pes-
quizas - para averiguar ‘a-segunda ordem de factos
respondendo-me todas pela negativa conforme trabalho
que sahiu & Juz em paginas da nossa Gazetas Medica
ha cerca de dois annos e que foi lido perante a Soci-
~edade de Medicina e Cirurgia deS. Paulo. '

- ‘Nos casos publicados por mim e nos outros que se
encontram ‘no archivo do Ho:;pltal a sept}cemla nunca
fOk encontrada. : . :

‘Se-nfo & ainda possnrei firmar juizo definitive
embora haja factos citados por outros favoraveis ao
meu modo’ de pensar, tenho por bem certo que a'via
sanguinea ndo & a que leva os germes de Yersin &
pelle. Por isso mesmo que nos doentes em’ que tenho -
visto septicemia a exprimir fim proxime ¢ funesto nao
vinunea manifestagses vesico-pustulosas especificas, é
que, alem do ais JUIO’O selm razdo o mado de vér
-opposto. - '

Cumpre notaf ainda _que_parece hiaver reiagao
restreita entre o ponto ' de penetracio do germe e a
séde do bubdo inicial. Haja  vista a séde habitual dos
buboes nos: ganglios superficiaes da regido crural em
-correspondencia incontestavel do local mais-exposto e
“mais sujeito 4s picadas dos agentes transmissores.
Tmfim, nesse assumpto, penso com Simond e Yeisin
" guando vdem em quase todos os casos a septicemia
como indicadora de morte proxima. E, por conse-
guinte; umia forma de terminacio da peste antes que
forma -clinica, De mim, nunca vi no nosso Isolamento,
¢omo nunea viram: o$ que por li tém trabaiha,do,
‘salvar-se um - pestoso eom septicemia. Antes; muito ao
‘revez, o desfecho funesto é, de logo, entrevisto com
-seguranca 4  positivar ‘a sentenga, o axioma, digamos-

C ‘ ' '
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assim, -dos autores citados, quando dizemn «que’o doente
fem germes no SONGUE POTGUE Bae TOTFEr s,

B assim creio ter resumido as idelas quo nuiroe a
respeito de' assumpto tao difficil e debatido.

Quanto 4 punegido dos bubdes, nfio acceito bem as
relagdes que 39.. procura estabelecer entre a quantidade
de gerines colhidos, variavel de doente, a doente, O facto
parece estar ligado a outras causas. Para os grandes
bubdes, aquelles em que 0s ganglios, séde do processado
morbido, estdo cercados por largo e extenso edema
inflammaterio, a agulha nao pdde ser conduzida com
tanta certeza ao interior do ganglio, como nes bubdes
pequenos. o ' .
© Dahi a possibilidade da colheita no tecido justa-
ganglionar onde os autores acertam de dizer que ha
poucos germes ou Dio o8 ba. '

O volume dos bubies néio fornece indicagdes pro-
guosticos seguras, enfretanto o facto geral parece favo-
recer 2 opinio de Garfield de Almeida. Tenho visto
©a808 gravissimos com bubdes reduzidos terminando-se
rapidamente pela morte, pensando que, nestes casos, é
admissivel vérno facto uma reacgio fraca ou quase nuila
por parte do organismo.

De outro lado; tenho presenciado casos em que o
bubso se patenieia como am verdadeiro phlegmio da
-coxa com raoertificacdo profusa. 86 por si a vastidao do
processo explicaria o desenlace funesto.

Os ultimos séo muito raros.

Nao obstante, a puncgéio do gangiio forneceria im-
pressio utilisavel para o prognostico a.olhos exercitados
‘no mister: os coccobaciilos pequenos (typo que nds
“baptisamos em homenagem a Emilio Gomes com o seu
nome) e .08 coccobacillos grandes, em que os vacuolos
sao facilmente vistos ¢ de pélos nitidamente destacados
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pelos. corantes apropriados (typo que denominamos de
OswarLpo CrUz), parecem corresponder, o primeiro &
raca mais virulenta e o segundo.a ragd productora‘ :
de mfecoao menos grave. : _

‘Aqui, como ali, porem, as mdlcagoes n#o tém o
valor duma expressio wathematica. :

Ainda no ferreno do proguostico, nio encontrei na
monographla tao bem langada do Dr. Sarvio; a mais
" leve mencio 80 1nteressaute sigaanl dos movimentos ﬂrequ-
ratorios. :

O pestoso que tem mais de 38 excursoes thoraclcas'
por mmuto apds 48 horas de tratamento especifico & indi-
viduo para o qual ndo sorriem.as esperancas do resta-
“belecimento. Mesmo - ansente gualquer “‘determinacio
pulmonar e ainda que a phenomenoclogia presente ém
nada seja alarmante, o signal em apreco tem se mos-
trado flel, de muitos anngs, aos que moirejam no Isola-
mento em: Mont-Serrat. E as nossas observagﬁeq Ja se
approx:mam de 900. . : ;

De mim, com franqueza nfo sei’de swnal que
tenha maior” constancia no prognostico dos pestosos e
eu folgo tanto mais em registé,-lo porque elle & o fructo
da -observagao pameute dos que me antecederam no
Serwgo. ' ’

Pertence .ao -Dr. _ENJOLB.AS VA_MERE a 'registo do
facto que se vem verificando quase sem discrepancias e
que tem contra si o ser nacional, As nossas producgdes
medicas sao pouco lidag dahio nio se conhecero precwso
factor do prognostico do pestoso, : S ’

- No.eapitulo da « Anafilaziar, o autor da monographia -
sobre.a peste. no Maranhfio, nio refere os aceidentes
sericos immediatos, muitsa vez dramaticos e violentos,
rarissimas vezes moitaes e consecutivos ou inieiados
antes mesmo de terminada a primeira injeegdo do sdro
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por via endophlebica. Ha doentes em que a. crise se
reproduz menos forte que da primeira vez e outros que
& tém apds a segunda e terceira injecgtes, nada tendo
apresentado nas anteriores. Temos preferido, e assim
tornamos esses accidentes rarissimos, a administracio do
sOro por via peritoneal. Os resulfados sko absolutamente
comparaveis azos da injeccio endophlebica, sem os
riscos daquelles aceidentes desagradavels e alarmantes.

Respeito 4s ddses usadas, niio nos recordamos de
ter empregado os volumes attingidos pelo Dr. Sarvro.
Ei mediz conseguimos bons resultados com o maximo
de 500 ce.

Quanto ao valor do sbro pensamos 1nte1ramente
como $8., cumprindo lembrar que differe do antidiph-
terico no modo dé acgho.

Temos feito, nio raras vezes, o emprego da adrena-
lina ‘com resultados regularew, por isso que nic conse
guimos com, ella fazer baixar o numero de batimentos
cardiacos, durante o periodo agudo da molestia, sem que
a-acgfo do.sbro j se tivesse mostrado. Cremos, portanto,
que haja certa coincidencia entre & administragio da
adrenalina e a diminuigao de frequencia do pulso, pare:

~cendo-nos que esta haixa esteja stbordinada antes &
“desintoxicaggo do organismo. Desde que o s6ro houvesse
actuado beneficamente a secregiio de toxinas seria redu-
zida e as existentes na circulagfio seriam eliminadas,
ou talvez neutralisadas, decrescendo progressivamente,

‘Dahi a melhoria do phenomeno em aprego.

F uma explicacio que nio sei se satisfara.

A estatistica registada pelo Dr. Sarnvio & optima,
sendo a cifra de cura muito alta. Equivale a dizer que

a cifra da mortalidade no hospital foi muito-fraca. -
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No ‘n6sso ISOIamento percorrendo os registos pude
colhgu' 08 dados abamo S -

MORTALIDADE

} a? ﬁ?ﬁlﬂ; . T

1.* epidemia 1904 a'lQOag 114 1'42,98% i 28,94 %

PR ep:demxa 1905 a 1906| 197 | 4020% | 2164
Ao de 1807, 750 58,00%“‘ 41,11%"
S e 1908 S350 37,14 % l 12,00%
v 1909, L 67 {30,749 | 32,65
S e 19100, 811 49,389 | 28,07%
w1901, 21 | 50,009 | 32,25%

REREEIS 115 RS C4d | 48457 | 27.27%

» » 1918, : 90l 33,33% 24,05 %_
»ot 1814 6T 53,75 % | 32,60%
¥ow 1915, 50 | 44,009 | 1555%

3w 19160 21 | 42,85% | 14,28%
»ooa 18170 21 -47,61%‘1 31,25%

v 19200, 50-| 52,00% | 3L42%

» 0 1921 29 | 58,629 | 33,33%

» o 19220000000 15 ’ 43,75% | 18,18%

‘Nos outros annos, ou nfio tivemes doentes, ou a
eifra fol muito baixa. '
Ew copjuncto, a0s 891 doentes regtstados desde 1904
40 as seguintes cifras:
Mortalidade bruta......... 4579%
Mortalidade depurada..... 27,00% :
- Devo realear, porem, antes de dar por findos esses
commentarios, que os varios surtos epidemicos de que
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tem sido victima a Bahia, tém mais ou menos um trago
predominante. De anno a aune ha leves differencas ou
mesmo contraste frisante entre os grupos de doentes dos
varios surtos. Ha epidemias em que n#to vemos um sb
¢aso de pneumonia, ha outras com frequentes casos de
formas cutaneas, ha algumas em que o feitio & diverso.
Da mesma forma gque em relagio 4 phenomenologia
‘ciinica, assim em razio da gravidade dos casos e do
accrescimo de obitos.

E que os varios factores, 1nd1v1duaes, mesologlcos e
attinentes 4s condigdes de vitalidade e virulencia dos
germes formam um complexo que deve, nas variantes
intrinsecas admittidas razoaveis, transmudar, alterar e
alternar os aspectos e a physionomia dos casos nas
varias epidemias. . - '

Mas, j& vou me tornando muito longo nos commen-
tarios que pretendi tragar e termino agradecendo a0
A,rmando Tavares a opportunidade que me offerecen de
lér a bem feita monographia do Dr. SaLvio a quem
fe_hc:to vivamente pedindo de relevar os commentarios
apressadog que ahi ficam. '

Fevereiro de 1924,

Dr. Epvarpo ARAUIO
(Do Isolamento em Mont-Serrat, Bahia).
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Eatudo ehmco de- suaa aguas
R
Dr. Genesio Salles

S { boi#inudgdo) o "-:_'_:'

stltando Jé. pels. 5.2y vez ‘este recanto meramente por -
‘cunosidade stientifica, sem molestia a Jushﬁcar viagens tio
’ penosas, ‘tenho tido opportumdade de verificat a influencia
. das sgoas em alguns doentes, produzindo g‘feztas tardios, Nao
o .'_sémente em’ aﬁ’eegoes gastro-intestinaes mas tambem em
" ~doengas cutaneas ‘nio sﬁo poucoa 08 casas de observacio
_neste sentido, o
- . Doentes que se retlra.m do Cipé eom hgmras meihoras,' '
'foutzos cujo estado pdEo se. mo:hﬁcﬁm ‘durante a estagio,
;'suxprehendem e muxtas vezes com 2 Cura obtida _alguns
dias apbs & chegada, sem outro tratamento. Para nio eitar
algans casos, apenas destacare1 os dois ultimos observadog -
este anno e que muito. me mteressaram gio duas funcc:-
'onanas da’ Matem1dade Climerio de Oliveira, nma deé cite-
goria, outea auxilisr de laboratorio, Esta, comdwersas placas
fde eczewa por todo 6 €0Ipo, nAo melhorou vio. Cipé durante
- uma estagio de’ 30 dms, e curou-se completamente apés 10

© dias de chegada aguella com pertnrba@ﬁea ga,s’cro-mtestmaes

~ chronicas, melthorou durante 40 dias de estagiio, sentindo-se
porém curada 15 dias apés chega.da & C&pltal gem uso de
_ .qualquer medxcamento ' .
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AC(}AO DAS AGUAS SOBRE AS DIVERSAS
MOLESTIAS

&U‘\&‘VIARIO —-—Dxabeteq —-Gotta H—Rheumatlsmos ——Mo-

lestias do apparetho grinario, —Insufficieneis renal.

— Albuminourias, — Nephrifes. — Cystites. — Lym-

_ phatismo e escrofula, —8yphilis. —Cardiopathias, —
Bangue — Appavelho genital da mulher.

Muitag affeccdes cutaneas nio poderdo ser objecto de
explanagio neste humilde trabalho, porque, interessado
em dar-lhe cunho pessoal, ndo trato senfic do que tive
ensejo de observar. Por falta do material humano torna-se
incompleto este estudo clinico; Nio obstante isto, & licito
pensar que em quasi todas as remcgles culoncas ¢ mesmo
em algamas entidades morbidas verdadeiras sobre as quaes
o coeffieiente pessoal ou a individualidade morbida do
doente possa influir, as aguas podem operar prodigios,
quer curando aquellas quer melhorando estas, por sua.
‘acgiio sobre cortas perturbacées vigceraes, sobre’ 0 estado
_,gerai melhorando as condlooes de reacgao etc.

" Dighetes, —Sao bem conhecidos os effeitos dag aguas’
thermaes alcalinas, como as do Cipd, sobre cert@s sy~
‘ptomas do diabetes; attenuam senswelmente a polyuria
‘e #.glycosuria, os disturbios cuta,neos, o prumdo ete.,
'ale.m do efeito sobre o estada geral. Por ana.logxa podemos
. .pensar desfags aguas que sejam ellag capazes de produzir
‘08 mesmos beneficios, sobretado no diabetes arthritxco
(como eliminadoras do acido unco) (A Poude) e 1nos
diabeticos, anemicos, { pelo ferro que contem). Deveria
'_ccnsintmr asssumpto de trabalbos expenmentaes a acgdo
‘destas aguas gobre esses doentes observando-se  diari-
‘amente pelo exame da urma, os resultados obtidos.
. Gofte. —Fm se. tratando ‘de aguas (bicarbonatadas
_caleicas) alcahnas, parece haver nellas perfeita indicacio
‘no tratamento da gotta articular aguda sobretudo quando
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houver perturl;agﬁeb dyspepticas e ‘gly cosurm na . eons -
digio de :ser este tratamento feito 1o intervallo dos
accessos, O mesmo se pensari da gotta sub- aguda em a
gual se aprovelta,rmm as propnedades diureticas para con-

frabslancar, um' ecerto gric de impermieabilidade renal tdo
frequente neste. estado morbido. Conhego 2 arthriticos
(nao os emm1ne1) meltiorados com o uso destas aguas,

Na mesma ordem de idéas poderemos indical-ag nos
casos de. 11thmse urinaria ‘de fundo urico ou oxalico,
por suas estreitas relagtes . com -a gotta: ademais ji. ¢
bem . donhecido que as aguas alealings, diminnindo a
acidez trinaria aufrmenta.u a solubilidade do acido urico;
o Doutorando A. Pondé verificou em repetldad experi-
entias, algumas das quaes em sua. propria pesséa, esm'
aceio e]nmnadora com az aguas do Cipd. :

. Bheumatismo, ~— Quanto aog rheumatismos, o effeito do
tratamentohydromineral estd dependendo de circumstancias
etiologicas .que ‘sio de: importancia pmmordml 2 alea-
_linidade e .2 thermalidade des aguas do Cipd sdo quali-
dadgs’ precmmblmms para a cura destas affecgdes. Nao
ficam ‘em simples conjecturas estas idéas: nos rheuma-
“tismios - gottesos pode-se bem explicar o mecanismo de.

~‘sua. aggho, bem  como no rheumatismo articular. Posso
- ainda ¢omprehender ‘que o rheumatigmo. blenorrhagico
apresente - particular resigtencia 4 ‘acgdo destas aguas,
outrosim as manifestagdes articulares da syphlhq que mais
Justlﬁeam um ~ fratamento . especifico, conforme ja me
expliquel a respeito,

Parece tambern que.os aymptoma,s artmulares da tuber-
‘culose nao. se beneficiem absolutamente, uma vez que
elles esmo sob. a dependenma de uma molestia geral
em que 4 contrwmdmagm ¢ formal. Nao padece duv:Lda.
_ porem que. em qualquer destas formas clinicas, com
- excepgio da nltima, o tratamento pelas aguas do Copbd
| podera modificar e melhorar ¢ ferreno sobme que se. desen-
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volve o rheumatismo. J4 verifiguei optimos rvesultadoes

i)

rem 3 theumaticos (nfo foram examinados).
MOLESTIAS DO APPARELHO URINARIO

Busufficiensia renal. —Aproveitando as propriedades diure-
ticas destas aguas, podemos indical-as na insufficlencia
renal, reslisando a cura de diurése. Seriarg interessantes
alguraas experienciag a respeito, afim de verificarmos se o
effeito djuretico depende da acgiio mecanica, angmentando
a diurése pela eliminacdo da agua, ou se havia excitacio do
rim. Parece-me que o Dountorando A. Pondé tem-nas estu-
dado sob este ponto de vista,

- Albuminurias. - - Por falta de doentes e dos meios de
observagbes nio tenho podido verificar o effeito das dguas
sobre as albuminurias. Entretanto, poder-ze-i justificar a
indicacdo dellas nfio 25 nas albuminurias digestivas e
nas de origem hepatica, mas ainda naz ligadas a uma
perturbacao da nutrigao, . albuminurias gotfosas e diabe-
ticas, Nada posso prever deste tratamento thermal sobre
ag albuminurias infecciosas, orthostaticas, fazendo lembrar
todavia que em qualquer destas hypotheses uma cars de
diurése, nac poderd prejudicar.

Nephrites, — Constitue j& assumpto bem elucidado pelog
crenologistas o nenhum effeito do tratamento thermal na
cura das nephrites: nio vao porém ao extremo de contra-
indical-o nessa doengs. Se nao conseguimos eural-a pode-
mos melhorar a situagio do doente, attenuando as con-
sequencias da insufficiencia remal, emquanto o rim for
capaz de corresponder pela diurése 4 acgho excitante da
sgua mineral. As aguas do Cipd poderdo ser raciomal-
mente indicadas nestes casos, como tamibem nos de nephrite
hypertensiva, aproveitando-lhes assim a propriedade de.
baixar a fensio sanguinea.

Cystite. — Hstas aguas podem ser indicadas ainda nas
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‘Cyatites, pelbs_ motivos que a perspicacia do leitor me
dispensard  de mwencionar, Se porém’ houver -qualguer
obstaculo a0 ;es:c'oa-m'ento'- fFanco da unrina, como hyper-
trophia da prostata e estreitamiento da urethra, parece,
néo poderdo ser . aconseltiadas pelo risco de provocaren
uma retencdo aguda.

Lymphamsmo ¢ eserofula. —— Nestas affeecoes confesso nio
poder complehander a acgho dag agmas do. Cipd sendo
como  modificadoras do terreno e como tonicas; especi--
-almente nros. doentes. anemiados em que geriam . apro-
veitados os zaes ferruginosos.

Quanto 4 tubercnlose pulmonar (,sta bem venﬁcada. A
influencia noclva destas aguas e nao insistirel sobre -0
-asSumpto Apenas direi ter visto aqui em ugo de aguas wm
rapaz, filho de um capitalista, negociante dos mais concei-
tuados em mossa praga, Na Capital, em 1918, jA diversos -
medicos o haviam tratado; soffria de lepra _tub_erculosa 2’40
mesmo tempo de tuberculose palmonar,. laryngéa e ganghi~
onar, Todos os habitantes deste arrainl penalisavam-se cor
0 seu estado: physionomia. horrivelmente deformada e fodo
o cortejo os classicos symptomas concorriam para abater -
physicamente esse pobre rapaz em quem todos viam optimas
qualidades moraes alein de esmérada educagao. Nao. sel
. porque mandaram-no para aqui. As lesdes leprosas evolui-
© ram; morren porem -da tuberculose cuja evolugcxo ge fez de
modo assustador soh a influencia dos banhos. .

Syphilis. — Sobre a syphilis j j& dissealgo alhurea Embom
em nogsa estancia o aceidentes syphiliticos ndo gejam. pas-
siveis decura pela acedo directa das aguas, veconhegd porem
que ellas devem prestar endrmes beneficios como auxiliares
do fratamento, estabelecendo maior tolerancia no doente;
08 ‘saed Mereuriaes agew com - niaig energia, além - da acgho
‘tonica que ellas exercem sobre og syphiliticos deprimidos.

Cardiopathins, — Assumpto delicado, sujeito ainda a
estudos; & ovelativo 4s ecardiopathias submettidas. 4 acgdo
dag aguas do Cipd. i bem verdade que nio se deve tratar
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do coragad sem se conhever 4 causa de sua insafficiencia. Se
a8 perturbagies funceionaes cardincas sao de origew’ gastrxca
Tifio e pavece haver contra mdmamo Jé disse em outra
' parte como se pode comprehénder a intluencia nociva das
aguas sobre estas affeccoes, rido desconhecendo embora que
muitas estagdes thermaes sdo indicadas em certag cardiopa-
thias. Nao aconselho aos cardiaces uma estac;ao em Cipd.’

A arterio-esclerosé poderd se beneficiar com 4 acgho
hypotensiva e diuretica das aguas.

Sangue. — Os chloroticos podem ser tratados pelas aguas
do Cipd, pois ellag contem ent. ddse rei'nilcw o carbonato de
ferro & de mangauez e sobretudo sao- hicarbonatadas, J4 i
que se pode realisar utma therapeutica ferruginesa mais
activa com certas aguas classiticadas em outro grupo, ¢ em
particnlar entre as bicarbonatadas, que com tma agua ferru-
ginosgea propriamente dita. Ord, parece-me, que as aguas do
Cipd preenchem perfpitamente estag condigdes, ¢ os seus
effeitos tém sido comprovados. Ar anemiasem geral encon-
tram pelo foesmo motive formaes indicagbes nas aguas do
Cipb. Entretanto 6 logico admittirmos que na anemis dos
verminoticog, na anemia paludicn, nas anemias perniciosds,
nas leucernias, nas anemias -cancerosas, a therapeutica
visard a cavsa, e o tratamento hy dmmlneml nio produzirh
effeltos,

No apparelho gemmi da mulher 1gn0ro completatente a
sua acgfo; um s6 caso de observagéo, assimn wesmo incom—
pleta, nao poderd constituir assumpto de esplanacio.

Sobre as molestias 'do systerna nervoso nada se sabe com
seguranca; devo referir-me entretanto-a 8 .doentes: vm em
1918, de tabes, trazide ao Gipl pelas crises gastricas, que
nio cederany; os outros 2, um paraplegico (que aqui resxde
ha almos*}, outro hemlplenrlco gem. melhom
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ESTUDOS EXPERIMDNTAES

'SUMMARIO Como deverao Ber empreg‘xdas 488808 do :
C}po. —Casos ‘esporadicos. — Importante caso de
obsewagdo — Commentariog. uExame bacter1010~ :
g1co —-Ingeegées 1ntrate01dulares '

]]%tas dguas fornecermm mdnanclal copioso. pard um
eetudo expenmental com relagao a certas particularidades -
do'seu modo de agir. Até hoje tém-nas experimentado. os
banhistas e’ 0s forasteiros curiosos, thal registando os factos
mais importantes, sem a-preoccupa¢io de tirar-conclusdes
que possany intéressar a outros. Para estes estudos,: creio,.
nio -se poderd’ prescmd:r, dos servigos de profissional corm-
petente que resida aqui-por algum tempo, com o fim unwo

. de estudai-as de modo effectivo, mmude‘mdo 1h8a a acnao

curativa. -

Ainda nfo-retiramos da nossa estancia todos os bene-
ficios que eila seria capaz de nos offerecer. :

Cipb ainda conserva, por culpa nossa, 4 sua 1ndw1dua.-
lidade therapeuntica;, baseando os tratwmentos exclusiva-

. mente sobre a composigio chimica e a acgao radio-activa de

smas aglias. Nao existern aqui os adjuvantes da eura que
em outras estagbes, indigenas ou européas sobretudo, tem
attingido a grande desenvolwmento

O trafamento em rios¢ds thermas nio entrou. amda em
phase bmentlﬁm Alern de'ndo haver gabinete medico onde
gejam fornecidds mstrucooes aos banhistas, ndo se variou o
uso das‘aguas. A nao ser-em banlios e por ingestdo; nao se
tem procurado conhecer o3 seus effeitos quande applicadas:
43 mucosas sob forma de gargarejos; duchasnasaes, duchas.
pharyngéas, inhalagoes; pulverisagbes, e mesmo em banhos
de . agua oahna, mirefos. banhos, pedxluvms, mamluwos :
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banhos de lama das fontes; irrigacdes de diversas cavidades:
vaginaes, intestinaes, lavagens do estomago, da bexiga, da
urethra, etc. meios estes ao alcance de qualguer curioso,
nao necessitando de installagdes especiaes. Outro tanto pode-
riamios pensar das praticas hydrotherapicas: duchas sob
diversas formas, duchas massagens, banhos de vapor totaes
ou locaes, estufag & todos os processos da therapeutica phy-
sica que tdo bons resultados tem produzide em diversas
estacdes balnearias. As aguas do Cipd nao precizam de
mwanipulacdes especiaes para serem usadas. Dellag nos utili-
samos tal gual a natureza nol-as offerece. Entretanto em
muitas estancias nio ha esta commodidade: s vezes, para
que suas aguas sejam bem toleradas e proveitosas, torna-ge
necessario modificar-lhes a thermalidade, aquecer as frias e
resfriar as quentes, quando nao se levam -estes cuidados ao
ponto de lhes alterar tambem a concentragao molecular por
diluicao ou por addicgao de saes provenientes da concen-
tracao das aguas da propria fonte,

Clinicamente conhecemos ag aguas do Cipd de modo
muito incompleto. Experimentalrmente, porem, poderiamos
descobrir nellas propriedades tao notaveis como as j& veri-
ficadas, intensificando assim o8 nossos conhecimentos sobre
as suas virtudes curativas.

Lembro aqui alguns casos esporadicos que bem justi-
fitam esta agser¢io:

1.° easo M. J. parda, 28 annos, meretrlz com corri-
mento vaginal, provavelmente blenorrhagico; curou-se do
corrimento, usando lavagens vaginaes frequentes de agua
ainda quente, (com irrigagao) em 22 dias. N&o a examinei
emquanto doente, mas verifiquei a cura.

"2.% caso-A. M. .18 annos, branca, banhista, acompa-
nhava pessoa de sua familia em uso de banhos. Consulfou-
se por corrimento blenorrhagico; indiquei grandes lavagens
urethraes com agus ainda quente, curando-se em 15 dias,
tendo feito 4 lavagens por dia.

3.9 cazo: o doente que congtitue assumpto de uma das
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ohservaches, com: tumcr estercoral curou-se nsande lavagem
intestinal de agua quente, no 15° dm. :

‘Nenhuma conelusao posso tirar do pequemsmmo numero
de observagbes neste seritido. Nao sel se a ciira se deu por
mera colncidencia on 'se possam ser atiribuidas is aguas
effeitos que taes. Entremnte [ factos ahi ﬁcam para,, o8
devidos commentarios. _ .

- Dentre todos porem, um se destaca pela sua impor-’
tancm olinica, como a exigir dends outras experiencias que,
coroadas de exito, ‘constituiriam valiosa contribuicio ao
estudo-de muitos assumptoy de-pathologia medica. '

-0 doente fol internado na enfermaria 8, Pedro do Hos~
pital Santa Tzabel, servigo do eminente -Prof. Prado Valla-
dares, em meiado de Agosto deste anno, sendo logo
medicado pelo Dr. Vianma Junior, digno.assistents da
clinica. Eis & carta em que 0 pmmdo cellewa me-informa
do resultado. -

S
« Bew cire Genesio:
Nio houve sehio seguir a0 sabor das determinagdes frre-

gressiveis da tua vontade...e dagoi mandar apressado. as
natas hrevissimas da niinhg observagho a-se publicar sobre -

- 0 emprego das injecgoes hypodermicas dag aguas thermaes

do Cipd, o bulneotherdapia intr cz-temduﬁar COTILO: 1he pareceu
bem chamar Fleig.
Como me tragaram 0 espago @ tempo ambwob estrems- .
simoe, vio sew demora os commemorativos requeridos:
C. J. 8/, 40 annos. Diagrostico: cirrhose atrophica aleoo-
lica de Laennec com ascite ¢ anasarca. Circumferencia abdo-
minal ao nivel do-umbigo, na data da entrada 1m. 20 .
Primeira emissao urinaria nychthemeral que péde ser reco-
- Toida: 350-ce. Primeira medicagdo: purgativo de aguasar-
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dente allemns. Por conhecermos da accho removedora dos
edemas e derrames cavitarios pelo jonte caleico, tentamos
a formula aconselhada de Blum: Chloreto de calcio, amido
soluvel-aa 30 grammas; xarope de Hmao 20 gramrnas,
agur 130; tomar uma colherinha todas as hora e meia

Ante » inefficacia deste tratamento procuramos ainda
ingistir com 0 calcio em 3 injecedes diarias de 5 ce. de
sotucdo a 10°/,, sem melhor regultado. Quase a0 recurso
extremo. da paracentése, senfio quando nos chegira as maos
um litro das agua thermaes do Cipd; recolhidas havia cerca
de § dias. Calbava ao sabor de uma experiencia que prefi-
guravamos de. resultados satisfatorios, atento ao saber que
era ahi-¢ calcio vive, radio activade, animade riessa golucio
ainda que millesimal,

Injectamos de 18 a 22 de Setembro 20 cent cubmos
diarios de agua minero-thermal.

Diga-se de transito : apenas fizemos uma filtragiio gros—
seira, em papel duplo de fittro, lavada em agua distilada e
na propria agua que ia ser injeciada, por a sabermos
purissime quando colhida no ponto de emergencia (3 germens
por om,3). Nunca houve reacho in loco ap0s as injecgdes.

A diurése para logo aungmentou (600cc o LI100) e =
tensfio -exaggerada do ventre diminaiu.

A 25, reencetamos as Injeccdes, quatro dias a seguir,
variando as doses de 25 a 40 ¢.¢; as meelhoras se accentuaram
e o diuvése attingiu até ao volume de 1700 cc. nas 24 horas,
Dez dias de intervallo; depois novas injecedes nas doses
indicadas. Ao total: 15 injecedes em 50 diag, no volume
de 425 ¢e. approximadamente.

A circomferencia abdominal reduzia-se s 93 cenmme—
tros, de 1m 20 cent. que era a 85 e a 80 cent. Hoje o doente
usa o cinto da ealga no wmesmo furo que usava quando bom.

-Os edemas dos membrog e hydrocele volumosa desap-
parecerain. Q regime distetico alimentar fora o mesmo
sempre, a ndo ser nog ulthmos dias porgue gueriamos pela
diéta lactea augmentar ag probabilidades do exito curativo,
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Houve diminuigiio da tensio arterial ao Pachon e
reducgiic sphygmica; o diurése jamais descen de mil.
grammas no n-ychthemero Taes a3 notag hrevissimag sobre,
‘pengo, o primeiro-.emprego no Brasil da hypodermo~'
- therapia - minero-thermal, ‘de resultados surprehendentes
meste caso evidente de cura da ascite na cirrhose atxophma.

" Bahia, 10710723, _
Sem mais, o gratissimo. — Vigana Juiior,

.~ Eis agui uma experiencia da mais transcendente
importancia. N&c  commentarei, apenas farei sahen‘ca,r '
alguns pon’cos dignos da maior consideracio. '

‘Desde logo resalta o methodo de apphcagao da awua,_
cabendo a prioridade entre nbs ao Dr. Vianna Junior.

- A observagéio, efrbora vesumida; nos informa com pre-

clsfo dos effeitos obtidos: antes das injecgdes da agua
~do Cip6,; o doente nio apresenton melhoras, parecia mesmio
aggravar-se 0 seu estado, apezar do tratamento proficiente-’
mente instituido. Entretanto, methorou rapidamente 4s pri-
meiras injecgdes;a quantidade da urind emittida nas 24 horas,
oscillando entre 550 a 650 co., subin no 4.° dia a 1100 cc. &
logo depois & 1700 ¢o. e a0 mesmo tempo a circumferencia
abdominal reduzia-se de 1 metro e 20 centimetrosa 98 cen:
timetros, 85 centimetros e finalmente a 80 centimetros,
desapparecendo completamente os edemas dos membyos e a
.. hydrocele volumosa. Ora, precisamoy convir: como acgae
 medicamentosa estes resultados s3o verdadeiramente extra-
ordinarios, Consideremos ainda que & agua empregada
fora recolhida ha cerca de 8 diay e engarrafada, per-
dendo assim toda a supermmdwde gue lhe conferia sua
thermalidade. ' :

£ da maior Importzmcm sahentar aqtn o facto de
nao ter #ido esterilisads a'agun e 1io ter havido reacoio
in loco apds as injecgdes, o que demonstra a sua pureza.

&
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Devemos ao Dr. Horacio Martins, competente bacteri-
‘ologista da Sande Publica, e o Doutorando A. Pondé, os
exames - bacteriologicos feitoy na agua do Cipb, recolhida
da ‘bieat 4 contagem deu: 3 germens pdr centimetro
cubico, resultado que a. colloca entre. as aghas exaessif-
vaments puras. Para. melhor calcular-se o valor “deste
resultado, transerevo aqui a escala organisada por Miguel,
permitiindo julgar uma agua pela quantidade de germens
que contém :

G a 10 germens por cent., cubico—agua excessivamente pura
10 » 100 % » » » — » muito pura
- 100» - 1000 » » o o o— » pura
1000 » 10000 - » s o» . » — » mediocre
10000 » 100000 » » oo » — » impura

Mais de 100.000 germens por centimetro cubico—agua
muito impura. -

Lastimo bastante que um caso isolade ndo possa dar
margem a comimentarios mais amplos no terreno da pra-
Jtica deste methodo de tratamento. — Fiea entretanto o
-campo aberto is experienciag dos estudiosos. Seria possivel
que 0 nosso doente tivesse .obtido esses resultados por
simples coincidencia, -pelo effeito tardio da medicacho
empregada?. .. Nao me parece,

Estudando praticamente a questdo das injecOes wntro-
tecidulares das aguas do Cipd, necessitamos saber se estas
injecgbes comiparadas aos methodos usuaes de fratamento
{ingestao & banhos) apresentam uma superioridade gqual-
quer no ponto de vista doy effeitos therapeuticos. Com
A mesma efficacia nao valia a pena pratical-as; seria uma
complieagao inutll pars o doente e para o medico,

Teriamos ainda de insistir sobre cerfos pontos; pro-
cnrando comparar, por exemplo, .os effeilos produzidos
pelas injeccdes das agunas recolhidas na fonte, com os
obtidos pelas injeccbes das rmesmas aguas recolhidas ha
dias, precisando assim oz limites de actividade ou de
acgdo das «aguas vivas» e das «aguas mortas ou velhas,
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Amda deviamos: perguirir se a questio de. hypo. e
hypertonicidade ndo importaria para o uso systematico
‘destas m;ecgoes, levando em conmdemgao a9 rea.egoes
‘individuaes!?.. N

‘Nio necess:1t0 bordar eutros cnmmentamos, Jé dISSB E
-algo bastante para  se . poder comprehender as necessi-
‘dades da. nossa estaneia. :

.N#o quera encerrar estas linhas sem transcrever: alguma '
Tcoisa do ‘que ge ha. dlf,o e se tem felto com relagao aS-
aguas do. CJpo '

S A\FALYSES CHIMICAS — 1843
: .Ghlorureto desodlo...-.-..,., ..... fer et et en RPN 4;237

I T < [ C YOO S sl 0,150
» n ma,gnesl(} ............................. Peanes 0.217
Sulfato de 80A10. . vivmmiirriine - 0.045
= . Bicarbonato de sodio....... i e e e e rage s 0.348
Carbonato de cal.cveie i i e 0.085
S » Maguesio,......iv. e racieaeaaae ceveen 00120
Acldo s11101co...._...._..._ .............. P PR . 0.156
Peroxido de ferro..;......coceeu.. R TR (X ¢ I
Perda. ..oveveceivenanin. B PP (0.508

' Drs Eduardo FBTIIBII‘& Franca, Ignacio Morelra do'
Passo e Pharm. Manoel Rodngues da Sllm

EXAME PHYSICO ORGAVOLEPTICO — 1911

{8107 S bee e TP Cristalina -

- Cheiro...... v e e eerrererirane ... Nenhum
GOREO o e et e i e ‘Levemente alcalino

B LT T S T PP ' »- - alealina
TerpPeratira cieeu s virrsrsivin e e rionens 37
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CO’\![?OSIQAO CHIMIOA

1.696

.0:78360

v Toaghesio, gre...ee. [EPTR 0.35600

' » godio, gr8.....iiiinin e re e, . (.29090

» » POEABSIO, EYS...eveiiiii i, 0.05310

om0 a lithie, @TSiecveerieienne . 0.00030

., Carbonato de calcio, grs ...................... b 0.14670

S Tw 0y ferro, grsia . ROV ceesee 0.00378

Ty » MAgNesio....... e ——————————— . 0.00109

Brometo de BIagresio. . .co.uuverenes srrrsneeeriiorenns 0.01694

Solfate de calclo..vvciiiiiiiinn, ereienyeaas 0.01920
» 3 baryo ......................................... 000137 -

“Acido silicico...ivviiiinn. Divevr e eeeenree e 0LO1670

» propmmco, butynco, trwmco ............... 0.00002
- - Dr, G, Martina
C1923

Foi feita qutra analyse chimica pelo Doutorando Adriano
 Pondé. - O-joven- collega nao querendo escolher para sua
‘:thése, qualquer ponto que The offerecesse a commodidade -
“de ‘uma compilagio, deu preferencia a esse assumpto, de

palpitante actualidade. Intelligente, competente e traba-
lhador, nao medin esforgos; fez duas viagens até a nossa
‘estancia;, examinando-lhe chimicamente as a_guas,' ¢ nos
“apresentarad, em sent trabalho inatgural resurnbrando origi
nalidade, as primiecias das suas pesguizas. Eatre outeas -
credenciaes, verificon a radio-actividade, consegnindo im-
pressionar chapas, e dispensou especiaes cuidados as expe-
riencias sobre as propriedades dllll‘&f.l(ldb e eliminadoras
' dag aguas.

- Como resultado dos seus. estudos € pormfmmagao verbal
do joven collega, sei que as aguas do Cipd augmentam a
hemoglobina, si0 tonicardiacas, cholagogas e diureticas,
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' augmentam a ehmmagao da utéa, do aeldo uripo e da'- .
séeregao’ do suceo: gastrico, “além. da acgio excito
~ favorecendo’ © per:staltlsrno gadtro mtestmal A sun
" antianaphylatica parece explmar o mecamsmo na cum das
- afleegdes -da: peﬂe e do apparelho d1gest1v0 e d"" ‘
miojestias. s
O Dr. Orozimbo Corréa em seu livro «as agnas thermaes
brasileirasy,  com referencia fs aguas do Cipé, diz:
- «Grande valor se tem ligado & acgdo do calcio-presents
nas agaas do- Cipd -da Bahia —nos  processos - metabo-
“licos: ea presenga deste - elemento, sob forma de ions,
talves se_;a 2 explicagio da superioridade.,.» e mafs adiante: '
A8 avuas do Cip6. da Bahia sao indicadas,. ~quando a acghoe-
dos tins ¢ defeitosa e ha tendencia a calonlos ». Para evitar
. Jongas transcripgdes, passo a ‘enumerar as affecpdes-ent qus,
‘na-opinigo do Dr. Orozimbe, estas aguas podem ser-indi-
cadas: «nos casos de nevrites, rheumatismo muscular e
:nevralgiag, em que o elemento dor & predominante... no -
‘theumatismo ¢hronico, nag: velhgs hemiplegias e para-
"pleglas mfanms. As aguag do Cipd, eliminadoras poderosas, .
exercem uma-acgio benefica nestes oasos {hypertensao arte-
rial.de: origem toxica,’ alimentar, g gottasa & a dos fumantes,. -
aesim como a da nephmte e msuﬁiclencla renaljl. . A5
aguas do Clpo tém o poder deabaixara alta tensao arterml». :

Alguns artigos assxgna,dos por Prado Valhdares Egae

- Moniz, Vianns Junior e Francisco Hermano de Sant’Anna
tém sido pubhcados em- diversas revistas, ena"itecendo o

valor medicinal ‘das prodigiosas vertentes, No Rio, este

anmo, jao Correio da Manhd tratou do assumpto, commen=
tando as grandes vantagens para o Ratado com a exploragio

‘destas aguag. Dispenso-me de trangerever varios documentos

' 'de importancia, cartas, efe., dirigidas ao Presidente da Pro-
" vincia da Bahia, o tempo do Imperm, subseriptas por
. pessbas do- maxs elevado conceito social daguelle tempo
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unanimes em- proclamarem: as virtudes das’ aguas, pedindo
para.gllas a4 proteccao dos governos.

Nio - desejo terminar sem transcrever as palavras dof
Dr, Padua Rezende, na Introducgio do sew livro:cas estan- .
clas (e aguas estdn destinadas a prestar um auxilio consi- -
deravel na-solugdo deste grande problema nacional, que diz -
respeito 4 formagho- de:uma raga brasileira mais forte e
mais sadian B tambem as palavras do Dr. Pires de Almeida
com relagho As estancias do BEstado de Minas: «volte 6
Governo da Unifio, e principalmente; o Governo do Estado
de Minag, as'suas vistas para o5 nossad estagdes hydro-mi-"

neraes e vél-as-4 tio procuradas eomo os paizes que no

velho mundo auferem de suag aguas mineralisadag, emy.-
nada, sbsolutamente emy nada superiores &s mineiras, pro-
veltos incaleulaveis, K tdo fecundos serao od proventos, ndo
me arreceio garantir, que esses suleos. d’agua serde verda- -
deiros veios Q’oirg; pois, sobre a vantagem de poderem -
ser- explorados com muito. menos: esforeo que aguelles;
offerecern aindd 4 de produzirem muito mais que: o8 do
precioso metal, De resto, dos veios dheiro tem o Esfado de'-
Minas visto exgotar-se, deixando despovoado-s safaro o sblo
explorado; ao passe que, dog velos dagus, éstd vendo brotar,.
floxir, fructificar aldeius, que ge convertemn como por en-
canto, e villas e villas quie serdo ein breve eidades opu- -
lentissimas »,
Esta conforme.
~ Cipb, 279923,

Gexgsio SAL_'LE'S,



