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Ylooa terapeutica da lepra
d. 9. Qomes

Assistente do Jnstituto de Higiene — Univers, de 8. Daulo

Partindo do fundo dos tempos, a lepra seria um desmentido ca-
tegérico a morte das doengas infeciosas, se a comunicacio entre os ho-
mens ndo fosse difienltada pela prolongada infancia dos meios de
transportes.

As condicoes de relativo isolamento em gue por largos séeulos
viveram os povos, permitiram que a lepra chegasse até os nossos dias
com 08 caractéres clinicos que os antores mais remétos lhe reconheceram.

Com o acender-se em focos esparsos, vem ela mantendose e
creando em cada povo um eentro de irradiacio.

E agora, com a rapidés das vias de comunicacoes, a lepra tende
o generalizar-se, extende-se por todo o mundo e vai perdendo a triste
condigdo de doenga dos poves barbaros ou ineunltos: alastra-se sorra-
teiramente pelos centros mais cultos e civilizados.

Como um éco dos dias biblicos, a lepra & ainda nm oprébio.
Abate e desmoraliza mais do que um ato deshonesto.

Outr’ora, a sifilis também era uma doenca vergonhosa. Nio
entre nos, onde, por uma aberraciio, se transformava numa espécie de
atestado de virilidade.

Mas, a Girande Guerra, nivelando os homens em baixo, rompen
éste preconceito, e duvido que hoje um cancro sifilitico leve, como an-
tigamente, nm homem ao suicidio,

Quem nos dird se a segunda Grande CGluerra, entre tantos males
que forcosamente frard consigo, ndo nos dé o apagamento déste pre-
juizo na lepra?

Porque & natural que sen alasiramento se faca agora, de modo
mais regular, na vida de trinchelra,

Véo conviver, lado a lado, mezes a fio, homens de todas as pro-
veniencias: de regioes onde a lepra é endémica e regides onde & deseo-
nhecida; de lugars onde orassou ha séenlos, e outros, onde se desen
yvolve em forma sub-aguda.

O sofrimento, o cansago fisico e moral, a alimentaciio deficiente
o eonstituir o elima propicio & frutificacio do contagio.

Jom a extensdo do mal a todas as classes sociais, perde-se o pre-
conceito. Luera o doente miserivel, de guem todos fogem. Mas a so-
ciedade agsume um grande compromisso, para cujo combate se encon-
tra muito mal aparelhada.

Quais sdo os meos de que se serve a higiene para dar combate
a lepra?

O isolamento — medida antiga e medieval,

Dizem que com ela a Europa se libertou da lepra; e moderna-
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mente, a Noruega, que em meados do séeulo passado, tinha mais de 3
mil leprosos, conseguiu sna erradicacio total.

Mas o sucessor de Hansen na direcio do’ Servico, o eminente le-
prolégo H. P. Lie, advertemos que, no prncipio, o numero de leprosos
isolados nfio chegava a 10% e 6 nos fltimos anos & que foram isolados
em maior namero,

E, apezar disso, a lepra, pbéde-se dizer, estd extinta na Noruega.

Como se chegou a fgse resnltado?

Melhoria do standard de vida, como querem alguns autores?

Afastamento de causas despertadoras da laténcia pelos pro-
gressos da higiene eeral?

B’ possivel,

Mas ndio nos devemos esquecer que de 1914 s 1918 a Kuropa
atravessou um periodo que a nivelon aos peores tempos da Historia, e
logo apés. a gripe epidémica arrasou aqiiéles que foram poupados pe-
las granadas.

A miséria, que entdo, se instalou, foi de tal ordem, que em cer-
tos paises, como a Alemanha, o quadro da desnutricio assumin as-
péctos Inéditos, 5

Heveria melhor terreno para medrar a lepra, como medron a
tuberculose ?

Nem se diga que faltaram ,os portadores. Nas trincheiras dos
aliados e nos campos de concentracio dos Impérios Cenfrais nao falta-
vam elementos provindos de zonas fortemente assoladas.

Entéo, qual foi a causa do milagre?

Molesworth, de Sidnei, manteve com Muir polémica a éste res-
peito. Nao houvesse entre éles dissidio total, mas Molesworth reduzin
& muito pouco a acio do homem na conquista da erradicacdo da lepra.

Conferia principalmente a dois fatores o sen desaparecimento
da Europa: imunizagao gradual e selecio natural .

A Imunizacao gradual ¢ fendmeno comum a todas as doencas in-
feciosas. Tem sido rigorosamente estudada +m epidemias de laboratirio.

As epidemias experimentais exgotam-se pela acio exclusiva dos
portadores, que, sofrendo dia a dia um processo lento de Imunizacio,
tornam-se refratirios, mesno (que o germe confinue em laténea nos
tecidos, '

lista resisténcia & transmitida em linhagem e di em resultado
um tipo imune, esta imunidade, entretanto, vai gradativamente dimi-
nuindo nos descendentes. No fim de aloumas geragoes, reforna a sus-
cetibilidade anterior, por exgotamento dos COrpos Imunes.

Na seleciio natural agem as grandes epidemias, como a peste, g
gripe, ete.

Abatendo-se sbbre uma populaciio nteira, fortes, fracos, doentes
oun s8dos podem ser acometidos.

Os portadores de doencas datenfes serimm as maiores vitimas,
porque menos resistentes.

As ipidemias arrasam, como um tufiio, e s6 os fortes se ergueni,

E’ um ponto de vista passivel de diseussio. A resisténeia As
doencas infeciosas é especifica e nada tem que vér com outros estados,
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Mas nada se péde arguir contra a lenta conquista da imunidade, per-
feitamente perceptivel ma lepra, em paises de lonea endemidade.

Tais os motivos que Molesworth invocou para explicar o desapare-
cimento da lepra na Buropa.

Caleula éle que o stock imune dura mil anos, findos os quais,
volta o homem & susceptibilidade anterior,

O prmeiro pais, na Europa, que recebeu a lepra, foi a Itdlia, le-
vada pelas legiGes de Pompéo, legides gue acabavam de combater lon-
gamente no Oriente.

Dai passou para a (dlia e depois para a Britania. S6 300 anos
mais tarde & que se transporton para a Escandinivia, onde Ja se pode
considerar extinta.

Em apoio ds idéias de Molesworth, a suscetibilidade de retorno,
na Huropa, tera de partir do Mediterrineo para o Norte, e de fato,
vemos em  Sao

Paulo, onde & numerosa a colonia italiana, que Sao 0s
italianos e seus descendentes os individuos que pagam maior tributo
i endemia,

Considerado o curso da lepra desta altura, e mais ainda, que o
Solamento era o Unico meio de que se servia a sociedade, meio cuja
precarviedade conhecemos, em vista das nocoes correntes, sdbre os por-
tadores. somos forcados a aceitar a imunizacao gradnal como o maior
fator da erradicagao da lepra. A éle devese juntar o reforeo inespe-
cifico, trazido pelos progressos da hiciene o ascenciio do nivel de vida,

Néste ponto a acdo do homem localiza-se, claramente, e nio fica
¢le apenas a4 mereé de fatores que se passam féra de sua aleada.

A lepra nao ¢ e ndao pode ser wum compatimento estanque na or-
ganizacio sanitaria. O surto de uma epidemia, gualquer (que seja, re-
flete-se sdbre os casos latentes, e as conquistas no campo da pProsperi-
dade geral consolidam as bases da defeza Iespecifica, o que fransfere
i lepra para o ambito das doencas sociais.

Mas n#o s6 nésse aspéeto que a acio do homem se pode oxercer
na profilaxia da lepra.

As doencas infeciosas, no correr dos anos, mudam de fisionomia:
degradam-se, dissimnlam-se, tomam expressdes frustas e até Inapi-
rertes,

Cabe ao homem descobri-las, arrancar-lhe a méscara, mals ain-
da num pais, como o nosso, pais de emieracio, aonde cheeam constan-
temente levas enormes de individuos suseetiveis, que vém acender la
baredas nas brasas que estiio debaixo das cinzas.

O studo da lepra incipiente, posto na ordem do dia pelos virios
Congressos especializados, estd sendo feito de modo exanstivo.

A contribuicio de todas as partes do mundo é tao copiosa, que
ja se faz necessirio nm frabalho de sistematizaciio do que existe,

A eciéneia parte geralmente da andlise para Kintese. Esminea
e perquire em todos os campos e s6 deposs classifica e orvienta o mate
rial disperso.

A possibilidade de fazer um diagnéstico precéce da lepra levan-
ton a idéia de seu tratamento em dispensirio, partindo do prineipin
que, mais cédo se fizesse o diagnéstico, mais depressa se chegaria a
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um resultado satisfatério, e a campanha de profflaxia se dekenrolaria
dentro de moldes humanitarios,

Fez-se campefio desta idéia, ha 15 anos, em S. Paulo, o Prf. A.
Lindenbere.

O processo, ndo ha duvida, foi altamente com pensado pela aflu-
éncia espontanea de doentes e ddscoberta de casos mo inicio, entre os
comunicantes, mas os resultados terapeuticos tém siflo flutuantes, nio
se sabendo, em verdade, a razio do estancamento de um on ontro easo,
porque na lepra incipiente o germe assume, a maior parie das vezes, 0
tipo infra-microbiano, e nesta fase, seenndo Rodriguez, das Filipinas,
o 6leo de chalmugra é inativo,

Sua atividade, real, mas mmito vaca, & nas férmas com bacilos
acido resistentes,

O emprego do 6leo de chalmuera eeneralizou-se. Chegon-se a fa-
lar em “medicacio especifica”, mas nfo levou muitos anos, a verifica-
¢io impressionante de recilivas vein sombrear as esperancas (ue os
primeiros resultados trouxeram.

P. Montafies, do Leprosorio de Fontilles, até 1933 ohserva
25% de recidivas.

Austin, em Tidji, (1933), em 260 altas, tem 12,3% de recidivas.
com 2 anos de observacio, antes da alta.

Lara e Vera, em 1659 altas. de 1922 4 1933, tiveram 189 (e
recldivas,

De um modo geral, nas Filipinas, em 3500 altas, cérea de 50%
recidivaram .

Wayson, em Hawaii, 3 e meio a 5 anos depois da alta, teve 51%
de recidivas.

Hayashi, no Japdo, em casos lepromatosos, 80% de recidivas,
numa media de 6 e meio anos de observacio, o que determinou grande
pessimismo mnos especialistas japonezes a respeito da curabilidade da
lepra.

Estas cifras, acumuladas, levaram i Conferéneia do Cairo cer
to desalento em relacio ao medicamento que, tnico, vinha desafiando
0s tempos, na terapeutlea da lepra.

Ao apagar das luzes, formulando os votos orientadores dos ho-
VoS rumos a fomar para a solucio do aneustioso problema da lepra, a
unanimidade dos membros da sub-comissio de tratamento declaron in-
satisfatéria a medicaclio até aqui seguida e solicitava aos Govérnos e
Instituigoes se interessassem por pesquizas Lerapénticas.

‘0

A 8sse tempo, com Dorival Fonseca Ribeiro, ja andavamos en-
salando um carotenoide por éle isolado de pigmentos vegetais,

Verificado seu poder cicatrizante nas ulceras de varias naturezas,
agao sobre a morfologia do bacilo de Hansen, nas uleeras leprétieas,
passei a experimenti-lo na lepra dos ratos.

Ha alguns anos constituem as pesquizas stbre lepra murina uma
preocupagio absorvente na minha secciie mo Instituto de Higéne.

Procurei, antes de tudo, saber qual a acfio do carotenoide sObre
os elementos filtraveis e sébre as formas orgaunizadas do Micobacterium
de Stefanski.
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Com os elementos filtraveis observamos que a injecio (o carofe-
noide acelera em ratos e camondongos a evlucdo do virus para bicilos
acido resistentes homogeneos ¢ dia, 40 mesmo tempo a0 oreanisme & S
culdade de destrui-los,

Na inoenlacio de ftriturado de leproma, verificamos a dissemina
cao dos gérniens a varios eanglios linfiticos e viseeras, mas A medids
gue nos controles a infecedo progredia, nos animais tratados o niitmero
de bacilos gradativamente diminuia.

Ora, além do processo de divisio, certos oérmes multiplicam-ge
por dissoclacio. Reduzem-se a poeiras, que evoluem para bacilos, i
rando sua vida dentro de um ciclo,

Se o organismo destruir o parasita em sua fise mais vulnerdvel,
que, no caso fluente, ¢ a fase — bhiecilo dcido resistente homogeneo evita
gue se feche o ciclo, e a infecciio terd de exgotar-se, por falta de elemen-
tos agressores,

Tais foram as bases cientificas da nova medicacio, com que ini-
clames o fratamento de algumas centenas de doentes no Asilo-Colonia
de Santo Angelo, em Sio Paulo. ;

Como em nossas experiéncias de laboratério, empregamos o caro-
tenoide em suspenso coloidal a 0,29% em sol. fisioldeica, Empolas da
5 ce eram dadas, por via intramuscular, diariamente ou 3 vezes por se-
mana.

I preferivel a dose tri-semanal, para ir tateando a resisténcia do
doente. Nao que o medicamento seja téxico, mas para evitar reacies
excessivas em certos casos,

Alds. a maior parte das vezes, esta dose & suficiente,

Apods 30 ampolas, um descanco de 10 ou 15 dias.

Sobrevindo um pouco de ictericia ou congestdo ocular, suspende-se
4 medicacao até retorno das condicdes normajs,

Nows velhos on cardio-renais em descompensacio, ¢ prudente fiecar
por 2 injecoes semanais.

Os fendmenos que a medicacio descandeia sio muito interessan-

tes e devem ser encarados a luz das propriedades defensivas da péle.
) E’ curioso que ningnem se lembra de classificar a gravidade da
am caso de sifilis secundaria pelo ntimero de maculas que o doente apre-
genta, e na lepra todos os olhos estdio voltados para o fegumento, sem &
preocupacao de que a lepra & nma doenca geral, :

Assim, o critério a respeito do hbeneficio gque possa trazer deter-
minada medicacio tem de se referir a dados gerais dados bacterioldoi-
cos e clinicos,

Os fendmenos gue a medicacio desperta nos doentes mediana-
mente infectados sido de duas naturezas: gerais e locais.

Entre os fendmenos gerais sobressai a fehbre, que, na opinido do
dr. Aureliano de Moura, ilustre chefe do Servico da Lepra no Estado do
Parana, é inutil e deve ser evitada.

Tenho também a mesma impressio.

Nas reagoes locais devemos considerar varios eritemas, tipo mul-
tiforme, tipo nodoso, tipo reacio de Herxheimer, e algias nos troncos
NErVosos, '
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O eritema polimorfo & mais encontradico nas formas tuberculoi-

des, e egsa cireunstineia, s6 por si jA conduz o espirito a considerar esse
~sindromo, no caso, como decorrente de: 1.°) forte estimulo que di ao

virus, facilitando sua evolugio; 2.° estimulo que da ao organismo, fa
cultando-lhe a possibilidade de destruir o gérme,

E’ um fendémeno biotrdépico, no conceito de Milian,

Os acidentes inflamatérion locais derivam, pois, da absor
endo-toxinas bacterianas.

No decorrer do tratamento, os eritemas, assim como as aloias viio
sempre e cada vez mais diminuindo de infensidade, até extinefio total,

Nos casos incipientes néo hi reaclo eeral ou local.

Nas formas lepromatosas observam-se em seguida dois fatos: 1.9)
ag lestes extensas limitam-ge, ddo Ingar a neo-formacio de maenlas in-
foltradas on nodulos dermoepidebrmicos; 2. nas lesdes profundas, api-
recem nodulos Fibrosos, blogneados por denso tecido conjuntivo.

Mais para adeante, wverificamos estado inflamatorio asndo dos
nodualos, gue se eliminam, como furunenlos,

Quando a eliminagiao é muito abundante, & conveniente suspen-
der por algum tempo a medicacio e tonificar o enfermo, que emagrees
com esta erigse supurativa,

Outros elementos eruptivos aparecem, as vezes, como sejam, ho-
lhas, macnlas roseas, superficiais, ete..

Passada a crise eruptiva, a péle, muito pigmentada, principia a
deseamar.

E’ o declinio da infeccao.

u_jﬁ{: de

B’ certo que existem ainda féeos agudos. Mesmo que todos os
sintomas aparentes de afividade estejam silenciosos, nio temos prova
definida de que o mal esta dominado, por isso, é necessdrio continuar o
tratamento de consolidacaa. Mais tarde, quando fivermos conhecimen-
to exato da nfo infecciosidade do doente, talvez esta fase do tratamento
se possa realizar no Dispensario on em domicilio, sob a vigilaneia dos
funeionarios sanitarios.

Pari-passo, a morfologia do bacilo de Hansen vai sofrendo mo-
dificacbes interessantes, cuja significacio merece ser acompanhada de
perto.

Tenho para mim que a morfologia bacilar empresta um cunho de
grande aproximacio quanto s condicdes reais de cada caso, mas, tratan-
to-se de pesquizas gque dapenas comecam a ser sistematizadas, s obser-
vagoes subseguentes, vealizadas por pesquizadores frios, poderfo dizer
o que ha de verdade em tude isso.

Primeiramente em ratos, na lepra murina, depois no homem, em
centenas de casos, pude verificar, de acordo com a maioria dos leprolo
g0s, que nas formas graves, nas formas de lepra evolutiva, é muito gran-
de a proporcao de bacilos acido resistentes lisos e bem corados.

Coligindo laminas em gue éste aspecto era rvico, e inguirindo entre
os enfermeiros sobre os doentes gue haviam sido acometidos de erises
agudas, vimos perfeita concordancia destes dois fafos.

Quando o organismo comega a defender-se melhor, o gue se mani-
festa pelos fenbmenos cutineos acima referidos, os bacilos reagem.
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Corados pelo Ziehl-Neelsen, apresentam uma on duas aranula-
goes escuras.  As vezes fica apenas reduzido 2 granulacdo,

Nos globos nao se diferenciam bacilos: 14 wma mancha de tinta
vermelha. semeada de oranulacies eseuras,

Biste aspecto, quando predominante, carateriza wma sitnacao de
equilibrio. 1B’ um verdadeiro periodo de estado. e pode prolongar-se
por muifos meses,

Ja na fase clinica descamativa predominam os gérmens fragmen-
tados palidamente corados, ou mesmo, dcido sensiveis,

Até lepromas encerram germes desta catecoria, e observamos que
na maior parte destes casos, sua exicténcia se deve mais a residuos fi-
brosos, do que a um aglomerado de células de Virchow.

Os bdcilos sdo cada vez menos abundantes. Percorre-se uma l4-
mina inteira para encontrar um on dois Lermes.

E verificada experimentalmente esta hipotese, a severidade o 1solamen-

Bacilos com éstes caractéres, quero crér, nio sido mais vieulentos.
to deverd ser afrouxada.

Quanto ao virus, em laténeia nos teeidos, e Gnico responsiavel pe-
las recidivas, continfia sendo wma incognita, e g4 o tempo nos dira de
suas possibilidades.

De qualquer modo, atingimos com esta medicacdo mma basge etio-
patogénica, como nenhuma outra substancia anti-leprotfiea.

As esperancas que levanta revelam-se no interésse de todo o Bra-
#il e de alouns paises estrangeiros pelos ensaios que andamos fazendo.

Os rvesultados obtidos 31 ndividuos tegumento-necativos no
curto espago de 10 e 11 meses e cada dia, que passa, inelue novo doente
na lista dos negativos, vem advertir que ja se mio trata de uma ilusdo,

His, senhores Professores. e meus colegas, o fruto de alguns anos
de trabalho, e. porque nfo dizer? de sofrimento, porgue todoe o passo
para a frente desmorona situacdes.

A profilaxia da lepra, na altura em que se encontrava. aleangon
tum ponto morto.

Na rapidez da marcha ascencional dos fenémenos da Vida e das
Sociedades, em busca de um equilibrio estivel, s6 temos o tempo neces-
sario para uma breve inspecio.

Se uma organizacdo, qualquer que seja, deixa de responder As
interrogacoes, que lhe fazemos, caducou, estd fora do tempo. B’ preci-
50 dar-lhe novos rumos.

A Faculdade de Medicina de Porto Alegre, expoente de cultura
desta terra e do Brasil, ¢ onde venho encontrar no fastigio do saber mui-
fos dos antigos companheiros ue comigo abriram os olhos encantados
a0s primeiros contactos da Ciéneia, a Faculdade de Medicina. apressan-
do-se a vir ao men encontro, neste momento em que cireunstancias feli-
zes me fizeram vanguardeiro de uma nova terapéutica na lepra, da idéia
exata de que ndo se limita unicamente a transmitir o ensino dentro de
moldes classicos.

Quasi toda a Ciéneia repousa sobre hipoteses. A vida das hipo-
teses ¢ breve, quando ndo tem por si a base experimental. S6 a expe-
rimentacao tem vida longa.
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A mocidade ndo pode viver eternamente (e Joelhos deante de
ideais que a experimentacfio nio manciona.

Respeitando, embora, o8 monumentos do passado, o homem vé-ge
forgado a deixd-los, quando ja nio correspondent as exigéncias do pre-
sente.

' por isso que em todo Professor deve haver uma janela aber-
fa para orizontes imprevistos.

Aguilo que procuramos, is vezes inutilmente, no setor da nossa
atividade, vai achar solucio num campo diferente,

Nossos companheiros de estudo que désde os bancos escolares ja
8¢ vinham preocupando com as associagoes cientificas, sabem disso me-
lhor do que ninguen.

Foi assim pensando, que disse Pitigrilli: "Para uiim, inteligén-
cia é descobrir de golpe a analogia entre cousas remotas, verificar numa
lei fenémenos de manifestacoes diferentes — ter aptidao para a sintese,
para a visdo de conjunto, para o ealenlo das relacoes.”

A Faculdade de Medicina de Porto Alegre, recinto onde se faz o
ensing dos conhecimentos consolidadoes, dando acolhida a um estudo que
ge inicla, sujeito ainda aos altos e baixos das observagoes, estudo que
ainda nio sofren o expurgo do tempo, da mostras de erande sensibili-
dade de inteligéncia e maior independéncia de espirito. Revela que
sas idéias, isto é, a chima crepitante de sua personalidade, pairam mui-
to acima dos vaos temores, que paralizam as almas timo “alas. ;
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Laboratorio Tenax, Ltda.

Rua Misericordia, 3¢ — Porto Alegre

A ilustre classe medica, temos a satisfacao de lembrar os nossos produtos

CINOCOL — Empblas de 1, 2 ¢ 5 ce. Lecitina, Cholester, canfora, guaiacol, cina-
mato de benzila, em vehie. oleoso,

GASTRENO —— Fm p6. Composto de Carh, bis, carb. de caleio, biearh, socio,
mag, peridrol, luminal, ext, atropa beladona e mag. caleinada,

NEOESPAMIN — Liquido — Base de Cardenal, papaverina, datura, passiflora
e atropina. ;

MADAN — em pr’:. (ALK (800%, H0 -4 Oy HY0y, 4 BO0S H*0) latas do 20 papeis.

OESTRAL A — LIQUIDO. Para os atrazos ou falta de regras. Citrato de ferro
amoniacal, fenil-dimetil-isopirazolone, acido-fenil-etil-barbiturico, atropa be-
ladona, hyoseiamus niger, velariana officinalis, ruta graveolens, juniperus
sabina, anemona, pulsatila, piscidia eritrina, apium petrogelium e arfemisia
absinto em veiculo aromatico,

OESTRAL H — Liquido. Para os excessos de regras ou hemorragias. Acido fe-
nil-barhiturico, fenil-dimetil-pirazolone, atropa beladona, hyoseiamus niger,
valeriana officinalis, piseidia eritrina, viburnum prunifolium, hydrastis ca-
nadensis e hamamelis virginica em wveiculo aromatico,

PORQUE
A ILLUSTRE CLASSE MEDICA BRASILEIRA PREFERE A TODO E QUALQUER
PRODUCTO SIMILAR, NACIONAL OU EXTRANGEIRO A

PHOSPHO - CALCINA - IODADA

L 3
Por ser manipulado com ¢ maximo eserupulo e escorreito de impurezas;
Por dever a sua composicio a tres elementos de reconhecido valor therapeutico:
PHOSPFPHNORO
CALCIO
1ODO;

Por ser absolutamente isento de aleool;

Por nao produzir iodismo;

Por nao conter fluoretos (descalcificantes), phosphatos acidos (assimilagae nul-
la), phosphato monocaleico e bicaleico (fraca assimilaco), glycerophospha
tos (assimilacdo 18 %);

Por augmentar o numero de globulos sanguineos e restituir as forcas;

Por ser um grande agente de estimulaciio nutritiva e

Por ger um TONICO PERFEITO na opiniao dos grandes clinicos que j4 tiveram
occasiso de observar e constatar (vide documentos annexos ao vidro) os seus
neneficos effeitos sobre a Anemia, Neurasthenia, Lymphatismo, Eserophulo-
se, Rachitismo, Adenopathia, Phosphaturia, Chlorose, Bocio, Bronchite asth-
matica, Manifestacio da syphilis, Rheumatismo chronico, Convalescencas e
durante os periodos da gravidez e do aleifamento.

0

Para obter amostras queira dirigir-se 4 CAIXA POSTAL 1578 Sao Paule,




Sobre dois casos de sarcomas retro-peritoniais
por

Adair &iras de Araujo

Diversos orgios ainda que contidos na eavidade abdominal sio
exira-peritoniais. Kntre o folheto peritonial que reveste a parede pos-
terior da cavidade abdominal e esta propria parede ha um espaco, o
chamado espago retro-peritonial, ocupado em condigbes normais por
diversos orgaos e formacoes. K’ neste espaco retro-peritonial que es-
tao alojados rim, supra-renal, ureter, uma parte do pancreas, ete. Na-
furalmente os tumores que néles se desenvolvem sio estudados junta-
inente com a patologia destes orgios. Algumas outras il}lmd(:ne ha po-
rém no espaco retro-peritonial que também pédem dar origem a tumora-
goes: ganglios e vasos linfaticos, nervos, ;L]HJH(’\IO‘-\L‘, museulos, restos
embrionarios dos canais de Wolf ou de \inllw ete. Sao ]ushnnmn-' estes
tumores que costumam ser estudacdos em unn_]llm‘n sob a denominacdo
de retro-peritoniais.

Pédem ser éles divididos em benignos e malignos, Entre os pri-
meiros eitaremos os lipomas, os quistos (hidaticos, serosos, heméticos),
fibromas, tumores teratoides, osteomas. efe. Eutre os seonndos, o mais
comum é o sarcoma, o unico cujo estudo nos ocupard detalhadamente,
pois constituird o assunto de nossas duas obser raches.

Os sarcomas retro-peritoniais sio tumores raros, Pédem ser
primitivos ou secunddrios. Néste tltimo caso o £6eo primitivo costuma
estar num dos ovarios on dos testiculos, Os sarcomas primitivos podem
ter sua origem em ganglios, bainhas vaseulares. aponevroses, orgios
ectépicos ou restos embriondrios. Segqundo Koenig os sarcomas de de-
senvolvimento rapido tém sua origem nos gAnglios ao passo que os sar-
comas de crescimento lento sio de oricem aponevrotica. Seriam mais
F|equm11m segundo Steele, antes dos 10 anos, dos 40 aos 50 e de-
pois dos 90,

O diagnostico precoce é bastante dificil. Em eeral os casos se
Iniciam por leves perfurbacoes dicestivas, que se vao acentuando aos
POUCOS, mas sempre imprecisas em seu aspéto e localisacio: dores ab-
dominais vagas, diarréa ou constipacio, anorexia, is vezes vomitos, sen-
saedo de peso ou de plenitude abdominal, Ao mesmo tempo sintomato-
logia geral de enfraquecimento, cansaco, febre. Enquanto nfio ha tu-
mor palpavel o elinico em geral permanece indeciso fquanto ao dia-
gnostico. Quando o tumor se deixa notar, chamam a atencao a sua
fixidés, a doér 4 palpacio, a sua profundidade, Com o sen lerescimento
outros sinais aparecem ligados 4 compressio que éle exerce ou sobre
nervos ou sbbre vasos. Hdema de um dos membros inferiores ou do
escroto ligado a compressdes venosas. Nev algias rebeldes ligadas a
COMPressies nervosas.

Néste ultimo grupo, de compressdes nervosas pode ser também
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estudado um  sintoma  deserito em 1929 no Klinische Woehensehrift
pelo cirurgao russo . Iesse, que encontramos muito nitido em uma
de nossas doentes e gue passaremos agora a descrever, Hste sintoma
que para Iesse seria patogndstico dos tumores oun processos inflama-
torios retro-peritoniais, pode ser assim resumido .

O crescimento dum tumor ou a extensio dum processo inflama-
torio ao nivel do espaco retro-peritonial provoca no fim de certo tem-
po - a compressio do simpatico lombar. A irritacio assim produozida
néste tronco nervoso se fraduz clinicamente por wma triade sinfomati-
¢a ao nivel do membro inferior correspondente: sua péle se torna mais
fria, ha hiperhidrose e o reflexo pilo-motor se exagéra. Continuando
0 tumor on o processo inflamatorio a erescer, o sinmpatico lombar fi-
card a principio inhibido e finalmente destruido completamente, a
friade sinfomitica se inverte e nds teremos no mesmo membro: eleva-
gao de temperatura, diminuicio e mesmo desaparecimento da sudacio
¢ desaparecimento do veflexo pilo-motor, Ag experiencias de Hesse fo-
ram feitas com termometros especiais para péle mas na pratica bas-
ta a palma da mao para apreciar as difiveneas da temperatura assim
como do gran de saudacio. Blas sdo mais nitidas ao nivel dos dedos e
do dorso do pé.

Além déste diagndstico pode-se também recorrer & urografia
excretéria ou melhor & ascendente, combinada ou nfio & insuflacio de
ar ou de oxigénio retro-peritorial, processo éste que nas mios dos al-
tores norte-americanos tem dado provas de bastante valor. A locali-
facdo exata do tumor, assim como suas relaeoes com o rim e urefer
ficam déste modo perfeitamente estabelecidas,

Na pritica ha todo interesse em que éste diagndstico seja o mais
precoce possivel, na fase em gue o fumor ainda ¢ extirpavel, o gue
alids raramente se conseone. Em um de nossos easos, assim como em
muitos outros que tivemos oportunidade de eompulsar na literaturn
médica, o diagnéstico s6 foi feito pela operaciio exploradora, quando
nada mais era possivel fazer cirurgicamente,

No segundo caso o diagndstico pré-operatorio foi possivel mag
o tumor também ja era inextirpavel,

Casos clinicos,

Proeunraremos resumir agora as duas observactes que tivemos
apenas com 1 més de intervalo. Comecaremos pelo caso mais interes-
sante, caracterisado por notdveis radiografias gque permitiram o dia-
gnostico pré-operatorio.

L OBSERVACAO:

B. T, com 33 anos de idade. branca, casada, do Estado. residente
nesta Capital. a pedido do Dr. José Flores Soares, sen médico assis-
tente, baixa & 10.* Enfermaria em Setembro de 1938 para ser operada.
Sua histéria clinica era a seguinte: Ha 14 anos fez nma nefropexia
esquerda, tendo transcorrido normal o dto c¢irurgico e o post-operatério.
Durante 13 anos passou bem. Ha 1 ano comecou a sentir, apds uma
mdigestdo que The provocou muitos vomifos, ddér no hipoedndrio H
gem relacdo com a ingestdo de alimenfos, nfio muito intensa mas per-
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manente. Em Novembro. isto 6, 2 méses depois, noton um pequeno
rumor debaixo do rehordo costal B. Por éste motivo baixon 4 Santa
Uasa onde foi operada. Nesta intervenciio foi encontrado ”...tumor
“ormado por aderéncias infestinais e epiplon, o que leva a supor que
a cavidade peritonial fora aberta na intervencio renal. Hstas aderén-
cias foram desfeifas. mas esta intervenciio den 6o a impressio de que
o resultado seria pouco dwrador”. Na mesma ocasifio foi-lhe extirpado
0 ovdrio B quistico e o apéndice. Post-operatério acidentado, com pro-
longada supuraciio pela ineisio o que obricon o cirureiio a fazer 3
meéses depois wma confra-abertura no flanco B com o que desaparecen
esta supuracao. De entdo para e¢d o tumor tem ereseido confinuamente,
atingindo agora até a fossa iliaca, as dores se tém acentuado enormento.

Nos seus anfecedentes nega abortos e qualquer outro passado
morbido a ndo ser infecefio puerperal ha mais on menos 8 anos. Mari-
do forte. 2 filhos falecidos em baixa idade. Pai faleceu do eoracao,
mie de ulcera gastrica. 4 irmfos com sande, 14 irmfos falecidos em
baixa idade.

O exame revela uma doente com estado eeral bastante compro-
metido, palida, magra. Na regifo doente encontrase nm tumor ovoide
dirigido para baixo e um poneo para dentro, estendendo-se desde o re-
hordo costal até & arvcada iliaca, ndo aderindo nem aquela nem 3 esta,
pouco movel, muito liso, duro e sensivel. A percussio séhre o tumor
da transversalmente no terco médio nma 4rea de tfimpanismo, enquan-
to que o resto & francamente massico. Nunea urinon nem evaeuou
pits ou saneune. Tensfdo arterial mx, 12-mm.7. Temperatura 36°8.

Com éstes dados, foi a doente levada ao exame radiolégico do
aparelho digestivo, exame éste praticado no Instituto das (Tinjeas pelo
Dr Salvador Gonzalez. Com a devida permissio do autor, reproduzimos
aqui na infegra a sua interpretacio que nos permitiu ehegar ao dia-
enostico definitivo.

Dadog radioscépicos.

Estomago — Regular quantidade de lquido cistrico em je-
Jum. Ingestin imicial de 150ce. de contraste. Transito normal no eso-
fago e no cardia. Enchimento regular da cavidade cAstrica. com rea-
cdo tonica diminuida das paredes do orefo. Mobilidade extrinseca
boa. Sensibilidade difusa na area de projecio do estomago. Inicio
refardado do peristaltismo. Ondas de fraca intensidade percorrendo
uniformemente ambas as eurvaturas. Franco predominio dos periodos
de repouso séhre os de atividade com esvaziamento demorado do estos
mago, ¢

Piloro —— Transito facil, Predomlnic dos perlodos de oclusio
s6bre os de abertura.

Bulbo — Replecido completa, Visibilidade muito demorada. Mo-
bilisavel. Doloroso 4 palpacio.

Arco duodenal — Transito moroso com estase. Cinesia de fraca
intensidade : anti-peristaltismo nitido. O controle radioscopico  do
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confraste a partic do angulo duodeno-jejunal mostron que o mesmo
na sua progressao desenha uma extensa imagem de contornos muito
irvegulares com virios prolongamentos de aspéto pseudo-divertienlar
e com orientagoes diversas. A medida que o contraste proeride a ima-
gem descrita vai aumentando em sua dimensdes ¢ o bario a abandona
pela extremidade superior nas vizinhancas do adngulo duodeno-jejunal,
para continuar a opacificar as caleas jejunais que nenhuma particula-
ridade oferecem. A imagem em apreco corresponde a wm tumor vo-
lumoso que se apalpa sébre a parede anterior do ventre, a esquerda da

estomago

Transverso
TEEASS0

retro-peritonial

linha média, sendo de mobilidade muito reduzida e de exagerada sen-
sibilidade. Tal imagem ¢ parcialmente enquadrada pelo transverso e
o descendente dando a impressio de estar em situacio posterior aos
dois segmentos colicos e nao apresentando nenhuma comunicacio com
eles. Radioscopias sucessivas feitas até ao quinto diz que se seguiu §
ingestdo de contraste, mostram que o mesmo permanecia retido em
quantidade aprecidvel ao nivel da imagem deserita que, reduzida de
famanho, apresentava entretanto perfeitamente desenhados seus li-
mites,

Dados radiograficos

Arco duodenal — Em wsituacio retro-gastrica com moderada di-
latagao do joelho inferior. O aspéto morfolégico do achado radiold-
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gico, o modo como se processa a sua opacificacdo, a demora em se es-
vaziar e a ausénecia de comunicagoes com 0 grosso intestino, permitenm
excluir a sua naturésa e¢dlica. Tal imagem tem rvemotas possibilidades
de ser produzira por uma alga jejunal amputada rodeads por uma
neo-formagao primitiva ou secundaria do ntesting delgaco. oo u -
putagao fosse produzida por um fumor estenosanle a al¢a comprome-
tida deveria se continuar dirétamente com a parte si, o que nio acontece,

Foderiamos ainda formular a possibilidade da néo-formaegio ter
abragado duas al¢as do delgado que se juxtapondo e se conlfundindo
intimamente permitivian entretanto a transmissio do confraste, S
tal hipotese tosse aceitavel a paciente deveria clinicamente apresentar
sinais e sub-oclusio do delgado em situacdo alta, o gue ndo acontece.
Resta apenas a possibilidade de se admitir g existéuein de wima com-
nicagdao acidental entre a primeira alea do jeuno e wm recesso relro-
peritonial blogueado.

Conclusoes — [stomago e duodeno desviados para cima e para
dirveita por néo- formagao situada a esquerda da linha mediana. s
tase duodenal do tipo organico, Provavel.existéncia de wm recesso
retro-peritonial em comunica¢ao cont a primeira alea jejunal,

Com tdo completo relatorio, anxiliados pelo exame ¢linico, velu-
nos a idéia um tumor retro-peritonial que pelo seu eroscimedio b
vesse, apés comprometimento do follieto posterior da serosa, atingido
e destruido uma al¢a de jejuno. A interessante imagem encontrada pelo
Dr, Gonzalez em suas bélas radiografias, seria produzida pelo bario
penetrando no espaco retro-peritonial, gragas a éste comprowmetimento
jejunal.

: Nestas condicoes foi nossa doente a mesa de intervencgoes nio so
com o fito de comprovar o diagnostico eomo o de tentar fazer amda
algo em seu favor apezar-de seu precirio estado geral, Operou-ga o Dr.
Alfeu B. de Medeiros por nos auxiliado, Por uma incisio lateral fa-
vil foi chegar sobre o tumor. Este pelo seu tamanho e aderéncias era
inextirpavel. Abrindo a cavidade peritonial conseguiu-se por em evi
déncia o gue we suspeitara: o comprometimento duma alea de jejuno
pela massa tumoral. Talvés éste comprometimento tivesse sido mesmo
facilitado pela primitiva nefropexia, na gual inadvertidamente ¢ ei-
rurgiio houvesse aberto o peritonio,

Alguns pedacos de tumor foram vefirados para biopsia que,
executada no Instituto de Anatomia Patoldeica do Dr. Waldemar Cas-
tro, den s seguinte resultado: "Os corles demonstram que se trata de
um processo blastomatoso, de cavater mvasor e destructive, formado
a custa de céléulas eomjuntivas jovens, do tipe fusiforme. Diagnosti-
¢o: Sarcoma [uso-celular”,

O que de mais inferessante a acentunar néste primeiro caso &
peritonial, tdo bem assinalada e estudada no minuecioso relatorio do
pois esta singular comunicacdo entre a luz intestinal e o espaco retro-
Dr. Gonzalez e que tivera como causa éste volumnso sarcomi,
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Il.* OBSERVACAO:

. M., branca, casada, com 35 anos de idade, natural de Taquari,
baixou no dia 3 de Novembio de 1938 4 10.° Enfermaria da Santa Casa.
A higtoria de sua moléstia é em resumo a seguinte: ha 3 anos, apos um
parto, notou o aparecimento de um pequeno twmor duro e indolor, no
flanco esquerdo, 16go acima da asa do iliaco. Durante 1 ano assim
permanecen esta tumoracido sem muito a ineomodar, a v sor pe
dores vagas no membro inferior do mesmo lado. De entdio para ci o
tumor comecon a erescer rapidamente, as dorves se acentuaram a poi-
to de nao deixarem caminhar as vezes. O estado geral se alterou, lortes
cefaléas, perda de peso, anorexia, epistaxis. Nuunea houve perturba
goes intestinais de constipacdo ou diarréa, Urina bem, sem dores,

Nos seus antecedentes pessoais nada ha a assinalar de mpor-
tancia. Nos antecedentes familiares a doente nos informa ter seu pai
morrido de uma “ferida ruim” (sie) na regido froutal que foi opeiada
diversas vezes e sempre voltaya,

Passando ao exame da regido doente notamos a existéueia de
um tumor de grande tamanho, de forma ovoide, ocupando todo o flan-
co e fossa iliaca diveitos, estendendo-se em divecao i linha wediana qua-
siaté ao umbigo. Era um tumor duro, aflegmasico, fixo, nao acompa-
nhando os movimentos respiratérios, indolor, nio aderente i péle. Nao
havia wma linha de separacao nitida entre o tumor ¢ a asa do iliaco.
Aparellios circulatorio, vespiratério, digestivo, genital, urindrio nada
mostraram de maior, Nio havia gangliog hipertrofiados nem wa vizi-
phanga do tumor nem a distineia. Bago normal,

Exames complementares: Exames radiologicos — Grosso intes-
tino normal. Uma urogralia aseendente bilateral, mostroun wm rim nor-
mal a esquerda, um ureter desviado em direcao a linha mediang assao
como deformacoes da imagem pliélica (pequena hidronefrose) a diveita.

Exame comum de urina: Tracos nitidos de albumina e leves e
pseundoalbumina. Piina. Muitos cristais de oxalato de edleio, Uélulas epi-
teliaiy pavimentosas. Varios piocitos, bacteriuria abundante.

Exames de sangue: uréa — 0,250% ; creatinina 2 nml:
0% ecloretos — 6.318 p. mil (em NaCl); e¢léro globular — 1,988 p. mil;
cloro plasmatico 3,479 p. mil; coeficiénte eritro-plasmitico 00,54 ;
reserva alealina — 64,5 volumes de CO*9% de plasma.

Procurando estudar melhor o caso e ja com a experiéneia da ou-
tra doente que tiveramos 1 més, viemos a conhecer o sinal de Hesse.
Como suspeitassemos de um sarcoma refro-peritonial procuramos en-
contrar na perna diveita de nossa doente a triade de Hesse. De [ato,
pela simples palpagio, nofava-se estar esta perna muito mais quente
e muito mais séea do que a outra, O reflexo pilo-motor estava abolido
completamente, mostrando-se bastante vivo no outro membro. Isto nos
dava a certeza de se tratar de um fumor retro-peritonial em fase ja bas-
tante adeantada, tendo destruido o simpético lombar,

Em 13/11/38 foi nossa doente operada pelo nosso chele Dr AL
Bica de Medeiros, por noés auxiliado. Encontramos um grande tumor
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da regifo retro-peritonial, inteiramente fixo, aderente ao iliaco, abso-
Intamente inextirpavel. Um pequeno pedaco foi retirado para biopsia.
Esta, feita oracas 4 gentilésa-do Instituto de Anatdomia Patolégica do
Dr. Waldemar Castro, deu o seguinte resultado:; "Os cortes demons-
tram que se trata de um processo blastomatoso, e carater invasor e
destruectivo, formado a custa de mma associacio de teeido conjuntivo
jovem, com tecido conjuntivo adulto. Diagnostico: FIBRO-SARCOMA™.

Estava assim confirmada nossa hipdtese e comprovado tam-
hém o valor do sinal de ITesse.

Sirvam estas duas observaces para as seguintes conclusoes: o8
sarcomas retro-peritoniais, ainda que rarvos, devem sempre enfrar em
linha de conta no diagnostico de certos casos dificeis e de sintoma-
tologia dubia. A julgar pela nossa segunda observacio (agsim eomo
por outras de autores alemfies e russos) temos no sinal de Hesse um
siemento de valor para nos auxiliar néste diagnostico, imformando-nos
ufio g6 da séde da lesfio mas ainda da fase em que estd na sua evolucao.
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9Nlal sub-occipital.
‘Gratamento cirurgico em paciente morfinomana
por

Cesar Aoila
Docente da Faculdade de IMedicina de <. Alegre

Hstavamos, no ano de 1938, de passagem por c¢idade do plana-
fo serranc do Rio Grande do Sul quando fomos chamados em conferén-
cia por distinto coléea pava ver um caso ja de ha muito reputado per-
dizlo. Eneontramos, ent dectbifo dorsal no leito, mulher emagrecida, con-
tendo com ambas as maos a cabeca que era séde de bruscos movimentos,
provocados por confraturas musculares. Acabira de rveceber d6se orande
de morfina que sistematicamente vinha nsando, ha varios meses, diversas
vezes a0 dia. Chamava desde léeo a atenciio a energia excepeional desta
pobre doente que pedia insistentemente intervencho decisiva para sen
caso, sueeifando-se a todos o8 riscos e sofrimentos e mesmo a mais qm
INS1C 880,

Era uma brasileira. descendente de italianos, branca, solteira, c¢om
36 anos de idade, e que ha quatro anos comegou a sentir dores na regifo
siub-ocipital e a notar que a cabeca assumia posicoes defeituosas,

Desde entao, sen estado vém-se agravando confinnamente a es-
peito de todos os Lratamentos a que foi submetida: injecoes de ouro, de
tuberculina, imobilizacio em minerva cessada, efc, ete. Mostrou-nos cépia
enorme de exames de laboratorio e de radiografias. As opinides todas
combinavam quanto ao diagndstico: mal de Pott sub-ocipital,

Ao exame, dificnltado pelos sinfomas doloresos, encontramos exa-

gerada a mobilidade do seemento cefalico, forte dor & pressio em toda
regifio cervieal, contratura dos miseulos do pescoco e alguns efnglios
palpavels supraclaviculares, Empastamento das regides cervical poste-
rior e ocipital. Instada a tomar posicio sentada, com esforeo ingente,
sofrendo dores cruciantes, seeurando a cabeea com ambas as mios, con-
seouin fazé-lo a despeito o exagéro, agora perfeitamente notado, da hi-
perextensao do segmento cefalico,

Nas radiografias, processo destrutivo do atlas e comprometimento
do axis,

HILSTORI'CO

Fm 1779 ¢ 1783, Percival Pott mostrou as relacies entre as lesfes
Gsseas e nervosas. Mais tarde, Delpech e Nélaton provam a matureza tu-
herculosa da afecefio. Vitor Menard., em 1900, escreve magistral deseri-
cao gue, ao lado de trabalhos mais recentes, de I8, Sorrél ¢ Mme, Sorrél-
Dejerine, parecem ser o que ha de mais preeigo e mais completo no assnnto,
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O tratamento do mal de Pott, como de outras tuberculoses cirir-
gicas é que tem varviado grandemente. Do tratamento mutilante da éra
das resecgoes — que s6 nao iam até o mal de Pott por sua localizacio na
colnna vertebral — passamos para o fratamento conservador sistematico
e dai para o periodo das artrodéses extra articulares e, mais moderna-
mente ainda, para as infervencoes locais de Robertson Lavalle,

ETILOGTA

O mal sub-ocipital & mais raro do que outras localizagoes verte-
brais da tuberculdse e entra mas estatisticas com percentagem préxima
dos 2%. B’ muito raro nas criancas menores e se torma mais comum 1os
jovens, para faltar qunasi absolutamente nos adultos, como no caso em
aprego,

4 ANATOMIA PATOLGGICHA

O atlas possiie quatro articulacées, com duas inferlinhas: inter-
linha ocipito-atloidiana com as articulagbes direita e esquerda e interli-
nha atloideo axoidiana, da mesma forma com duas articulacdes simétri-
cas laterais.

A interlinha geralmente mais atacada ¢ a atloideo axoidiana.

O jmal sub-ocipital pdde ser uni ou bilateral conforme ataca as
articulacoes de um s6 lado on e ambos,

A uleeraciio compressiva” de Lannelongue condiciona as luxa-
¢oes patoldgicas que derivam de um duplo mecAnismo: esmagamento yer-
tical do eorpo vertebral e deslizamento para frente. Rsse esmaganento
€ tanto mais precce quanto mais casesso fér o processo (que, em casos
graves, pode ser primariamente caseoso,

Em nosso caso nio havia luxagio patolégica que se notasse e sim
desvio em bascula, para cima, do axis. O outre desvio atloidiano. fise
primeira da luxacio, ¢ o desvio “em gaveta” para frente.

O griu e a rapidés dos resvios condicionam a sintomatologia ner
vosa. Quando lentos, a compressiio ¢ mais bem tolerada, guando bruseos
poédem produzir disturbios gravissimos. A paquimeningite externa ea-
seosa & por si 86 capaz de determinar acidentes de compressio medular.
A ela seguem os abeessos ossifluentes que, no mal sub-ocipital, pédem
ser abeessos frios retro-faringeus. As adenopatias acompanham a evolu-
¢iao da moléstia.

SN AR O T N 08

Primeiro periodo — A dér comumente ¢ ifue primeiro ¢hama a
atencdo. Nevralgica, irradiando-se para o ociput, orelhas, regides paro-
tidianas, pescoco e espaduas, provocada pelas compressoes do tubereu-
loma inicial e das adenoptias,

A contracio muscular & reflexo de defesa da dér.

Ha um empastamento constante da regido, mais ou menos, extenso,

O caminhar é cuidadoso em atitude de quem equilibra a cabeca
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que se mantém rigida, em hiperextensao. sem movimentos de rotacdo la-
teral; o olhar para o lado obrica a movimentacio de toda a ecintura es-
capular como se fratasse de um boneco sem arficulaciio a ésse nivel,
Segundo periodo — No fim de trés a guatro meses aparecem si-
nais de luxagao lenta, & o coméco do segundo periodo. A ecabeca roda
para o lado do maior desgaste e ha uma aproximacio do gueixo ao torax.

No caso que discutimos, pelo contrario, havia hiperextensao, com vefle-
xao para tras e rotacdo para esquerda. O arco do atlas se podera sentir
pelo toque faringeo.

Terceiro periodo — Compressao do neuro-eixo. Complicacio rara
que obscurece grandemente o progndstico da afeceiio. A compressido brus-
¢a pode ocasionar morte fulminante.

Ombredanne sintetiza com clareza o assunto: "Existem casos en
gue a morte sobrevem de maneira fulminante. Tal o desse soldado gue,
fransportado numa padiola, deixon repentinamente penderem os bracos
inertes, estava morto. Um rapaz suféea ao deglutir, outro eai fulminado
gquanco um companheiro lhe bate mas costas,

"Sem ser tdo brusca péde vir muito rapidamente. Por ocasiio de
mudanga de atitude, de gesto aparentemente inofensivo, bruscamente os
guatro membros se tornam inertes; o doente niio tarda a se cianozar; a
asfixia faz progressos rapidos e o drama termina em poucos minutos ou
em algumas horas.



132 ARQUIVOS RIO GRANDENSES DE MEDICIN A

“Nas criangas tratadas em deciibito horizontal, os acidentes de com-
pressao evoliiem mais lentamente.

Bstes acidentes sio na  maioria das vezes paralisias traduzindo
compressao das pirdmides bulbares. Por vezes. a paralisia dos membros
superiores precede a dos membros inferiores, o (que ¢ evidenfe se nos lem-
brarmos das disposicdes das fibras motoras a éste nivel. I3’ provavelhmente
também porque o plano das fibras sensitivas ¢ mais posterior do que o das
fibras motoras, que as anestesias <6 aparecem depois. Quando a com-
pressio ¢ lateral, a anestesia ¢ na maioria das vezes eruzada conl 8 para-
lisia unilateral, o que parece indicar (que o ponto de compressio se faz
acima o nivel de cruzamento das piramides,

"Existem também sinais de compressio dos nervos bulbares, in-
fluénciados em seus nicleos ou em suas emeroéncias, () nervo mais oo-
mumente atingido ¢ o erande hipoglosso, cujas fibras ao nivel de sua
emergéneia sio também as mais expostas: dai os distarbio (da nalayvrea o
da deglutigdo por inéreia da lingua. Assinalamos também os distarbios
dos territorios dos Geulo-motores, do pnenmogastrico ¢ do espinal. Oy dis-
fnrbios asfixicos aparecem e se aoravam e sio Gles que levam o doente
em plena lucidez.”

Em nosso caso apenas finhamos o exacdro dos reflexos.

DI AGNOSTECO

Excluidas a artrite cervieal ¢ a sifilis. o sindronmo nao deixa di-
vidas gquanto ao diagnéstico.

PROGNOSTICO
Wl
O progndstico, como vimos, é sombrio. Mas, a aravidade aos pou
cos se dissipa 4 medida que nos afastamos da época dos acidentes da lu-
xagao. Broca acha o mais curdvel dos males de Pott.

No caso em apréeo o prognéstico era péssimo dado o erande en-
fraquecimento da doente, proveniente principalmente das altas déses de
morfina, ja habitnais, Nenhum tratamento déra resultado. Nio tinha
porém sido tentado o meio terapéutico perfeitamente indicado: « artro-
dése por enzerto,

TRATAMENTOQ

O tratamento do mal sub-ocipital do adulto é unico — excetuando
0 processo de Robertson Lavalle — a artrodése por enxerto, com ponto de
apbio ocipital e nas apofises espinhésas das vértebras cervicais.

A eolocacio classica do enxerto & o processo de Alhee que firma
a sintese nas apofises espinhésas fendidas ao meio. em calha.

Preferimos, no caso presente, dada a grande mobilidade do se
amento cefdlico, para evitar quanto possivel traumatismo bulbar no mo-
mento de criar o leito nas apofises, a modificaciio de Leon BERARD.
fazendo néo como ésse autor um leito ao lado das lAminas vertebrais e
sim na face lateral das apoflises espinhésas. -

A operagio foi executada sob anestesia local no Hospital Sto. An-
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fonio de Caxias. Foram nossos auxiliaves o professor J. (. Gomes da
Nilyeira e o Dr. F'racasso. Anestesia local da regifio tibial esquerda e da
face posterior do pescoco e oeipuf com infiltracio de novocaina a meio
por cento con algnumas gotas de solucio milesimal de adrenalina. Re-
firada de wm forte enxerto tibial. Preparacio do leito lateral direito
compreendendo o descolamento sub-periostico do ocipital com avivamento,
e das faces laterais das apofises cervieais de IT e a VIL. Colocacio do
enxerto que Fol fixado com categi lento N. 4. Fechamento da ferida com
erina. Colocagio de uma minerva de Celona. Doze diag apos foi reti
rado o aparelho por causa da supuracao da ferida ceryvical. Na mesma
ocasido foram refirados os agrafes da ineisdo da perna que estava per-
feitamente bem. Imobilizacao da cabeca e pescoco com talas. Curativos
com oleo de figado de bacalhau. Cicatrizacio muito lenta. Apds einco
meses, refirada da parte alta do enxerto que incomodava muito.

(O estacdo local atual estd representado na radioerafia. A doente
tendo melhorado das dores 6o depois da artrodése, abandonou o usoe da
morfina,  Atualmente (1940). esta perfeitamente restabelecida, engordou
cerca de 20 guilos ¢ refomon suas ocupacoes quotidianas e fem, como
resto do incéndio, a anguildse providénceial e euradora.

Eis pois, um caso muito interessante dadas as condigoes preearis-
simas da paciente e o resultado da terapéutica indicada.



Socieddde de YJledicina

Seitura do Relatoério
O Dr. Glorencio Ygartia eleito Socio Aonordrio

Realizou-se, no dia 5 de abril a sessdo da Sociedade de Medici-
na de Porto Alegre.

O dr. Florencio Yegartua, ex-presidente, ao terminar o seu man-
dato, correspondente ao periodo 1938-1939, leu o secuinte relatério:

“"Presados colezas

Apds dirigir pelo lapso de dois anos, os destinos da Sociedade
de Medicina, chego ao termo do men mandato plenamente satisfeito.

Durante eéste longo periodo de atividade cientifica, a dedicacao
infatigavel dos companheiros de diretoria, a brilhante colabo ragan  dos
consoeios, o valor real das sessdes realisadas, o interesse que em geral
despertam as nossas reunioes e o esedl de clentistas nacionais e estran-
geiros que, com notavel cabedal clentifico participaram em reunides ex-
traordindrias, as publicacoes regulaves e acrescidas de valiosos fraba-
lhos nos "Arquivos Rio Grandenses de Medicina”, representa para mim
um conjunto magnifico, um justo orgulho, que exalea eloquentemente,
0 prestigio sempre crescente desta instituicfio médiea,

Foi invariavelmente nossa diretriz realizar, com esforco e devo-
tamento o proseguimento da obra prandiosa efeluada pelos nossos an-
tecessores desde os primeiros dias da fundacdo, por Villanova e seus
continuadores que foram: — Sebastidio Ledo, Olinto de Oliveira, Sar
mento Leite, Protasio Alves, Deoclecio Pereira, Anes Dias, Jacinto Go-
mes, Otavio de Souza, Tomas Mariante, Gabino da Fonseca e Mario
Totta.

Tivemos também oportunidade de apreciar gue uma série de
conferéncias, de trabalhos cientificos em todos os setores da medicina.
numeroso material de observacdes elinieas, trabalhos de alto valor e
destaque tendo, muitos deles, enorme repercussio nos centros culturais
do pais e do strangeivo. Basta citar as conferéncias levadas a efeifo
pelos nossos associados nas reunices de 1939 e que assim se podem si-
mariar

Prof. Alvaro B. Ferreira — Sdbre um caso de mexidema expon-
taneo no adulto; prof. Tomds Mariante — Tratamento cirtirgico das ne-
fropatias médieas unilaterais; dr. A. Santaiana Marcarenlas — S6hre
um caso de abeesso retro-faringeo por osteite sifilitica da colna cervieal:
dr. Rubens Maciel — S6bre o método de Robertson Lavalle, no trata-
mento da tuberenlése; prof. J. A. Vasconcelos — Consideracies sdbre
o Aponovrétomo; dr. Adair Biras de Araujo — Tratamento cirtrgico
da hipertensio arterial; dr. Enio Marsiaj —— Uma viagem de estudos &
Alemanha; dr. Hugo Ribeiro - Eritema pigmentado fixo; dr. Salvador
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Gonzales — Enteropatias segmentarias; dr. Méario Bernd — Caroteno
e tuberculése; dr. Salvador Gonzales-Odone Marsiaj — Sébre um easo

de érnia diafragmatica, gastro-entero-colica, secundaria a um ferimen-
fo por arma de fogo na base do hemitorax esquerdo; prof. Nino Mar
siaj — Sobre um caso de ileite; dr. Hueo Ribeiro — Granuloma vend-
reo; prof. Jaei Monteiro — Aspéetos do 2.° Congresso Americano e
Brasileiro de Cirargia, realisado em tulho de 1939, mo Rio de Janeiro;
prof. Ulises Noncai — Perspectivas da luta anti-tubeculosa no Brasil;
prof. Gottfried Boehm — Gindstica na Medicina interna: dr. Salvador
Gonzales — A tleera piloriea; dr. Cesar Santos — Sindroma de Loef-
ler; prof. Raul Moreia — Afecdes por obstrucio gastro-intestinal ma in-
faneia; Iv. K. J. Kanan [seolidses congénitas por alecdes cangénitas;
prof. Florencio Ygartia — Sobre nm easo de paralisia infantil recen-
temente observado; dr. Salvador Gonzales -— Sobre varios casos de
anomalias numeéricas dos rins; drs. Carlos Osdrio Lopes e Salvador Gon-
calez — Trés casos de diverticulos do eséfago; dr. José Gomes — A
higtoria da Lepra e sua distribuicdo na superfieie da terra; dr. O. Cou-
to Barcelos Prova de resistividade aital; dra. Maria . Mariano da
Rocha — Sobre um caso de tubereulose ganglio-pulmonar infantil com
eritéma nodoso.

Convém ainda salientar gue, no ano findo de 39, como reflexo
da atividade desta Institulgao médica, foram realisadas 32 sessdes, 28
presenga (em média) por sessio — num fotal de 874 presencas no total
das sessoes deésse ano e 27 novos soeios,

Durante o periodo da minha primeira gestio. que foi de 1938
e o periodo da minha reeleicio. que foi o de 1939, verificou-se um total
de 63 sessoes — sendo que a média — de frequéneia por sessio, que era
em 1938 (e 23 presencas, passon em 1939 para 28,

Efetuamos uma série de sessoes extraorvdinirias, sendo algumas
em conjunot com a Faculdade de Medicina, que tiveram enovme reper-
cussdo cientifica, e, sempre neontramos nos seus divetores Saint-Pastous,
Marques Pereira, Freitas de Castro e Raul Moreira um dedicado apoio
recalcado pelo prestigio ¢ colaboracio pessoal em favor da maior efi-
ciéneia e solenidade das conferéncias empreendidas por eminentes eien-
tistas eujos nomes ¢ sempre grato citar: Volhard, Arruga, Hubsechmann,
Montenegro, Surraco. Pitanga Santos, Bohem, Herrera y Ramos, Pur-
riel, Stajano, Lassérre, Warnac, Buengeler, Marquez Lishda, Pinleiro
Guimardes, Mirio Braga Abrew. Lodi, José M. Gomes e Miguelote
Vianna.

Os "Arquivos Rio Grandenses de Medicina”, publicacio oficial
da Sociedade, abracaram execelente ntimero de trabalhos, dos guais mui-
fos encerram um grande valor clentifico, seja por seu cunho original,
seja pela equibirada cultura médica de seus relatores.

Enumerar os dados, que se relacionam com os nossos 7Arquivos
Rio Grandenses de Medicina”, ¢ sentir o que afirmo e comprovar nos
periodos de 1938 e 1939, uma intensa vida cientifica e soecial, cujo re-
flexo devéras sugestivo assim se exteriorisa: 24400 exemplarves, e 64
frabalhos originais publicados na nossa revista.

O infercambio nacional e internacional foi intenso. Ixpedidos
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para 26 embaixadas no estrangeiro. Intercambios, BrBasil 99, Argen-
tina 22, Urunguai 6, Mexico 13, Cuba 10, Colombia 3, Dinamarca 1,
Hguador 1, Venezuela 1, Bolivia 1, Clanada 1, Hstados Unidos 6, Bél-
gica 3, Itilia 11, Portugal 3,Lituania 1, Japio 1, Franca 15, Noeruega
1, Alemanha 7. Na atualidade estamos com um intercambio cientifeo
bem elevado e expressivo, pelo valor e conceito das revistas médicas,
perfazendo um fotal de 247 intercambios no pais e no estrangeiro,

O patrimonio social vai em marcha ascendente e serd suliciente
observar que ao assumir a presidéncia era de 19:518%000 em 31-12-1937
e, atualmente, ao entregar a divecio desta entidade medica, & de
28 4494500, apesar de wma série de gastos efetuados em melhoramentos
e progresso sempre ascendente de nossa Instituicdo médica.

A7 cada dia que passa, ¢ sensivel o progresso em todos os sefores
da Sociedade, seja na parte ceondmica, seja na social e intelefual,

A nova séde, gque pertense a Sociedade de Medicina e ao Sindi-
cato Médico do Rie Grande do Sul que tem na sua direcao o ilustre eo-
léga Leonidas Escobar e gue hoje inauguramos, realea e confirma, de
maneira elogquénte, o gue acabo de afirmar e percebe-se seu custo gue
estamos confortavelmente instalados.

Uma série de amplas salas parva as nossas conferéneias, fraba-
lhos cientificos, salas para reunides soeciais, direcao téenica e no que se
relaciona com os jogos recreativos, a bibliotéca cada vez mais envigue-
cida com livros e revistas cientificas e para as realisagoes eficientes de
todas as nossas atividades estamos nao s6 amplamente instalados sendo
ainda coc completa aparelhagem cientifica e de organisacio, de confro-
le e de eficiente administracao.

Estamos pois com wma séde social, onde as visitas dos coléuas
—— pacionals e estrangeiros — encontrarao um lugar de reunido proprio
e que condiz com a cultnra e nivel soeial da classe. Na verdade ainda
iremos para um future proximo em que a nossa séde, as nossas instala-
goes e nuamero de associados assegure a nossa independéncia economica
e eompleto triunfo cientifico e desta maneira se refletira nos grandes
melhoramentos, conforto e destinos da Soeiedade Médica. Podemos di-
zer que o Sindicato Médico e a Sociedade de Medicina vio rvealisando
as suas finalidades em franea evoluedo.

A colaboracio eficiente e a grande dedicacio que ercontrei nos
companheiros de divetoria, é preciso que figurem bem manifestas —
pum reconhecido agradecimento, porgue foram batalhadores esforgados
a prol do maior prestigio de nossa Instituicio Médica.

A’ dedicagio e ao trabalho eficiénte realisado pelo secretério co-
léoa Salvador GoGnzales e do tesoureiro Antéro Sarmento, quero ma-
nifestar, especialmente, minhas expressoes de reconhecimento.

B’ necessario também destacar o erande colaborador e dedica-
dissimo  divetor téenico dos TArquives Rio Grandenses de Medicina”
e administrador e gerente da parte economica de nossa Sociedade, que
& o sr. Almanzor Alves, que ja congnistou nm lugar d destague em nosso
meio, pela obra grandiosa de trabalho, dedicacdo e perseveranca por
tudo que se relacioma com a projecao e engrandeimento de nossa So-
ciedade de Medicina.
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() noso auxiliar, académico de Medicina, Fernando Alves, tam-
bém, realizon trabalho meritério.

Ao ferminar éste rvelatério quero consignar palavreas de ecarinho,
¢ de gratidao a fodos os eolégas que colaboraram conoseo e prestigia-
ram a Socledade, nos dias em gue me foram confiados os seus destinos,
e posso afirmar-vos que, com os companheiros de diretoria nio medi sa-
crificios para semipre prestigiar e engrandecer o seu nome e ao entre-
gar o mandato ao ilustre coléga Hugo Ribeiro, cercado de excelentes
companheiros de direciio, fenho a certeza que, com a sua intelietueia,
ciltura e perseveranca, realizardo obra util e meritéria gne repereuti-
ri em enorme beneficio da nossa Instituicio e da nossa classe médiea
e eeral”

A segnir, o tesoureiro dr. Antfro Sarmento proceden a leitura
do balancete, que foi aprovado.

Por proposta do dr. Lupi Duarte e por aclamacho, foi eleito
o dr. Ilorencio Ygartua socio honorario da Sociedade de Medicina,
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Atas

Ata da sessfo realizada a 5 de Abril de 1940,

Aos b dias do més de Abril de 1940, em sua séde e sob 2 presi-
déncia do Dr. Hugo Ribeiro, reuniu-se a Sociedade de Medicing em ses-
sdo ordinaria, tendo comparecido grande niimero de sécios e visitantes,
como consta do Livro de Presencas. Abertos os trabalhos pelo presi-
dente, o 1. seeretirio leu a ata da sessio anterior, que for aprovada
sem discussao. Passando a leitura do expediente, foi lido um oficio do
Sr. Secretario de Hducacfo e Saude Pablica, apelando para a Socieda-
de no sentido de colaborar na “Nessio Preparatéria da Conferéncia
Nacional de Eeonomia e Administracio”, ¢ o oficio de resposta, .o an-
sando 4 ordem do dia, foi dada a palvra ao -Prol, Floreneo Y gariua,
que apresentou o relatério da sua gestio. A seguir o Dr. Antéra Sar
wento, tezoureiro da diretoria anterior, 1& o balanco demonstrativo da
sua administragdo. Em continuacio o Dr, Coradino Lupi Duarte pé-
de a palavra e propde que a casa aclame o prof, Ygartna sécio honorario
.da Sociedade de Medicina, o que ¢ aprovado entre pelmmes, O .prod.
Ygartua agradece a homenagem de que foi alvo ¢ o Sr, Presidente, agra-
decendo o comparecimento dos presentes, encerrou a wessiio, Do gue
eu, Rubens Maciel, 1.2 secretario, lavrei ésta 4ta que assino com o presi-
dente.

(a.) Rubens Maciel
, (a.) Hugo Ribeiro

Ata da sessdo realizada no dia 12 de Abril de 1940.

Aog 12 dias do més de Abril de 1940, em sua séde e sob a presi
déneia do Dr. Hugo Ribeiro, reuniu-se a Nociedade de Medicing de Por-
to Alegre em wmessio ordinaria, tendo comparecido erande nimero de
s6c¢ios como consta do Livro de Presencas. .Abertos os trabalhos pelo
Sr. presidente, o 1." secretiario leu a ata da sessdio anterior. Posta em
discussdo a ita, o dr. Eiras de Arvaujo péde a palavea e lembra que del-
xara de figurar em ata o seguinte trecho; “ A seguir fez uso da palavra
o dr. Eiras. de Araujo, pedindo gue fosse inserido em ata um voto de
louvor ao Sr. Almanzor Alves, a cuja atuagio dedicada e incansivel
muito ficou devendo & Sociedade de Medicina ¢ do qual ainda muito
éla esperava no ano atual e nos futuros. Com uma salva de palmag tol
tal vito aprovado™. Com ésta retificacio, foi a Ata aprovada, Nio ha-
vendo expediente, passou-se & admissdo de novos mécios, sendo pro-
postos o dr. Tasso Vieira de Faria, pelo dr. Rubens Maciel e o dr. Daniel
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Lieite Szabo Grimwald, pelo dr. Pedro Sirdngelo. O dr. Carlos Carrion
péde a palvra e 1& um retrospeto histérico da nossa Sociedade, desde a
sua fundagdo, terminando por pediv que de algum médo se h[_zim.‘lmgm-
en o8 ]}!{-'n'l(lt‘llT{‘H das divetorias passadas. 0. sr. presidente da por apro-
vada a proposta, exlicando que a dirvetorig cogitard da férma dessa
homenagem e apéla para o dr. Carrion no sentido de que complete o
seu trabalho, transformando-o numa verdadeira histéria de nossa So-
ciedade. Péde a palevra o [h‘, Ricaldone, Lembra o Falecimento, | em
Génova, a 11 de Mar¢o p. p., de Eduardo Maragliano e, recordando
figura do grande pioneiro l|rl luta anti-tuberculosa, péde que a Socie:
dade lhe preste uma honmenagem ¢ que ésta seja tmrmnmula a famiiia
do insigne desaparecido e 4s instituiches mull(.(m que deéle receberam
orientacda ou assisténeia. A proposta é apro vada, ficando os sdeios um
minuto de pé e em siléneia, como homenagem ao Mestre italiano. Pas
sando & ordem do dia, o sr. presidente deun a palavra ao prof, Tomaz
Mariante, que leu o seu trabalho .sobre .“Dois casos de sindrome do
Ayerza-Arvrilaga”, Comentaram o traballio o prof, Ygartua, o dr. Ru-
bens Maciel e o prof. Bavcelos Ferreira; falou a seguir o autor, encer-
rando a diseussdo, Seguiu-se com a palavra o dr. Madeira da Rosa, que
expos o seu trabalho sobro * Epitelioma atipico da tireoide”. Comentoun
o trabalho o dr. Salvador Gonzalez; o autor encerron a discussio. Fi-
nalizando, o dr, Hai\'zulm- Gonzalez expoe um caso de “Cancer do colon
descendente”. O dr. Osorio Lopes comenta e o autor encerra a discus
sao. KB como naf.lu mals houvesse a tratar, o sv. presidente, agradecendo
0 comparecimento dos presentes, encerrou a sessio. Do que eu, Rubens
Maciel, 1." secretirio, lavrei ésta 4la e assino com o presidente,

(a.) Rubens Maciel

(a.) Hugo Ribeiro

Ata da sessiio realizada no dia 26 de Abril de 1940.

Aos 26 dias do més de Abril de 1940, em sua séde e sob a pre-
deéncia do dr. Hugo Ribeiro, reuninse a Sociedade de Medicing de Por-
to Alegre, em sessao extraordinaria, tendo comparecido grande ntumero
de sécios como consta do Livro de Presencas, Abrindo os trabalhos o
sr. pregidente declara dispensar a leitura da ata ¢ do expedie nte, fazen-
do lér apenas uma carta dirigida pelo prof, Anes Dias 4 h:_n_-n.nl'ld{_-., L
qual aquéle professor agradece, com palavras de amizade, a homena-
gem que lhe vai ser prestada, ecomo ex-presidente na nossa Sociedade.
A seguir o sr. presidente faz a apresentacio do prof, Antonio Prudente
de Morais e céde a palavra a éste. O prof. Prudente de Morais profere
sua anunciada conferéneia sobre “Cirnrgia estética”, com projecao de
namerosos diapositivos dos seus resultados operatérios. Ao lerminar
o autor foi aplaudido com forte salva de palmas. B como nada majs
houvesse a tratar, o sr. presidente, acradecendo o comparecimento dos
presentes, encerrou a sessdo. Do que eu, Rubens Maciel, 1.0 geerefirio
layrei ésta 4ta e assino com o presidente,

{a.) Rubens Maciel
(a} Hugo Ribeiro
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Ata da sessdo realizada a 30 de Abril de 1940.

Aos 30 dias do més de Abril de 1940, em sua séde o sob a presi-
déncia do dr. Hugo Ribeiro reuniu-se a Sociedade de Medicing de 16r-
to Alegre, em sessao extraordindria. I'resentes os professores e medicos
mtegrantes da embaixada médica uruguaia ora em. visita a Porto Ale-
gre, grande nimero de sécios, colégas e estudantes de Medieina, con-
torme consta do Liveo de Presengas, o sr. presidente dew inecio aos
{rabalhos, saudando os golégas urugualos. Dispensada a leitura da
ata e do expediente, passou-se & orvdem do dia, dando o sr. presidente
a palavra ao prof. Velaseo Lombardini, que abordou o téma = Perspeti-
vas radiolégicas del mediastine”, trabalho que foi muwito aplaudido,
Jum segundo lugar falon o de. Enrigue Anaya, cujo trabalho versou
sobra “lnsuliciéneia suprarrenal cronica y embarazo™, Posto o assunto
el diseussiao, feceram comentarios sobre o mesmo o prof. Barcelos
Ferreira e os drs. Rubens Maciel e Salvador Gonzales; encervando a
discussio, falou o dr. Anaya, A weguir falon o dr. José Hstable sobre
“Ageion de la emetina sobre el musculo estriado”. Néao havendo gueut
desejasse diseutiv o assunto Foi dada a palavrea ao dr. Agustin Gorlero,
que dissertoun sobre “La Férma tumoral de las metastasis Gseas”. Nio
sendo o assunto discutido, seguiu-se com a palavra o dr. Nino Marsiaj,
que falou “Sobre dois casos de granulia fria”. Posto o assunto em dis-
cussiio, usaram da paldvra os profs. Garveia Otero e Barcia, cabendo ao
dr, Nino encerrar a disenssao, 10 como nada mais houvesse a tratar, o
s presidente, agradecendo o comparechmento dos presentes, encerrou
a sessio. Do que eu, Rubens Maciel, 1. secretirio, lavrei ésta ata e
assino com o presidente.

(a.) Rubens Maciel
(a.) Hugo Ribeiro

Ata da sessio realizada a 3 de Maio de 1940,

Aos 3 dias do més de Maio de 1940, na séde da Faculdade de
Medicina de Poérto Alegre e sob a presidencia do dr. Hugo Ribeiro,
reuniu-se a Sociedade de Medicinag em sessdao ordinaria, tendo compa-
recido grande ndmero de séclog e convidados, bem como estudantes de
Medicina, conférme consta do Livro de Presencas. Abertos os trabalhos
pelo presidente e digpensada a leitura da dta e do expediente, foi dada
a palavra ao profl. Gareia Otero, gue dissertou sobre “El worazén en el
aleoholismo cerémico”. Comenton o trabalho o prof. Tomaz Mariante e
o prof. Garcia Otero encerrou a discussdo. Fala a seguir a dra. Maria
(. de HEstable, que falou so6bre “La constante de depuracién renal de
Van Slyke”. .Comentaram o trabalho os profs. Bareelog Ferreira, 1o-
maz Marviante ¢ Homero Fleek, o dr. Rubeng Maciel ¢ o prof. Gareia
Otero, encerrando a disessdo a Dr. Estable. Em tferceiro lugar falou o
dr. Enrique Anaya, sobre “Valér de la intradermo-reacion de Burnet
em la Brucelois”. Como nao fosse o trabalho comentado, seguiu-se com
a palavra o prof. Barcia, que abordou o téma: “Los sindromes radiold-
gicos gque permitem el diagndstico de sarcoma osteogénico™, traballo
entusiasticamente aplandido pela assisténcia, Falon por dGltimo o prof.
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Homero Fleck, que expdz “Dois casos de tratamento ciunrgieo da es-
thage duodenal”. fazendo o_dr. Salvador Gonzalez o eomentario da par-
te radiolégica. Comenta o trabalho o prof. Barcia. Dada a palacra ao
prof. Fleck para encerar a diseussio, éste declara desistir désse direi-
to para que as palavras do prof Ba reia fossem ag nltimas a ecoar na-
quéle recinto. B como nada mais houvesse a tratar, o sr. presidente,
agradecendo o comparecimento dos presentes encerrou a sessdo, . Do
que eu, Rubens Maciel, 1.° seeretério, lavrei a presente afta que assino
com o presidente.

(a.) Rubens Maciel
(a.) HMugo Ribeiro

Ata #ta sessao realizada a 17 de Maio de 1940,

Aos 17 dias do més de Maio de 1940, em sua séde e sob a presi-
déneia do dr. Hugo Ribeiro, reunin-se a Sociedade de Medicina de Por-
to Alegre, em sessio ordindria, tendo comparecido erande namero de
aéeios. conforme consta do Livro de Presencas. Abertos os trabalhog
pelo sr. presidente, foram lidas e apro radas as Atas das sessdes dos diag
12 e 26 de Abril p. p., lido o expediente - passou-se ordem do dia,
Falon inicialmente o dr. José Gerbase, expondo um caso de “Porogue-
ratose de Mibelli”; o dr. Hueo Ribeiro comenta. O dr. Huga Ribeiro
expoe a seguir “Um caso de pelada ofidsica de evolucao atipiea”. O
doutorando Enio Campos ocupa-se, a seguir, de um caso de “Pitiriase
vemdicolor acromiante”, que & comentado pelos drs. José Cterbase, Armin
Niemeyer e Hugo Ribeiro, encerrando a diseussio o doutorande Enio.
O dr. José Gerbase comunica um ecaso de “Queloide e vitilico”. que @
comentado pelo dr. Hugo, encerrando o dr. Gerbase a discussao. Com a
palavra o dr. Hugo Ribeiro 18 um trabalho soébre “TTm caso de hemolin-
foangioma da axila®”, que o dr. Gerbase comenta, voltando a falar o dr.
Hugo, para encerrar a diseussdo. Por ultimo o dr. Limpi Duarte refere a
observaedo de “Um caso de eritema pigmentado fixo”, sobre o que se
manifestam os dre, Gerbase, Armin Niemever ¢ Hugo Ribeiro. H eomo
nada mais houvesse a tratar, o dr. Hugo Ribeiro, agradecendo o com-
parecimento dos presentes, enmcerron a sessfio, Do que eu, Rubens Ma-
¢iel, 1.2 seeretario, lavrei a presente ata e assino eom o presidente,

(a.) Rubens Maciel
(a.) Hugo Ribeiro




Sioros nooos

SERVIDAO HUMANA

William Somerset Maugham

Tradugao de Antonio Barata

Edicao da Livraria do Globo

Porto Alegre — 1939

William Sowmerset Maugham, um dos maiores romaneistas contemporineos,
cujas obras foram lancadas no Brasil através das HEdieoes Globo, pom ‘*Histérias
aos Mares do Sul” e “Um drama na Maldsia”, — acaba de ter mais um livro fra-
duzide ¢ editado em portugués: “SERVIDAO HUMANAY — o romanee maximo,
ohra prima do famoso eseritor inglés ¢ considerada pela eritiea mundial
como um dos einco maiores romances déste séenlo, verdadeivo elissico da litera-
lura moderna,

“SERVIDAO HUMANAY & uma autobiografia sabiamente entrelacada com
fiegao, relatando aspéetos da luta pelo éxiio de um jovem inglés. As virias fases
desta narrativa formam um conjunfo harmonioso, wma histéria admirdvel, de
surpreendente realismo, lacida ¢ poderosamente arvebatadora, 1 o rvomance de
maior evidéneia na atualidade.

Perguntando um veporter a Irico Verissimo qual o romanee da literatura
universal de que éle gostaria de ter sido o autor, obteve a seguinte resposta, que
franscrevemos ao pé da letra: g

—SSERVIDAO HUMANAY, de Somerset Maugham, Porque é um romancg
denso, solido, de uma admirivel unidade. Porque estd cheio de problemas e con-
flitos humanos. Porque uma de suas personggens principais, Mildred, & dos (i
pos. mais vivos gue jamais wm ficeionista criou. B porque, finalmente, “SERVI-
DAO HUMANA? corresponde ao meu conceito de “romance’.

, A traducio desta helissima obra foi feita com rara felicidade, direfamente
do original inglés, pelo eseritor Antonio Barata., O volumoszo livro, com 700 pa-
ginas, ¢ o N.° 22 da apreciada “Colecio Nohel? — a cole¢in dos grandes livros
de famosos escritores — editada pela Livearvia do Glebo de Porfo Alegre. :

Considerando nao 86 a exeepeional heleza do romance, ¢omo também a an
siedade com que estava sendo aguarvdado em todo o Brasil, nao hesitamos cm
afirmar que “SERVIDAO HUMANA? constituirda wm dos maiores sucessos li-
terariog dos dltimos tempos.

DIARIO DUMA EXILADA RUSSA

Alia Rachmanova

Tradugio de BEster de Viveiros

BEdicdo da Livraria do Gloho

Porto Alegre — 1030

Alia Rachmanova, a consagrada autora de “DEs‘udantes, Amor, Tscheeca e
Morte” ¢ “A Fahriea do Novo Homem?” acaba de incluir mais um livro ma lista
de suas obras editadas em portugués: Referimo-nos ao “Didrio duma exilada russa”,

Nageida na Russia, Alexandra Rachmanova pertencia a burguezia, Por
ocasido da quéda do regime ezarista e o advento dos vermelhos sua familia fol
perseguida,

A histdria dos dias de terrer dn Revoluegio ¢ da fuga aventurosa de Alia
Rachmanova, encon ra-se em  sgeu  primeiro liveo “Estudantes, Amor, Tscheea e
Morte”.. Exilada em Viena, comecou sua luta pela vida, vendendo leife mo mer
cado de Naschmarkt, Sunas amargas experi

itneigs induziram-na a eserever sua pri-
meira novela — “Didrio de uma exilada russa”, — agora apresentada ao piblics
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brasileiro através de uma primorvosa traducio de Esther de Viveiros, diretamente
de original alemao “Milehfrau in Ottakring?”.

0 livro reune os difvios awcenticos da autora, logoe apos a sun expulsio de
Moscon. Nao foram objeto de nenhuma alteracio ou corte, fixando integralmente,
com empolgante naturalidade, sua historia dolorosa, o herolsmo de uma mulher
acostumada ao conforto e luxo, que se vé por uma reviravolta do destine dester-
rada para derra extranha, sem recursos, sem conhecidog ¢ ainda ecom 08 encargos
da aua familia, composta do esposo e filho.

Dostoiewski dizsse som muita sabedoria: 0 heroigmo (e um minuto, de uma
lora, ¢ mais faeil do gue a coragem silenciosa de da dia, Imaging a mondtona
uniformidade da vida guotidiama, eheia de dedieagdes que ninguem louva, de hes
roismos que passam despereebidos, sem despertar o inferesse de gquem quer que
seja por si, Aquele que continua a ser wm ente humano a despeito dessa plambea
atmosféra, 6 um herdi, em toda a extensao da palavra’.

B & a listéria heroica de Alia Raghmanova gque encontramos nas emocio
nantes phginas do “Didrio duma exilada russa”, — um empolgante livro com
985 piginas que a Livravia do Glebo de Porto Alegre editou. O volume faz parte
da 7Colecio Nobel”, estando eatalogado nessa série sob N2 21,

TRAPACEIROS EM ALTO MAR
Edgar Wallace

Edicio da Livraria do Globo

Porto Alegre — 1040,

Fdgar Wallace, — vei das novelag de mistério e pavor — acaba de ler mais
ama obra publieada pela Livraria do Globo. Trata-se de ““Trapaceiros em alto
mar”, uma exeelente traducio de Marques Rebélo diretamente do original ingleés
“The Steward”.

fiste lvro relata as estranhas ocorrenciag num dransatlantico, onde formi-
ga a costumeira turba cosmopolitn de passageiros postos em contacto numa inti-
midade que dura alguns dias. Todo grande navie transporfa o seu complemento
hahitual de meliantes e de trapaceiros, agindo laboriosamente nas suas idas e vin-
das sohre a vastidao dos marves. Edgar Wallace sempre pensou que ai havia nm
magnifico material, com quantidade suficiénte de sitnagoes para ocupar quando
fosse oportuno. Para o gaudio dos leitores de hoas novelas policiais, eonseguiu
de maneira brilhante realizar ésse intento, ¢ o vesultado & ésse livro qun altima
obra, — uma das mais emocionantes que jamais esereveu, ¢ que reune todo o mis-
tério, toda a emocdo e foda a imaginacio e espirifo que se tem o costume de as-
sociar ao nome de Edgar Wallace.

o

“Trapaceiros em alto mar” & o 27.° livro de BEdgar Wallace publicado pela

Livraria do Gloho om sua famosa “Coleedio Amarela”, — uma série extraordind-
ria de mais de 80 volumes que reune os mellores livros dos melhores antoreg de
novelas de crime, aventuras, de mis‘ério e romances de pavor, O volume tem 220
piginas de leitura poderosamente sugestiva, O honito desenho da eapa foi feito
por Bdgar Koetz. !
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Productos do Laboratorio de Biologia Clinica, Ltd

Medicados pela illustre classe medic:

Vitamina — Farinha alimentar por ex-
cellencia,

Néo-Vitamin — Tonico de extracto de
tfrutas e vegetaes.

Insulina — Diabetes.

Synergon A, B. ¢, — Blenorrhagia ¢
complicagies em ambos o0s sexos.

Fermento tridigistivo — Perturhacées
digestivas.
86ro Lipotonico (Mef) — Tonico do

systema nervoso. Ambos os sexos.
Sore Liposedative (Mef) — Tonico e

calmante do systema uervoso.
Ambos o0s sexos.
Ovariomastina — Dysmenorrhea (com-

primidos e amp.)
Glandula Pituaria — Inercia uterina e
intesbinal (compr. e amp.)

Lipocholepatina — Tuberculose (am- |

polas).
Cholepatina — Affeecdes do figado e
viag biliares.

@l. Thyreoide — Insufficiencia thy-
repidiana.

Cholelactina — Desordens intestinaes,

Encephalina — Tonico nervino (com-
pr. amp. e extracto).

Polyendocrinico — insufficiencias das
glandulas associadas,

Hemosplenina — Paludismo. Anemias
geral,

Pancreas — Tnsufficiencia pancreais
ca. Diahetes.

Renina — Diuretico por execellencia

(compr. e amp.)
Suprarenal — TInsufficiencia da gl, su-
prarenal.
Orchidan — Traqueza sexual (compr,,
amp. e extr.)
Extracto hepatico
hepatica.
Lipocarbisan (A, B. C.) — Byphilis e

Insufficiencia

suas manifestacoes.
Bismarsen — Syphilis e suas manifes-
tagoes.

| Quinoparsen — Impaludismo.

! Panlaxil — Prisio de ventre.

Biotoxil — Opotherapia associada nos
estados toxi-infeeciosos.

Iopepsan — Medicacio iodo-iodetada
peptonada em extracto poly-opoe-
therapico digestive glyeerinado,
Arterioesclerose, hipertensio arte-
rial arterites especificas
linphatismo e obesidade,

Thyroluteina — - Perturbacies da mens-
truacio.

Vaceinas “WRIGHT", ete., sate.

Nutrosan — Biscoitos caleificantes —
Caseinato de ecalecio e feculentos.
Alimentagio infantil além dos
seis mezes. No decurso de gravi-
dez e de amamentacio. Accio ali-
mentar. Fixacdo do caleio.

Vitamina — Injectavel. Bxtractos con-
centrados de vitaminas. A vita-
minoses, escorbuto, rachitismos, po-
Iyneurites. Enfraquecimento, con-
valescencga.

Bxtracto Hepatico — Injectavel. Opo-
therapia hepatica. Indicado nas
affeccOes hepaticas, da vesicula
biliar, dyscrasias hemorrhagicas
ete.

i Biocalelo — Opo-caleio-nucleino-phos-
phatado (granulado). Descaleifiea-
c¢do e desmineralisagiio de certas
toxi-infeegdes, periodos de cresci-
mento, convalescencas, esgotamen-
to mnervoso, affecgies osseas,

Toformil — JTodeto de urotropina ben-
zogodico. Arterio-esclerose, cardio-
nephro-esclerose, toxi-infecgoes,
syphilis congenita ou adquirida
tardia, rheumatismo, lymphatis-
mo.

Néohemosteno — Aunti-anemico inten-
givo e completo: Ferro — Cobre

— Poliopoterapia.

Direcgdo scientifica:

Or. Mario Dinheiro (Director) -

- I, Helion Dduoa (Assistente)

Depositos em 8. Paulo, Porto Alegre, Bahia e Recife
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