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3')--lnoculaQio de uma dose qua se Idrna I)yp6rtgi
Rica pda rapidez da incol'poragao.

4a)--Elnprego de d6so maid forte, ou m8smo i'dino '
culaQao de qdilquer dose em phase negaLiva.

5') -- Descut'alnento da observaQao do doente.

6') -- Aft'ouxamento da .discipline dos doontes

TUBERCULINOTHERAPIA

APPLIGAGx0 DA TUBERGULINA T. 0. B '.

NOTiGTA SOBRE ALaUNS aASOS QLiNiaOS
I') -- h/d esco/ha dos Cdsos

POLO
O el'ro oi'iginal na pratica da tuber'culinotllel'adia

adveio do i'enomo de seu fabio descobt'idol. .
Quando l<och asseverou que a inooulaQao .da tube.[-

bulose accolei'ava o prooesso do cui'a da ies80 tuber'culosd
a osperanQa ptomotLida luziu com tal fulgor que cogoU
todos os expel'imentadot'es. . -..

E foia det'rocalla nos sanatoi'ios, ot'iginand)-go assam
o descredito na tltet'apeuLica biologica .

Mas as Brandes verdades sendo lanQadas nao:: Haig
desapparocom. .'J'rinta amos doooneram o durante . silos,.
o. aporfoiQoamonto doostudo, ngo s6 do . agonto thitajbu.

fH.!==n ii:r:? I'n:=.W?m
dointo, mas oom baste segura . e inabalavol. .;

De facto so .oomprehendo quo se a.tuborcuiina:ago
em dada casa de um modo particular, pris quo a reacQaO

da aura dorivamais do paciento do quo do productoinjQc-
tado, ?zellz /odes os .castes sdo pczss oe;s de apl'ooe lar com
faZ //'a/az}2en/o. . .-. .

O aproveitatnento dependera, pols, do m lltiplas.con.

l@# £l$ 1W ? qE

DR. A. FONTES

O lugar dedestaquo que no ultimo decenio a pratica
hubei'culinica vem assumindo na clinica da tuber'culose

indira que, com a melllor .utilisaQao. hesse agents bioldgi-
co, tgo malsinddo.Foia .inBxPoriencia anterior, vao o cli-
nico reconhocendo nolte poderosa al'ma, eula applicaQao

dia adiasotorna menos restriota. -
-A opoca dos desastros past;ou dosde quo o clinics

iilHlii #h !:lin;
h:ro de clinicos ? pido }esuh6 s6montd as.prinoipaes :

4o)--Ma escolha dos cason.
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appt'oximada; .qa indicaQiio ou conti'a-indicaQiio da tlieia-
peuLica especintca . . : ....-':....::. ,.
r'u- omo se pudera esperar vantageni da applicaQiio da
ttlborculina eni unl caclleLico?

Gotno se podel'a daspcttat ' i'eacQao de cul'a em cano de
tul)erculose miliai ' }tgucla ?

Oue bai'reit'as podei'a opl)di ' o cliilico.f fus80 (luaiilio
elle aver invadido o parencliyina tlo. otgio ei.n. tal exton '
silo que su& funcQao se acl)e de facto annullada?

E entrotanto legiaes de motibun(]os engtossaratn.as
listicas iniciaes da tubeiculinoLlterapia,. tit]a e ]tavi(]a

condo tliernpeutica nlilagtosa e salvadora. Dos desasties
quo so succedetain .tlstabeleceu-se o .axioms contratlo :
KS6 apt'ovetta com o tl'abatnento tttberculinico aqLlelle

puja les80 tends espotlLaneatnente I,aia a curb. S6 a lly-
giene perinitte cui'ar a lesiio,

regiment s:lnhtoiial coin o repouso absoluto, a sni-
per-alimentaQao, a ongort]E\ aitificia] s8o as arenas COLI (]ue

a ll)etapcuLica coiita e tl Lubetculina atiiada a uin pl:ano
secundtllid, poi ' complacencia se dizia, f'avoiece a eliini-
naQao do tccido tuberculoso, illas, na ti)aioria cios cason

pray:l)a ivana kinda esse postulaQo do elmo dero])servaQlio:
Assam succedia nos. (basos de etnpt'ego do doses mal

estabelecidas e, Hilo s6 isso, usad:\s em occasi6es Idol)
pol'Lunar. \rien'ain as. regias ot'ieittadoi-as da fherapeuttca
tlibei'culinica, e, {\indtt que eln limited esLieiLos, que sO o
ciiteiio do cliitipo e exl)ei'inienlador podem amps.iat ', pou-
de.se est.abelecei o i?lodtl.s agelzdt que petnlitLiu alargai ' as

possibilidades de applicaQiio.

messes castes, lima- dose inicia]. atta p6(]e din s6
detoiminai ' nos doetttes uma i'eacQiio qlolenLa e pot. 'loitse-

::=:} F::.r ';i:l:: ' ;, £:::: ?.:l::=T :; : .'.!' :.\'.\!:! : = '£: :.J=
illeiito com dose itlfiiliLesiiilal.

f\ escoilia (la L16so inicittl (love Dais sel m:lxiina I)te '

occupy(}ao do clitlico (lue a piotlut-aizl plos cason 'em que :\
llypei'sensibilidade I)at'eQa piovavel ett.Lre os limites de I
decinlo millesimo cle trill igtamina a 25 decitnos inillesitnos
de rnilligr

De uin lnotlo gerd n50 havel'f faso alguin. que sega
desfuvoiavelnleiite init)i'egsionado I)oi ' uina dose in.tei 'me-
(]ia a essen linliles .

Polo coiiLiaiio, communletite se observit info.uencia
heHeHe:t ct)lll apl)licaQao (le discs lila climinulas.

I,' i) till : s : cl(liLIa tla seguinte Qbsel'vaQao.:
1}. N. bl. 'l'ub. ganglionar. Sub-debi'il.. Adenopathias

cel'vicaes, atlei)ol)atliia liilar, adeliopathias inguinaes.
R. W. posiLiva Cali-i'eacQiio V. Pi(duet tt'ancaineilte

positive. 'l'ratanienLo tuberculiltico .iniclado aids o grata
meiito iiiteiisivo'meroui'ial que nio deu t'esultado aprecia-
vel, do niesrnd tnodo que de.domoiada perinaneiicia no
intoi'ior de blinas Geraes, eni olima.ftio e socio.

m

2')-- ])6se {tl c at eteua(ta

A. catacteristica ])iologica da Luberculina 6 despe.rear

reacQ6es no oi'gaiiismo Lull)eiculoso. Se do uin aoclo ul)so.
iiiiLa;; .'., :l; .: .-'p '-'-'-" -:-.«.; d ia;. '--'p"g ''''
que da sensibilitlado individual do paciente, a lllaLica
mostra que na gntndf tnaioi'ia dos cases as reacQ6es

cle .
'.

terminadas pel:ss doses inlinitesitnaes s80 toleradas sein
prejuizo do pacienle.

Assam 6 cut'ial que i\iio ie devs piocedet ' inicialmente

regan(]o doses tones e sim expel'i.lnenLantlo a toleran
ctado doetlte, que tlatuialmetlLe varian'g de accordo coin
a fot'ma olli)ica api'es6ntada, coin a gt'avitlade dds lesOes,
coda o estado actual de ilitoxicaQfio hubei'culinicn, lnani:
fostada pda fel)ioJ cachexia, dyspntla, etc.

I Rea CQiio gatlglionar

: l:i:'#t:$:in?'F«. . :,
4 RcducQiid dob. ganglion

apos prolongados ppi'indo do repouso

+
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3n) rnoc\stag o de till\a dose que sc tol'na hl/pei'to=ica
rapide= da incorpol'agro . klncol'pot'agro bl'tosca\

ssD de uma immltnidacle anti-ttlberculinica solitla. Etta 6
dilTicilmente conseguitla.

Em grande numero de cason se obtem a regregsao dag
les6es e consequeilte desapparecimento (tos symptomas com
as clOSeS pequetias, coHvinLto entrelanto a instituiQao de 6ta-
pas no tratamento, pal'a (]ue sc consign cui'a (letinitiva.

blas as vantageils atlvindas dense proc:dei ', sRO gi'anders
e entre ellen sobresae a quasiccrteza de n80 se determinar
reacG6es I)articulates.

blaior vantagem coJherao os doetltos com a repetiQao Co
tratamento em 2 ou 3'6tapas, gnat'(tanclo o intervallo de 2
memes, que com o })i'oseguilnento corn d6sds fortes do tuber.
culitia que fs vezes determinam reacQ6es por -demais intensas
estabelecendo mesmo a intolei'ancia e aHgi'avaQao do casa.
(Vide observaQao referitla polo Dr. Gassio do llbzende).
. homo sex-fcl:\ observagao RI. b'l., entry outras, a curb
definitiva foi obtida sem attingir ao film da 2' s'ei'ie therapeu-
tics e. enti'etanto, elam castes de gi'ttvidatie accentuada non

aes a sensibilidatle dos doentes era notavel.
A influencia das pecluenas dC)ses iia correQao dos Bympto

'mas 6 nit.idamente comprovada, entry outras, pda observa-
t;ao seguinte :

A obsci'vaQa6 com a the)'apeutica tuber'culinica mostra que
As read(;6es determinadas ])oi ' esse aBente se api'esentain em
gel'altlentl'o tins pi'imciras 24 1ioi'as clue se seguem a lno-
culaQao.

Assam se as concliQ6es inherentbs a sensibilidade do
doente se manifcstaiem super'iores :\s que s&o noimitlmente
obseFvaLlas, nma d6se aitlda que minima potlerf acai'i'etai '
reacgao I)ruben attendentlo a sua rapitla incorpoi'agate. Foi o
inconvindente que tratei de obviai ' com a aklcliQao de lipoitles
que, at6 cert6 ponte impedem a abQao hyped'sensibilisante
da ttlberculina . Vet'ifica-se polo empreHO da T. O. 132, que as
reacQ6es cornmumente se manifestam dentto cios quatro pli-
meiros dias, geralmente adds o 2', depots da inoculaQao, o
(lue indira ser a assimilaQao das toxinas bacillai'es mats
lentz e por consequencia menos pel'igosa, por permiLtir ao
OI'ganismo i'eagente puzo maier pai'a sua neutralisaQao.

E que tiahi decorre maior vantagem pai'a o paciente

parece comprova!' o facto de se obtei'em auras antes de sei'em
attinficlas as doses elovadas, homo as da tel'ceii'a sel'ie, muitas
vezes mal toleradas. .

Poder.se a ob.jedtar s6r a immuniilade anti-tuber'culinica
assim obtida maid fraca que a ailquirida com o emprego de
tuberculina antiga.

Dente I)ensai ' 6 o Dr. Bauclaii ', de Nova Fi'ibul'go, emi-
nence especialista, que por ipso da preferetlcia a T. A. no tra-
tamento dc deus cloentes. No entretanto elle mesmo ]'eco-
nliece que nos cason de intolerancia is doses iniciaes da tuber-
culina antiga ainiciagao dacui'a com a T'. O. B2, 1)ei'miLLe

o pt'oseguimento do tratamento com o pi'oducto classico.
(]ucr parecer que bela realmente ctc potlca vanlagem

o emprego cle doses de tuberculina muito alias para a obten-

L. -- 38 annoy, bras. franco. igtlarda-livros. .Doento:ha
8 mezes. Procurou o medico.I)elo apparecimento ;cle ulcera=
Q6es ra mucosa da bocca queue piopagavam palm.Co.mmn-
sui'as labiaes gs faces.external dos labios superb'or g inferior.
IJlceraQao do pharynge extenoa. ExpectoraQao abundanto

""::i::="E=\.l::!''i:l:Ji"u=' ;!il'=:£' T:=":z;
QYI'&m in as .

Su.ieiton-se pi'eviaMentd ao tt'ahamento anti-luetico, 18
in.jecQ6es de 914 o Hie.rapoutica mercurial intensiva.

homo peiorgsse .foi:lh.e fella biopsia enl uma das ulcera-
Qaes (lue pei'mittiu o diagnostics tle infecQao tUberculosa.
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1. Gicatrizagio 9 Resfriamento. -- 3 Cicatrizagao da uZcera do ' fabio superior

.i ') Eillpl'ego de dd.se Dials /ol'fe :otz zllcsplz0 7-ef/zoczflafdo de
de qttalqttei' dose ent phase 7tegaliua

Nos seiviGos de policlin#as .dude 'constiltoi'ioB .e em. .sera
asta condiQao mal 8atisfeita. '

A premencia da exiguidade do tempo obl'iga a coi)sultan
rapidas em (lue o espirito do medici ti'abalhado pda comple-
xidade e variedade dos assumptos a resolver p6de se di.stra-
hir nio se adel'cebendo de qualqtier symptoms revelador cle
uma reacQao frusta.

Esse inconvenience Fade ser removido CQm facilidade
desde que o doente .se acha educado em sua observaga6, de
modo a despertar a attenQao do clinico gobi'e qualqlter anoma-
lia occorrida.

Ainda que algumas vezes exagerados [)e.lo paciente esscs
Bymptomas subjectivos, o clinico tends para elves despei'lada
sua attenQao podera peso confronts entre o .que o doente llie
revere e o que constata objectivamento, oster uma .traQa que
Ihe permitta proseguir sem accidents- maioi '.

A methodisaQjo do serviQO com as fichas individuaes,
quads'os thermographicQS, etc., em dimples minutos graz ao
espiiito do'clinics toda a clareza a ca-la casa, facilitando-the
intel'vir sempre com seguranQa na applicaQio da d6se thera-
peutica que tiver que fazed

Do exposto dec%lre Baturalmente todd a inconveniencia
que ha eni uma obsaervatio degcuradq motivo muitas vezes
tto insuccesso pda applicaQao intempestiva de doses de tuber '.
culina que poderao aggravar o estado do paciente.

Bluito cuidado deve havel no casa de lratainento tuber-
culinico com a applicaQao das doses progressivamente ci'es-
centes. A applicaQao intempestiva de uma dose mats foi'te do
que a convenience, ou a applicaQao de qualquer dose ainda
mesmo manor que a anterior'monte empt'egada, leila em
occasiio n80 0pportuna poderf tlespertar reacQao t80 (temo-
rada que praticamente imposBibilite a sequencia do trataT
mento, coma succedeu na observaQao referida arima

A verificagao de phase negativa no processo de immu :
nisaQao tuberculinica nem sempre :facie de apreciar 6 com-
tudo feita pele conjuncto de elementos morbidos puja exalt:
cerbaQao constitue o quadro da reacQao especifica .

A elevaQho da lempei'atui'a, a agravaQao dos phenomenon
adynamicos, das congest6es ou de outro qualquer symptglWae/ r CJ K Z qr 4'r.rTllV

!io quadra morbido: indicam um estado allen'nico especi.al, na
:vigoncia de qualquer excitaQao determinada por nova intro-
ducQao do agence eepecifico produzira a qu6da da resistencia
cia organica aggravando e prejudicando o curio do trata-
mento . - ;,,i

D'ahiolnteresse da escollta do memento maid opportune
para que a inoculuQao da tuber'culina ngo'deter'mine agravagao
dessa phase e 6 proCedimento classico esperar que todd o
phenomena reaccionario tenha desap})arecido para inoculai'
a (16se superior.
r: 0 Um novo procedimento entretanto, tem fido posco em

pratica entre n6s por Mario Gees e Jose Ricardo o: que con.
piste na applicaQao das doses com deus dias de intervallo, d
que evita a manifestaQao da phase'negativa, sem diminuiQao
Olt alteraQao 'al)parente das. nropriedades therapeuticas da
tub.erculina.

Esse pi'oceder permittiu nos cason apresentados por estes
clinicos levat ' a Berle dejtratamento at6 o fim sem prejuizo
pai'a o paciente, veriflcando se a maior tolerancia pai'a esse
agents e acceutuaQao das mellloiias progi'essivas adquiridas.

Sem que o conhecimento actual da immunidade anti-
tuberculinica forneQa uma explicaQao clara a tal phenomeno,
a observagao dos clinicos citados pei'matte uma .experimon-
taQao maid large, de forte a (lue com garantia do. inocuidade
se posse applicar tal methodo a pratica clinica.coi'renta, o que
para ella seri de real vantage.m.

h

6') H/rozrxallze?l/o 'lza dfscipZf/la do doe/zfe.

u:l:i Todd o doente que n80 0bservar rigorosamenb as :indi-
caQ6es do medici deveri ser excluitlo dense met1lodo thera-
])eutico .

De facto, se ajgumas vezes as iml)rudencias .cointnettidas
pelos pacientes n8o mosul'&m consequencias pei'niciosas
a6centuadas em materia de tuberculinotherapia poderao ser
elias causadQras de accidcntes os maid graves.
=n va justamenle do factor disc;pZf?la. a gi'ande v.anta-
gem que em Feral os pacientes obtem nos shnatorios, onde
permanecendo sob vigilancia constants, p6de o cljniCo ter
scie?zcfa cel'/cz da et;o/lrfdo da doenfa, sem que nulla interve-
nham causes occaslo aes extrinsecas de :accidentes, degfavo-
ravels .

No decurso deseis annoy tem a thorapeulica tub6rculi-
nica nos favoredido o grande prazer de vermos doentes (lue
em condig6es precarias a elle. se submetteram, uns .iDteira-
mente curados, de forte a terern da infecQao que os moles.-
tou s6mente a reeordaQao dos males solfridos, outros quQ ein
estado de curb clinics tem o agence especiaco coma- penh6r
do prolongamento de sua vida.

l

5') 1)esczfrantezlfo da o6sel'uafdo do doe?zle

A obsorvaQao do doento dave seF cuidadosamente pra
cicada.

H
+
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Dos insucessos, que os deve. liavoi'-c.om certeza em t8o
tonga I)utica, nenltuln que pudegse user attribuido ao ag6nte
especi6ico chegou ao meu conhecimQnto, nio obgtante .mantel'
corresponliencia constants com a grande m:iigriakldet.linicos
clue aempregaram naquella.data o que continuam a empre-
gal.aat61ioje. '. ..:.' :- ' .: . };:. ... ,'

Das obseivaQ6es que publiquei 6m {921's6 five bonheci+
menlo de um (ibito em virtude dainfdcQao tuberculosa, o da
recahida de um (tociitel em convalescenGa de dysenteria ba-
cillai'.

I'odes os outros castes se acl)am em maguiflcai condic-
t;6es, teucto totlos piles susl)enilido o .ti'Atamentn especifico
em temp)o (lue vaiia de 2 a zi :\nnos.

Das obselvag6es (lite geniilrnente me tem fido enviadas
pecos illustles colleges (lne a subset'every, a quell no mo-
menlo agl'aileQO e I)PQovenia I)ai'a publican-a+, sc detluz a con.
veniencia de consil]erat ' o lnet]io.]o rubel'cnliliico porno a arnla

therapeuLica de maioi ' alcaiice no inomento actual para o
cornbate a infer io tul)3rculosa.

Em Maid p; foia ob8bFirada acbmmettida pda grippe,
:nada tendo, entretanto, havido de anorMal pai'a o lada do
apparelllo respiratorio, e sendo iapida a convalescet)Qa .

,DOENTES TRATADOS NO DISPENSARIO DR. CLEMENTE FERREIRA,
B DA LILA PAULISTA CONTRA .A ' I.'UBERCULOSE

l

ObseruagOes enuiadas Belo Dr Clemente Pet etta

+ 6b8ervaQao n. i.

:l'uberculose pulmonar apyi'erica com expectofaQao ba.
ai[[ar. H. F., (]o 15 annoy de it]ade, ])i'anna, so]teira, brasi]ei-
ra, custureira, inscripta em Jail)o de 1917.

Molestia FomontztHdo ha dais memes. hf archa chl'onica.
:forma 6ibrocaseosa coMmulD. Les6es titberculosas no pul-
m80 direito.. I ' gt'au de Tui'ban.Gerhardt.

An.tecedentes de familia: pai fallecido de tuberculoge
Antedontes pessoaes nullos. ExpectoraQao pouca,bacillar.
Peso : 41 ](ils. 600. ;\ltnra; I m.52: .Intlex de ampliaQaa

thoracica : 4.
Exame pl[ysico-clinico a 16 tte Ju]ho de ]917: tel'QO su-

perior do pulmao direito submate, 1)3m coco o tei'l;o superior
do espaQO pai'averted)!'al e a parte extet'na da fosse init'ada.
vicular; instil'agro um pouch soprante no terQO .medco e
super'ior do ospaQO pal'zlverteliral e enfraquecimen.to do mur
murio i'espiratorio na parte. extet'na da fosse info'aclavicular.

AusenciQ de esterEot'es ' -EKawd radioscopico ; sriml)ras e
ganglion hilarep, signal do 'Williams fdireita.

Temperature normal. 'l'esse PQuca. Appetite bom. Nioha
suoref, nem hemoptyses, nem dyspn6a. Somno I)om:

Initio tlo tiatam'entQ a 17 deJnlho .de.{918; .terminaQao
a 22 (le Fevereiro de 1919, utilizando ds 3 series.

Peso: -i2 ks. 800. Teinperatura norMa]. ]3xalne .clinics
inspiraQao um posco rutte no terQO superior do espaQo:para-
vertebral direito .

Blame radiosc6pico: kilos ligeiramente obscures
Desapparecimento dos bacillus e extincQao da expecto-

raQao. Bom estado noel'al.
A aura perdue'a atta a data actual:

Obsel'tagdo ettuiada polo h'. Adalilastol' Bai'bose \luttto
de 4 921)

A. 13.. bt'azileit'a: solteit'a} bt'area, cnM 15 annoy de id.Bile
e residence a i'ua Dr. Jose 1:lygino.

Antecedentes hereditarios -- Cont:vert at6 o's dots annoy
de idade com os avis mated'nos, que morreram tuber'cu-
]osOs.

Veil entio Fesiillf com os avis paternos n80 tencto aL6 a
data pt'esente sofft'ido de doenQa grave.

Histoi'ia (to casa -- Em Novembro de 1920 comeQou a
sentirtosse decca, incommodativa, (lue sut'gia poi ' accessos.
Insomnia I)ertinaz, inappetencia e um estado cle fraqtleza bem
accentuado corneQai'am a abated'.Ihe o anime.

Blame d4 doente -- Moma bem constittlida, fi'azina e
emmagrecida. Pda aiisculta verifica-se a pi'esenQa tle i 'espi-
i'aQao soprosa ao n.vel tlo hilo pyllnonar, sends (lue na zona
correspondetite ab mediastino, na pat'elle thai'acica pastel'ior,
ha augments das vibrag6es thai'aco-vocaes e diminuiQao da
sonoridade pulmonar a percussao.

Tei#peratura vesperal : 37,'2, 37'.3.
Pulsa+6es : 96 a 100 por minutos.
Estatura : Im,53
Peso : 37k,800 grs.
Exame i'adioscopico -- Pulmgo permeavel, dat'6, man.

chas ao nigel do hilo pulmonar.
Diagnostics -- A denopathia tracheo-bronchica.:
Tratamento e seu resultado -- l?oi aconselhado rel:oust,

boa alimentaQao, arejamento constante do quarto .de dormir,
o que de restojaexistia;foi feita no dia28de Novembro de 1920
a I ' injpcQao da primeira eerie da tuberculina T. O.. B2., cuja
dose foi augmentada progressivamente com o espaevo de oito
dias.

/

ObservaQao n . 2.

Tuberctttose pulntonat' appt'erica cot?t elinliitafao de bacitlos
A. R., inscripto no Dispeneario uClemontQ Fed'ezra- a 23

deSetembt'o de1918, com 16 annoy do idade, 80lteiro, brasil
leiro, alfaiate.

Mo[ostia remontando ]ia .8 mezes,I.:forma fibro seosa,
' marsha torpida. Les6es bilateraes do 2' grau de Turbauo

Gei'hai'd t.
I A ntecedentes heredltat'ios nullos. pessoaos: lambeth:

Peso: 49 ]cs. 100. Altura: Im68. Index do ampliagao tho.
racica. 5. ;ExpectoraQao bacillar.

Exame pliyslco-clinico : signaes ' bhysicos Kdo ]5rd6bsfo
bacillat ' em phase de fusao, abi'angehdo o apace e.'o tergo
superior do pRIma.) esquerdo; impermabilidade manifesta do
spice direito.

Exame radioscopico : in61traQao do terQO superior do
pulmao esquei'tlo e sombras no apico direito.

Este paciente tinha esbado ia sujeito impt'oficuamento
a varies tratamentos.

InjecQ6es de saccat'6se. glycero.phosphates, etc.
Foiiniciado o uso tle tuberculina Fontes a {4 deJunho

de {918. O peso era eilt80 de 48 ks.800. Expectoragao bacillar.
PI'esenQa de 6bras elasticas .

Quantidade de escap'ro: 20 cc. uas 24 horan.

A l4 de Dezembro do mesmo anno as melhoras eotH
francas, tendo a fosse diminuido sensivelmente para desap-
parece.r.por complete nos primeiros dias do corrente ando.

(I appetite mulliorou consider'avelmente e a insomnia
pouch a pouch foi declinando. Ao tel'minas a 2' Berle da hubei '.
culinfT. O. B2., em Fevereiro dente arno, resolve suspen-
ded.ljtratamento, pois, o estado da paciente era optimo. ;A
iesjf agro soptosa tinha desapparecido, o somno e o appetite
voltdram ao estado normal e o peso de 37k,800 Br. passara a
39k,900 grs. +'' $ .
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Temperatttra axillar : 36.8. Pulso: 94. Tosse bastante
Appetite i'egular.quoi'es nocturnos inexistentes. Somno bom.
liemopLyses nio.

A pi'imciracui'a finalizou a 1{ de Outubro de {919.
O peso ei'a entio de :i0 ]tilos. Expectoi'aQao n80 I)acillar.
Quantidade: 2 c'c. Pouca tossG. Snores extinctos.
Exame physics-clinics: inspiraQao um posco aspen'b (le

caracter cicatt'icial na fosse infraclavicular 'es(Inertia ; midi
ficaQao favor'avel (la sonmidade ani e na regiao posted'ior
esquei'da.

Exams radioscopico: tiiminniQao {l:i tl'ailspai'enaia nos 2
spices maid accentuada a esquei'tja. .\tlenopatllias hilares a
direita .

A -14 de Feveteii'o de 1920 Inicia.se a 2' curb. Peso ent8o.

51 1is.2f)0 Expectoi'atlao do novo bacillar: 5 bacillos poi '
visada .

Quanlicla(te: 3 c.c. 'l'emperatur:i: 36,8 Pulse : 89. To.!sc
pouch .

Appetite bom. Somno born. Snores nio. Finalize a 2'
aura a 2 de Julllo de 1920.

Pel'feith toleFttHcizt {la meclicaQao .
Exti.ncQao dos bacillos.no escap'ro. Quanliclitde de escap'o

2c.c. fosse pottcii
Appetite bom. quoi'es nio. 'l'empei'acura normal. Peso

50 1dlos .
Oexame clitiico con6ii'ma as melhoraB, veri6tcadas adds

a 1- aura
Exams raclioscopico: clareza noi mal da parte super'ioi ' do

pulmao esquei'do ligeira sombi'a localizada na llarta m6cli&
do-pulmao dii'tito.

A 3-. curb tubercu]inica 6 iniciada a 21 de .A.gosto c]e ]920.
Peso entio: 51 1£s.400. Expectol'aWaD de novo bacillai ' (3

bacillus por visada). Quanticlade: 2 c.c.
Temperatura: 36,8. Pulse : 90.
Exame clinics : os llleemos signaes.

Exams raclioscopico: o mesnio aspects.
A 10 de revel'euro do corrente ando tei'nina a 3' curb,

tends Itavido ligeira i'eacQao tl'iermica ap6s a 2' dose da3'
eerie .

Expectoi'agro nio baciilat '. 2 c.c. tle escarro nlucoso.
fosse quasi extincta. .\l)petite bom. Somno bom: 'l'eni-

peratul'a normal. Pulse: 90
O3 exames physico-clinics c i'adioscopico con6irmam as

melhoras encontFaclas a})6s a 2a eula

fosse pouch. Appetitte regular. Suores noctui'nos
poucos

Temperatui'a noi'mal.
Pulse : 96.
O Li'atamento terillina em Abl'il cIQ 1921.

Peso: 50 ]cs.600. ExtincQiio da espectoragao
O exame physics-clinics e a exploraQaQ .i'adioscopica i'e-

ve[am modinicaQao notave]das condig6es ]ocaes
E' concedicla alta a paciente a 6de .\bi'il de 1{)21.

S

Appetitte regular. Suores

ObservaQao n. 4

Ttlbe\'culose pttlnlnna!' lto I gi'alt dc Tlt\bait-Gei'h.a!'dt spilt
Clint iPia€ao dc baciltos

E l\.,dell ailnos dc idatle, inscripto a 10 cle .Dezembi'o
de {!120; 1io,ncm, solteii'o, opel'ai'io

.l-ilcstia icn:.ntuntlo lia 2 annoy,marsha Gill'onica, farina
hero-caseosa commurn .

AiiLececleiites ae fatnilia: pae fallecido de tuberculosc
1) ulm alla i ' .

Antecedentes pessoaes nullos.
Peso : 58 ]cs.900. Altai'a: Im77. 1tidex tle ampliaQao. tho

racica : 5.
Temperatui'a normal.
llxame physico-clinico : submacicez ligeii'a no aJ)ice es

qiiei'clo ; inspiiaQao uin pouch rude nessa regiao.
Exams i'adioscopico : tet'QO stlpei'ioi ' do pulmao esquei'tlc

pouch tt'ansparente.
ExpectoraQao nio bacillar.
Initio do ti'atamento pda ttlberculina Fontes, a 8 dc

NlarQO (te 1921 .
Utilizam-se as 3 s6lies.
Peso : 61 ,600 1€s.

Exame physics-clinics : normal. Exame radioscopico
noi ' m al .

OI)sei'xraQao n. 5

Tttbercttlose ptttntonar e Lal y)lgea do 2' g\'att de Itty'bait
Gerhal'dt, coll-L etilt\i)taQao de baciLtos

M. (]e O., de seko femino, 34 annos de idade, viuva, bra
sileii'a, inscripta no Dispensjlrio a 25 de April. de {918.

Nlolestia remontanclo I)a 3 mezes, les6es bilateraes, coll
expectolagao bacillar. F6rma evolutivit.

Anlecetleutes de familiu : nullos ; pe$soaes: bi'onchite$
repe tides .

Peso: 65 ks.600. Altura Im56. Index ampliagao thom'a-

cica : 3.

Quantidade de baclllos= 5 poi ' visada ; quantidade d
escalro : { g. c.

EKame iatlioscopico: sombras no terQO m6dio do pulmi(
esquei'do e nas regimes hilat'es.Signal de \Villialns a esquei'da

T'osse muita. Appetite regulal'. Dyspn6a nio.' Suorei
1) 0ucog .

Hemoply.se nio. .. '
I)ial'rhea n&o. Somno bom. ' .p
Inicia se o tratamenLo pda tuberculina.T. O. B2 a I'i'Ue

de Junho de {0t8, praticanLio-se at$ 6 de. Navembrd de 1918
12 injecQ6es at6 a 12' d6se cla 3' s6rie. +

House ligeii'a reacGao tliermica ap6s a 'Z '. e 8' injeclQ6es

House .augmetlto do peso, sendo este 6m.Noveml)io d€
66 kilos

Fosse atenuada. Expectoi'aQao ainda bacillar.
ExAme radioscopico, : teiQO superior Po pulmao

querdo obscuro.

6

e8

ObservaGao n. 3

Tttbetcttlose pttlt tonal' apyl' elisa, cont eliot\inagao de bctcillos

C. M., inscril)ta no I)ispensalio Keio:nente Ferrell'a, a 4
de Dezembi'o cle.{920, seko feminino, 15 annoy tIQ idade, sol-
teira, operaria.

Molestia i'emontancloha 6 memes, f6rma fibro-caseosa
commum, assestando-se as les6es no pulmao esctuei'do. 2'
gran de 'FUFbau-GxerhaFdt.

Antecedentes de falnilia: pai tuber'culoso. Antecetientes
p3ssoaes: giippe.

Peso : 41 ks.900. Alttlra: lu)59. 1ntlex tla ampliaQao Iho.
racica : 5.

Expector.tsao bacillar: I })acillo por campo.
Exams pltysico.clinico: terQO superior ' do pulmao es-

querdo inHiltrado.
Exame radioscopico : spice esquerdo gi'isalho.
Initio clo ti'atamento a I'i.de lrevereii'o de {921 .
Peso entio: 4'i lcs.400. 1fxpectoraQao bacillai': 22 .cc. nas

94 horns .
f

'P'+
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Exams physics clinico : no.tetQO.superior do pulnlao es.
duel'cla sibilante.e alguns stibcrel)iLantes.

11 doente interrompcu o tratamento, . retirando-se pai'a
Pdracicaba.

3 castes tlo aura rcfeientes & pacientas com les6es claus
e expectoi'akio bac.illat ' e 2.de melhofas api'cciaveis.

augmentara de lima manella consideravele o que6 maid n(}ta-
vel ainda, os ganglias iiitumescidos estavam visivelmente
i'eduzidos tle voltilne. A tloente considerava-Be quasi curada
e foi I)assad ' uns clots nlezes nn sul de blinas. Voltou de la,
repetiu a 2' sei'ie, depois da qtlal 680 fez mats nenhum trata-
mento, porque nho se notavam Uris as adenibes, sinlo pda
apalJ)aQioeella nada maid sentia. I)e facto, era tio bom o
seu estatlo gerd (Jue ella resolver effectual o casamento, ha
molto tempo conlractadocom um collega de escola.

Casou-se e ja teve ties filhinhos. A ultima vez que a vii
conserv.ava a mesma saudi .

Alem da hubei'culina, s6 tomb homo remedio o. oled do
figaro de bacalhAo. Gonv6m notar a(luique, antes cle iniciar
o tratamento pda tuborculina, ella doente esteve como pt'o '
fessoi'a nas visinhanCas dos Campos ilo Joi'(tao, para Dude
fora a ver se se cui'ava.

Transcripto do relatorio, api'eseiltado a Assemb16a Ge-
Falild riaa Paulista Contra aTuberculosel em 21de bTaio de
{923 polo Dr.. Clemente Ferreira, presidents da referida

Atuberculina foi utilizada em 12 pacientes, -i comtu-
berculose aberta e 8 sem bacillos na expectoraGao. Obtive.
Ft\H mplhoras sense?eis 6, tendo-se dado alta a 2, dos quaes
um.com eliminaqao de broiling. CTH que.m ap6s a cul'a de-
sappafecei'ani os gei'mens no escario e houvd augments de 8
liiltls; 4 abantlonaram o tratamento. logo no initio e em 2 foi
suspenstta meclicaQio pda nimia ' sensibilidade a tuberculina
e agravaQao dos .syml+tomas.

T .ipa e
0
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Eln 1920 uma senhora lle ceica de 50 annoy consulto'u-
me poi'causa de uma fosse I'ebeltle que elie licara em const.
rluencia de grippe. Estava maRFa e tim)a elevaQ6es tl)ci'midas
a tardy.

O exams do thoiax revelava na regiao interescapular, a
direita,uma zona (te submati(]ez com abundantes crepibaQ6es.
Clinicamente eia um faso de hubei'culose em fumio. Expuz o
cano ao m&Fitto della e, coma 'n80 se potlia pensai' em mu
dania de climb, proj)uz o tfatamento pda tuberculina T. O.
B2, que foi acceito e concommitantemente com o oled de
ftgado de bacalhAo. Fiz em pessoa a I ' nei'io, que nio I)i'ovo '
cou a menoi ' reacQao, mas tencio eu a(]oeci.lo, um distinclo
collega e prezado amigo, o Dr. Benedicto Weil'ellis tomou. a
sio encargo tle fazed ' as outs'as sei'ies. ICstas tambem se ter-
minaram sem nenhuma complicaQao c (dual nio foia nlinha
sui'pi'eza quando dez mazes depots tice o pi'azei ' tte vor enti'ar
no meu consultorio a Exma. senhoi'a, coi'ada, pesando maid
10 kilos, sem fosse, sem fibre e sem o mellor ruido suspeito
no pulmao doente. Circa de 3 anglos se passaram Hesse estado
de laude tlorescente.

No comeQO dente arno, poi'6m, ella se resfiiou e contra.
hiu broncliite. Achando-me ausetlte dest& cidade, s6 fuicon-
sultado poi ' ella em blair p. passado, e polo exams que fiz
verifiqueio reapparecimento dos signaes esthetoscopios aci-
m a t'eferidos .

A16m disco, ached.a emmagrecida, compulso rapido, torso
muito frequente e lotte, pele que resolve fazed' um novo tra-
tamento pda tul)erculina T. O. B2, tends ja terminado a I '
Berle, com melhoras evidences, relativamente a torso o ao
appetite. .. : ; i .ni . ' i ?1l? }

Conlrnlnticac.dn sabre di ersos CQsos clinicoi EtQIQdos ucla I
0. B2 cttuiada pot ' carta peta I)t '. Cassio de Rcaettde.
otithco dolt GJttQTQ irtglteld, E. dc S. Pclttto

calm dos primeiros castes que tive occasi8o de obsei'var
fpi n'uma moma (testa cidade bite me consultou por causa de
a[gumas adenites mats ou memos vo]umosas (]he ]he estavam
allparecendo nas faces later'aes do pescoQO, com especialillade
a direita. of.lame cla doente nio deixottdttvida no iden espi-
t'ito a respeito da natureza tubercttlosa das adenites e esta
impressao eu transmitti com todd a franqueza a familia
della. Ustr, etitt'etanto, c6m) get'almeilte acontece em castes

semelhatltes, n80 viu com hons olhos a minha opiniao e
l\chou inelhbr consultai ' oust'o medici (lue, tends aventado a
hyDQthese de adenites syphiliticas. f'ez n:i doente dived'sas
injEcGaQS de neosalvarsan, cello unico efT6ito foi deteiminar
as mats violentas reac96es. A moma que estudava na Escola
Normal clesta ' cidade, (liplolnou-se e clesappai'eceu de minlias
vistas, e a familia dmca mats quiz sal)er clo mens conselllos
medicos. Passaram-se,poi'6m, dais'annoy e um dia a mesma
doente acompanhada palo pae entrou de novo no n)ou consul-
torio. l1lstava muito magna ' e muito [Jallida. Os ganglion
tinham augmentado -consitieravel.Blente. . em numel'o e tama-
nllo, e comeQando logo arima tins clavicnlas :tcompanhavam
os bor(]os anterior ' e posted'ioi ' do exteino cleido mas-
toitleo .

A tlocntetinha verdi'Uo come)letnmente o appetite, apre-
se.ntava reacQao febril de 37,7.

A evoluQao i=lo casa havia confirmido o meu diagnostico
e rne dora autofitiade bastante pai'a import enlao, o trata-
mento. Eu fallei claramente ao pae dil doente que ella corria
riscos muito servos e 6ll-o it ao Rio para que V. fizesse nella
a cub-i'eacQao e emitisse o seu I)ai'ever sabre a conveniencia
ou nXo de se fazerem as inje(Q6es de tubeiculina. Acluella
reacGfio foi francamente positiva e tendo V. concoidado sobre
a conveniencia .(tas injecQ6es, en immecjiatameHtQ dei initio

sua applicaQao. A I '. sei'ie nico provocou I'eacQao, mas du-
rante a 2' sci'io liouve pe(luenas elevaG6cs thee'midas. sem
inaioi'es consequencias. T'erminatla I)orem asta serif, as me-
Ihoi'as da doente clam eltJ'aordinai'ias ; ilRo linda mats febre.

u appetite tiuha voltadb, o pulso tornal'a-se lento, o.[)eso

+
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Em {921, um rapaz de appai'encia robusta me consultou
por causa do uma (tor tnuito forte quando urinava e torque a
irina era sanguinolenta. (homo o pae havia morrido de tuber.
culose, suspeitei delta molesLia e mandel ao bib pai'a.Consul
lar o pi'esente especialista, meu prezado amigo ])r. Annibal
Pereil'a, que m'o devolved dizendo havel' encontrado em cerro
I)onto cla bexiga ulcer'as tuberculosas caracteristicas.

A vista disco, resolve iniciar o tratamento pda tuber.
celina 'l '. O. B2; As dual pi'imeiras series nio provocaram


