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Bra,zil-lh41edico 11111
1).\ I ) l£s

01.a. li!:]. 2-:3it. :+.{;a. 510a. 10-20a

0,S9 3,12 '1,34 5,31) 8,96 21,38
1901.... 0,90 3,01 4,55 5,43 8,02 19,87
1902.. . 0,94 3,22 4,6t 5,83 9,27 21,14
1903..... 1,6)0 4,51 6,16 6,92 10,64 24,21
1904.. .. 1,43 4,6£} f),40 6,9:5 10,62 24,0ri
1905..... 1,38 4,54 7,02 8,02 11,91 24,59
19(}6..... 1,31 4,31 6,25 8,41 11,25 24,23

hlidias. 1,20 3,91 5,62 6,63 9,95 22,86

(]uc demonstrz\lii it a innrtalicl=tcle por tut)crculose ctes-
cen(lo pi'igt'essivatnettte de acc6rdo cori z\s idades infaii
tis at6 a aclolesccnci£t.

A.las, melliot ' tntbalho eu nio pocleria lazer que o olga
llizaclo polo illustre ped atta e tisiologo brazileiro, Home
tle rcputaQzio muntlial, o Dr. CLE\teNTh Feizi?etRX (2) em
sua .\leilloria sallie frcquencia da hubei'culose infantil e
assisteilcia da criaiiga tui)erculosa, apresentada ao I '
Coiigresso Brazileiro de Protecglio f Infancia.

Data veda, liassareia transcrevel ' as estatisticas apre-
seiltaclas :

0,90
0,94
1 ,6o
1 ,43
1 ,38
1 . =31

3,01
3,22
1,51

4,6£l.

4,54
4,31

},91

S U]X BI A l: I o

Su6.cle Publi.ca... I)t'ol)llylaxia (la ttl!,(r('tllfuc, I). lo l:t '. .,,\
,,X routes. X

Fditoriaes.-- O ctllprc'go do ac;ilo CJ,,;\illtydrico tins scr\iqo
.lc Jlyg:calc das leal)itaQ6cs

]rn,culclade de Meclicina clo Estado do Rio.-- Pr{)u atuil a

(':t(]cira dc ]]-):: tlica (]a ]?aclttdr(]t' dc h]cd'cilia (to ];lstado d(

lain cl.:. .l;tilt'it.i: I'i{ qniitltit:i (I ! t:t(ll-'i;t rlt ' 7iil-)li-):iH h,li'rl

]aota.s e Ingot'lliaQ6es.

Associa,Q6es S(ielttil'ions.-- Socio.li}.\l)if i)i.: oils'i'i£'i'itici.\ i.I (

Xt.It:0t.(J(}t.\ '1)0 13i{.\Zii., .fr.g.t(}0 (/t ' .I (/I ' ./I///?.} (/r Io 1 : 1)

oliveira dc Nlcitczcs J.?ilho; 'l'c(.}lliica (it) c'sx,anil,ilc;1l . fl
utet'o ila.s toxcitli:ts gt.ax.fdic;s. I cl(,)s I)rs. J)ifliln.) Na'l)o
leno, l?crilatldo Nt;t,11alllacs c Anil;lido dc X.lor t: i..'t)illllltcit
g6cs pultnotlat , apes as laparot.otnia:;, I)cIGs Drs. Ral)llacl
Pardellas, Corr&a da Veiga c Jorge Alnnjardino; Occi:l):t
postcriorcs, polo Prof. l;drtlatldo Inca'!alll11c

lluprensa Mledica.-- /J/.c/l;t,os /'fl/'a/lar/i.sr.t (/r .i./'e(/it;ilu : A

proposito (to trittatncnto dos cl)ltllcliotlias (la pcllc, lela D.
Cassio (tc Rczcn(lc.-- T/z., .Jiiit-J'rr n. .ro/r/'n(ri rPJr Ol7.\'/r//'

[/ (;.x.iic('o/og.x. : ])rcl)ara€ii.o dl pcllc I)ara ol)ci':tcC'c ', c
c;altnetttc por ittcio do acids I).cr:co. I'or }-l. .Hc'witt; I){)!
dc cadcit'as gyoccologica, I'or E. Bttil lr.-- 7'/z., .rol//'//a/ o/
//}c ..4;/lc'/';olli J\Zc(/{c'a/ .d.s'.f oc;a/;o/I, : Vii'or c ipi.o I ent'i
do ethyl-arsii]!!to (]isodico (.N'toil-at sonic). I)or ]-]. Nick:ol

]iffcito das p.ccluctlas doses (lc atrop.ita sol).'c o coritQ
por tl. R.[c.Guig]ln; Rapidcz dc a])Ford(lo (!as illjccQ6cs li-

ra c illortc sul)ita I)or all pill'labia. l:or J. I.cwis

1 ,20
f

/

A -- Estatisticas da mottalidacl: por tuberculose na
infaiicia com rclagfio aos obitos geraes.

Dr. ALTAlio (Buenos Aires) :

De 0- ] anna... ...-'''... 1,03(%)

Dc 1- 2 ), .. . ....... 2,731hi
I')e 2-5 D .....''..... 5,04lJ{)
De 5.10 D . . .. . . ... . . . 9,32Q{)
De10-15 D ......''..... 20,5396

[)epois c]estas ic]adcs desce a ]8,(iOt%i .

I)r. l\toNcoRvo PAI(Rio de Janeiro) :
[)e0-1 arno......''.-'..... 2,4ilfi
Del-5 annoy.. .. ..-'.. .. 7,2Qf}

I)r. CI-E.\DENTE FEIZr<EIRA(S. P£UIIO-C IPItaI) :

fqo clccennio de 190.1-1915 foray estes as percenta
Bells sobre os obitos geraes dos fallecimeiltos por tuber-
culose nas icladcs cle 0 10 annoy.

f

Saiidc IPul)lien

P ROPHYLAX I A DA TU BERC U LOSE
Peta ])r. A. foN I i:s

2' Con.fereficitt

Si estudarmos a infect:io tubeiculosa no hornem
dead(to seu nascimento at6 a idade adults seremos leva-
dos ao conhecinxcnto de factor que muito esclarecer:io o
problema da prophylaxia.

Seila nos preocculiarnlos no momento com a heranga
clo virus, phenonleno discutido mas que inclubitavelluente
se da, xeremos que s6mente attribuivel ao contagio, e
certainente, ao contagio familiar, 6 o grande numero cle
cason que as estatisticas registrant.

1906........-''--'.... .... 7
1907......'...-..-''....... 4,7t%)

lc08......''''.....-..'''-' 5pqo{)
1909..B.... p .ep qp g qe of5lHp

lg10......PT....'''.'''''-.. 4prif}6
1911......-.. -..3 . .Bg '. 5l89{)
1912+.... #epppa - PB PB . 6 {%l

1913. .g.....B . B . .'' '' 4)4.%
1914.........-.. ........ 6' IJ}
1915..... ..''''....'-''.. 3,6th)

BeKLrit.-- Nests metropole sobre 1.000 obitos at6
annoy a tul)erculose foi responsavel por:

De 0- I anna. . . . . . . . .-. . . 9,4
De 1- 2annos........... 32,2'/...
De 2- 3 > . . ....'.. ... 46,1 "/..
De 3 5 > ....,'.. ... 58,4 '.r..
De 5-10 >, .... -. .... 32,7
[)e lO.15 > . . . . .'-.... . 211,4

Nas'cidades principals da Noruega :
De 0 latino.............. 5"/..
De 1. Saunas......'-..... 24'/..,
De 5-10 ,, .... -...... 27 '/.
De10-15 D ............. 42o/..

'0

TUBERCULOSE:NA INFANCIA '

15

A bacillisagao da infancia que 11iuitas vezes se tiacluz
por manifestagaes locaes cla infecgao, e entre estas,'coho
mais commuils, as localizag6es ganglioiiitres affirms\m a
extrema generalisagfio do morbus que proj)orcionalmente
cresce com a idade, deixando entrever a universaliclade
dos cason quando attingidit a idade adults. E as devasta-
g6es comegam logo no I ' anna de vida.

A estatistica apresentacla por St,ttt:flat.\NN (1) fornece
os seguintes coefficientes :

Para coda 100 obitos por vargas causal sttccumbem
por tuberculose :



Nas cidades plincipaes da Suisse : I
( 8,6 '/.o detuberc. pulmonar
q 21 ,9 '/.., de outras f6rtnas de

tuberculose.

I ?::! :£,t*X:Haiti:'£:
I tuberculose.

q !:: . :£-. UEs!: .el111':P"£:
4 232,7 "/.., otitras f6rmas de

luberculose.
B -- Estatisticas baseadas sabre dados necropsicos.
oEORGE KUSH :

De0.1ailtto......-. '-'..... 51%.

Del-2 D ......''......-.. 24t14)

De2-4 D ....'''.'........ dOtJt)

KASSEL

De 0. I ando . .
De O- 3 nlezes
De 4- 6 n
[)e 7-1 2

4,9 Qi)
20 %

De 1- 4 annoy. . . SCH LOSShIAN N

I)e 0- 3 mezes
De 4- 6
De 7- 12

2.2
8,4

16,8De 5- 14 annoy

MnNiEitTO AcuRA (Buenos Aires)
Dc 0- 6 mezes
De 6-12
De 1 2- 18
De 1 8-24

1 ,6 Qfi

12 tJi'i

38 r%)

50 (},1)

Coxtnv :
De O. 3 mazes
De 3- 6
I)e f). 12
De 1- 2 anlios
De 2-10

[3ENJAXtiN e.SLUi<A :
De O. 3 mazes . .
De 3- 6
De 6-12
D: 1- 2 annos

CaRNET

De 2- 3 mezes
De 3- 6
De 6- 9
D: 9 12 D
De 1- 2 annoy
De 2- 3
De 3- 4 D
De 4- 5 ,,

HAMBURGER :

De 0- 3 mezes .
De 3- 6
De 6-12
D= 1- 2 annoy . .
De 2- 4
De 5- 6 D
De 7-10

1)

)

5 ti,f)
24 1%,

27 (1{)

43 96

13ARniEK (Paris) :

De 0- C] nlezes
I)e 6. 12 >
De 1 - 2 annoy

32 iJ6
52 9{)

A estatistica de BARi3iER refete-se a seu servigo clo
Hospital f16rold, em que silo assistidas criangas desde
0 14 annos. JVtais de metacle cios lactentes do servigo
elam tuberculosos confirmados ou suspeitos : 55 %. de
tuberctilosos sabre 1.000 autopsiados e 39 tuberculosos
para 100 obitos nos meninos e 52,5 tuberculosis sabre
100 autopsies e 26,3 tuberculosos para carla 100 obitos
nas nieiiinas.

Como bem fez notar o eminente pediatra parisienne,
para se aferir da frequencia cla tuberculose nas crlangas
de 0-2 annoy, devem ser utilizaclas de preferencia as es-
tatisticas hospitalares, que, embora muito elevadas por
se referirem s6 6 [)opulagao pobre e pols nlais tuberculi-
zavel, silo as unicas precisas, differentemente das estatis-
ticas das rei)aitig6es demographicas, que Hilo t6m valor
algum, baseando se em declara96es puras e simples seth
contra prova alguma.

C.-- Frequencia da tuberculose na infancia, clemons
tracla pdas reacg6es biological (cutie intra.dermo re
acg6es). Alorbiclez tuberculosa nas criangas :

17 tJ{)

22 (H.'

42 t}6

6

l0,5
17 %
27,7 9f)
2C),7 (}{)
29,6 ih
31 ,8 (}{)
22,4 i%)

17 (h)
22 (}{)

22 (}6
30 t%)
60 ih
64%

VON PIRQUE'r

BINSWANGER :

De 0 3 mezes . . . . .
De 3- 6
De 6-12
De 1- 2 annoy
De 2- 4

NAEOELI :

De O- 5 annoy . .
De 5.14
D? 14. 18
D: 1 8.30
De 30.40

HAXBnz (de Christiania) :
D: 0. I anna... . . . .
De 1- 2 annoy... . . . .
D: 3. 4
De 5. 6
De 7 10
De ll - 12

De
De
De
De
De
De
De

0- 3 mezes
6- 12 mezes
1- 2 annos
2- 3
3- 4
5- 6
7-12

3%

14 (h
33%
38 96
35 (1.1)

90 9{

2,2 %)
8,4 rH)

16,8 (%)

16,8 %)
16,8 1%p

17 %)
33%
50 9{)

97 %,

N{ANTOUX

De I
De 2.
De 4
De 7

2 annoy
4>
I 'b

15 >

16 9b
519{,

66%
82 %)

P

10 96

26 %.
3] ,8 rh)
67,9 (16

79 %}
86 Qfi

HAR\BURGER

De 0- I arno.
De 1- 2 atlnos
De 3- 4
De 5- 6
De 7-10
De 10- 14

1%
9 Q6

27 Q6
51%
71%
94 t%i
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OANOiiOrNER MARIAN

De 0- I arlno .
De 1- 2 annoy
De 3- 4
De 5- 6
De 7-10
De 1 1-14

2 (1,{)

27 %)
46 (%}

57 (%)

70 (}f)

(Estatistica de 1914, ]915, 1916, 1917 e 1918)
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De

0.

l
2.
3.
4.

5.

6.
7.

8.

9.
10.

11

12.
13.

l
2
3
4

5

6
7
8
9

10

11

12

13
14

ammo .
aiinos
aiinos
aiinos
annos

l0,5 %.
24,3 %)
32,8 Qfp

45,3 %
49, 16 %
53,6 %
58,1 %
62,2 (%
92,9 %
72,1 '%
70,8 %
85,7 %
87,7 %
83,3 i%}

COZZOLtNO
annos

De
De
De
De
De
De
De
De
I)e
De
De
De

0.

l
2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.
11

2
3
4

5

6
7
8
9

10
11

12

ammo

adios
8,6g t%

12,g9%
17,07 %
42 t}6

43,84%
44,44 ill)
5] ,72 {}.6
60,56 '%}

62,5 [}6
71,43 tH)70 (%)

83 ,33 (}{)

annos
annos
annos
annos
annos
annos
annos
a ii ii os

FisliueRO (New-York), em criangas vivenclo
em memo tuberculoso

De
De
De
De
Dc
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De
De

l
l
l
2

3
4

5
6
7
8
9

10
11

12
13
14

6 inezes
12 mezes

7, 14 %)
21,05 qf}
31,25 %
66,66 OXi

70,45 %)
67,39 ih
66,04 %
64,29 [%)

70,43 i%o
72 t}6

70, 13 l}6
70, 13 %
76,92 th
70 i}6

70,91 %
83,79 nXp

Di CRISTINA
a imo .
annos
aiinosDe

De
De
De
De
De
De

0- 6 mezes
6-1 2 nlezes
1- 2 annoy
2- 4
4- 6
6- 8
8-12

17,5
30 (}{)
28 th
47,56 t%i
72 %
83 %
82 il{)

aiinos
annos
annos
annos
annos
annos
annos
annos
annos
annos
annoy

CALAIETTE

De
De
De
De
De

O- I ando.
1- 2 amlos
2- 5 >
5-15 «

15 annos.

8,7 1}6

22,1 Q6
53,8 1}6

81,4 ih
87,7 %

LUCnN JEANNERET

COHN De
De
De
De
De
De
De
De

tl:ainpo e iiieios l\Jeios opciat'ios ui'bali
£
l

De
De
De
Dc
De
De
De 14 annoy

2- 3 annos
4- 5
6- 7
8- 9

10- 1 1
12- 13

66
66

77,5
/7

80,5
89,9

I (JO

%

'{

}1I\!AC NEIL (EdImburgo)
AiqAoz ALVARO (Buenos Aires)

De O- I anna.
De 1- 2 annos
De 3- 4 annos
De 5- 6 annoy
De 7- ]0 annos
I)e 1 2-14 antfDs

14,1 r%i

29,9 tli
46,6 %
18,8 i}6
51,9 {1i)

55,5 iy.

I' grupo Criangas sas, cresciclas em memo sao, sem
antececlentes familiaies :

De 0-1 anna 21}6 na clinica hospitalar e 0% na cli
mica !)articular.

De l-fi annoy 17t){l na clinics hospitalar e 8(%P na cli
nic;\ civil.

De 1 5-20 annoy 40 ih-.
LKPAaE (Manchester) 2' grupo.--Criangas sits, porCH elia(ias Gill mcios

tubcrculosos :De 0- 2 annoy
De 2- 5 annoy
De 5-10 annoy
Dc 10-12 annoy

32 t}6

51,2 t}6
60,6 thi
50,8 ih

De 0. I amID.
De 1- 6 annoy
De 6-15

30 rh
41 %
66%

2- 3 annoy 3a 6iHi 8 a 15 y{
3- 4 annoy 6 a 12i%n . . 15 a 20 96
4- 5 autos . . 12 a 15i}6 . . . . ' - - .. 20 a 35 9{]
5- 6 annos . . 15 a 20th . . . . . . . . . 35 a 50%
6- 7 annoy 20 a 30 t}6 . 50 a 60 {%
7- 8 annoy . . 30 a 35 1%) . 60 a 65 i){l
8- 9 annoy. . 35 a 40 ih . 65 a 70%
9- 1 0 annoy . 40 a 45 t%) . . . . . . ' '. 70 a 75 tl4



JUAN GxRilAnxN (Buenos Aires)

Pesquiza no Asylo de Expostos :De 2- 4 annos. . .. .. . .. . 19 i%)

De 4- 6 n ......'..... 27 (%)

De 6 8 ), ... ..... . 45
De 8-10 > ... ........ 60 tJ6
De to-12 > ... ........ 61 %
De 12-14 $ . . .. . ..... . fi4 [11)

De14-16' >> .. ......... 7'1,6il{)
JUNO BAUZA (RqOnteVId60) :

De0- 3 mezes......... .. 5,211
De 3- 6 > ......-..... 6,3tHi
De 6-12 > ............ 12 (%)
Del-2annos............ 18 iU)

POtLAK achou que a proporgao de reactoies eni um
memo tuberculoso era cle 96%} de 0-2 annoy.

O [)r. Lucio OE M]nANDA, no Rio de Janeiro, na Po-
liclina de Criangas, encontrou o coefficiente de 1,2q{) de
0-1 ando.

'As condiq6es de keio e de exposig:io ao contagio
fazem pols variar fortemente as proporgoes.

jAKOU nas casas em que enconti'ou doetltes clc tuber
culose aberta viu que today as ciiangas reagiam il prova
(Ie Vail PARQUET. .... .

Affinna WARNER, de JHinnesota, que nos clitlerentes
Estados da Uni:io Americana o coefficiente dc reactotes
!i prova cutanea varia de 38 a 52% .

S. Pi\uLO.-- Descle 1908 inscrevemos todos os filhos
dos tuberculosos assistidos peso dispetlsat'io t{ Clemctlte
Ferreira- da Liga Paulista contra a Tul)ercnlose, e qlie
silo conduzidos ao Instituto para pesquizas diagnosticas.

lorain insctiptas at6 hoje 252 cttangas de 16 nlezes
at6 15 annos, tends reagiclo :i tttberculina 107 ou 42,4%
de contaminados, apresentan(to muitos (teller iexplora '
gao radiosco!)ica ganglion e sombras -hilares.

De 0- 2aiinosreagiram 5 ou 4,6r%i
De 2-4 > ; 9ou 8 tJo

De 4. 6 )} D 21 ou 19 '%
De 6- 8 )} D 25 ou 22 [h
De 8.10 « D 200u 19 th
De 10-12 D ,, 15 OU 14 96
De 12.14 ,, D 7 ou 6 ih
[)e 14.15 ), D 5 OU 4,6 9fi

A niaior percentagctn das reacg6es deu se de'4-8

annoy. estatisticas dos meclicos escolares clio como coef-
ficients da frequencia cla tuberculose iia idadc escolar 50
a 70t%), baseados estes algarismos na perceiitagcm cios
reactores a prove de von PllzQUEb proporgio mttito su-
perior a que estabeleceu (IRANCnER na populagao escobar
de Paris, (15tHP) apoiatido se elle e sells discipnlos no

clinico, sobretuclo nos dados cla escuta. Nessa
idade 6 frequente a tuberculose ganglionar ou ganglio-
pujmonar, cuja percentagein ascencle a 30% .
' Os Drs. ALhuK IUAnEiRX e BACKER FluID, do Insti-
tuto de Protect:io e Assistencia :i Infancia cle Nicthetoy,
procedendo a pesquizas tteste sentido encontrai'atta a per-
centages de 3% nas criaiigas escalates de 6 a {9 annoy e
de 5iH} nas cle 10 a 14 annoy.

FltEQtJENCiA DEnUZIDA DA onsEnvAQAo CLINICA
HEUBNEl{ (Berlinl) :

[)e3- 6inezes......-..... 3,6q6
De 6- 9 )} .. .... -.... . 11,8i%)
De9-12 )> ....-..-'.... 26),6(}{)
Del. 2annos............ 14,29i)
De2-3 ,, ......--..... 13,4th}

NEUAIANN
De 6-12 mezes. . . . . . - . . . . . 21 %
Del- 2 ailnos............ 35,7q)

MoNcoiivo PAI(Rio de Janeiro) :
De0- I ando......-....... 23,2ilb
I)el- 2annos......'...... 20 %
[)e2-7 > .......-..... 42,3tJf>
De 7.15 n . . . ..-.... . .. 16 (h

A mortalidade (I mats elevada na i(fade de lactancia,
principalEneiite de 0-1 arlo, do que inais tarde! por.isso
que naquella phase cla vida 6 infima a quota das tuber
culoses lactentes, apresentando se a molestia nessa idade
cool ac+entuaclo grate cle virnlencia e tendencia iextrema
diffusio. BeiTZKe encontrou a tuberculose latente nos
receinnascidos --0%, no primeiro ammo, 10t%, de 2-5 an
nos, 41t%ie na idade escolar 45%, proporgao exaggerada,
visto que PoLLAK, (te Vienna, s6 achou 3 cason de tuber
culose ' lateilte em 92 lactentes e d'EspiNe affinna ser ex
cepcionalna primeira idade a tuberculose latente.

lAtiN avalia a mortalidade dos lactentes tuberculo-
sis em 77,3%), PoLLXK cm f)7,2, FiqANKENAU em 87q),
Conti;E em 85% cl Mme. MxNToux af firms quede02
mezes morrem 75rHpe cle 6.12 mazes mon'em 54%.o.

Em ilossa Capital o Professor ' LeoNEi- CiONZAaA (3)
em 849 fi=tlas de alumnus das cscolas mixtas Municipaes,
cujas iclades maximal attingctii a 15 annoy, archivott
sigttaes clinicos de possivel infecgio tuberculosa eln
4,12n%). As reacg6es de V. PiRQuer feitas pele mesmo
Professor no Hospital da Santa Casa (Ambulatorio da
Facul(bade) cle 1917 a 1921, eni 147 criangas, cujas idades
se acl\avam conlprehenclidas clitre 0 15 annoy, cleram as
seguintes pei'centagens :

Ncgativas.. ...... ... 74 50,3%
Positives.......... ... 36 24,5 (%)

lgnoraclas............. 30 25,17ih

147

F

O estudo das estatisticas apresentadas comprova o
que acima refers : a // /ecfdo f zal'/-crz/osa co///efa cz size de-
pastagdo no holttettt Logo tto priineiro alillo de vida ; o grdo
de ntorbidez vne augrnezttando I)rogressivantertte con a ida
de, attiltgirtdo o acme incl idade adt lta Bill que se p6de corL-
sidel'cir a itljecgdo coflto gerttt.

O estudo dzl mortandade por tuberculose em relax:io
fis idades nos nostra lambeth a progress:io crescente dos
chef ficientes, principalmeiite no periods de adolesceitcia.

Dais, senhores, tio frequente a infecglio tuber
culosa na infancia que s6 por isso se torna inadiavel o
esforgo dos hygienistas e dos administradores na defeza,

reservaQao ou, inelhormetlte, il:t assistencia ao ho
mem no periodo de sua fotmagao

HERANQA TUBERCULOSA E CONTAOIO

E' de tai forte frequente a tuberculose na infancia e
tio estreitas s:io as relag6es que ella mantem com a tu
berculose familiar que jf HipocnxTES dizia que " o tisico
nasce cle um tisico ).: A ideia, pris, da herangado morbus
se radicou no esl)into dos povos por seculosdesorte a
s6 moclernamente sei ' possivet fazer a distincgao entry a
heraiiga tuberctilosa e o cotttagio famili.ar.

Ach:t se de facto clemonstrada, senltores, a possibiii
dade da heranga tuberculosa.

SciiLossi\JANN (4) citaiido LEn.\KANN, refers cm seu
trataclo cle I)ecliatria K mulher de 30 annos, no 9' mez de

I gravidez, tisica ha quito, torre no 3' dia clc puerperio)

W

))

))



percentages que elves pdas consiantes opportunidades

se manifesta a infecgao tuber-
de familias de tubercutosos ? A mor-

nos filhos de familial isen
Relies 6 mats elevada

com virtilencia mats alta. Si
infect:io na familia tuberculosa, s6

succecle pdas infecg6es deternlinadas peta repetigao
do contagio.

ao contagio iamuiar
Mas. senhores

culosa nos oriundos
tandade nelles 6 maier do que
tas da molestia ? Nem a mor
nem a infdcgao se apresetlta
naior 6

Co.\In\' (5) revere iio Cong
berculose, de Paris, ein 1905, coder

berculosas, derivadasmeningitis
micilio, peta mite, peta
uiH domestics, etc.
presenGa de um casa
cirurgica, um inc
contagio familiar
vezes iiesses
culosas. a inf :c;
ves, por modalidades clinical gang
localisada nio visceral, ott mesmo

Pse. snb f6tma torpida

esso Intenlacional da Tu
sitar uma s6rie de

cio contagio em do
pai, pelts avis, poi uill irnlao,

de motto a poder arfirntar que em
qualquer de tuberculose, medici ou

narita bem feith dCNOHstr&rtl sempr: o
Entretanto. senhores, na malaria das

casos. oriulldos cle fontes ancestraes tuber:
io se inanifesta sob fern as nlenos gra

ionares ou de infecgao
nessa ultima hypo-

ou dc ev(ilugao chronica.

HEiitcouitT(0) affirrua que a tuberculose de marsha
renta e a escrofulose se obserx-arn de prefer'encia ild tami
lia cle tuberculosos

HawEAU e IUJtOSAU'r concluetn do mesmo
nos oriundos de foote tuberculosa

tania inaior iesistencia :i evolugao cla infecgao.

sAxoN ICING(7), pesquizando os antecedentes fami-
liares clc 242 inclividuos aifectaclos por tuberculose ptil-
moijar dos quaes 103 fallecerani, reconheceu que dos
obitos h;widos 76 diziam respeito a individuos isetltos
cle tata tuberculosa e que dos 27 iestailtes, provenientes
cle foote tuberculosa, a illolestia evoluira en] puzo mats
loilgoquenospiimeiros. . . . .

Di-se bois, indus setthores, com a iniecgao rubel
culosa iio liomem o que a expel'inlentagfio animal de-
monstrou nas maas de ' ScttENCK (S), o que a I'eacgao de
Boi<Di:T.GeNoou reve]ou nas pesquizas ])ost-mortetn a
J. Parton e lIANNS(9), o que verificou EsrneRRosEN
KltxuTZ (:0) sob a orientagfio cle CxLUETTeP estudando o
s6ro cle nina ccttteiia de recen)nasciclos, reconhecendo
quc cerca cle 31 "4. clelles apresentavam ajlti.corpus tu-
berculosos no sangtie, e into ein virtude da transmissao
I)ereditaria blesses procluctos da rcacglio de clefeza.

at6 a data actual a 51 s6mente.
cla ])ossibilidade da infer.

dos cason que a obser.
liiCOC tlO N

fern nh ecend o

Si acaso na Qeneralidacle dos cason se hernia o virus,
herdar-se-:ia I)iedisposigzio iiinfecgiio ?

Questio discutivel e (liscutida que eilvolve p.ruble
mas biologicos altamente cotnplexos e cujo csclareci-
mento tentarei no comer da dissertagao.

A tuberculisagao do orgaiiisiuo gerador perniittitii
conseqttetitemellte A sua sensibilisagao uma modificagio
qualquer 110 meld interns capaz de penuittii ' uma mats
tacit adaptag:io do organisms invasor ou, pele contrario,
cstabelecer -se-i ]io organisljio gciacjo um cerro grad de
resisteljcia :i infecgao ein virtude da ielativa immtinisaqao
tuberculittica d) orgaiiismo materno ?

Do ' que a observagio cliitica mostra parece ser pos-
sivel cledtizir (lue os nous phenomeilos se tnaiiifcsteni.

De facto.'6 incontestavel a influencia 11efasta na iu-
fecgao tubeiculosa das gerag6es anteriores sobte o des-
dnvolvimettto da naga. Criatigas clebeis, franzinas, lyiii

:Lun:,:: ;:'i:!:il:i;, ''::l.':f i:i:'':':a::'ij ' «...:r::;,;l£n I't;}..::s!"i=i*.=.i!:::l.F -':;
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minencia cle roijjl)er as I)aneil'as de clefeza, conservanclo
deus portaclores em potential de doenga.ttiberculosa.

Nesses intlivicluos as reacq6es tuberculinicas sil)
sc iipre positivas; c por sci a inrecgfio tuberculosa prin-
cipalmeiltc e primordialmente ucla i11fecgao do sy.:tenn
lyme)llatico, encoittrar sc-iia adenopatllia especil:ica liH
totalidacle dos sttspeitos.

f\tesco iia ausencia cle lesio Itistologica espccificit zl
inoculaqio tlc ganglion lynlpliaticos escrofulcsos cleinons-
tia a ptescnqa do bacillo, cano iesulta das iuvcstigag6es
de Koch, BARTER e WElctlsEuIAUM.

blas. iiesses inclivicluos, seii]iotes, condo ji vos (]isse,
I cloenqa tuberculoslt e torpicla, e o tn\taiilento I)cm
otietttatio os levant (lttasique segutaillellte zi clara.
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llltl})cl'ctllosQ I)ttlnloi)at '
!\tleitit.es I.tll)iIrC. {txilliii '

l\tltlt)tics titbct'tt. cct'vi-

Tlllb{.I'c. :il)(tt)tttittRI. ..
:Fi)I)ct'c. goltct'.ills:lait,

t'igi'ttt itli lll{.ll IUt '

I'tll)t'l'l:tlloql\ gt)t'iil. . . . .
Tail)erc. uoi'aliitclttind{)

111 e iii ii gps. oi'ige nl al i-

'l'til)ot '(:. gpt'.tliilcltiitltlo

I \lotlitle'ilc I.iil)ct'(;till)s
I I'til). dos ossos c a t'ti

Coh\o SE o/io coNIAOIO ? Tub. getiil.o-uliuaria
I'tll). (lit I)cll(

Nio quero senllores, entt'ar na cliscussio I)ormeno C,.sa* uli. zn*
risada da via de introducgao do virus, que iiielhor possa 1 .1-..1). ails alnv=d:tins

ser iesponsabilisada peta geiieralisag:io clo coiitagio. Ar- 'l'.1l). di. lion: e notlit
yore respiratoria ou appatelho gastro-iiitestina1 6 a via I ....lost:crtit'lies'. ...
lymphatica a pnncipJI vectors clo parasite. E, no coutagio 'l'''lJ. tins seillsi)tl nl)ccs
familiar, sio sem duvida o escarro e a saliva coiitamillan- I Sel,sis-l)ncillos lulllnLlls
tes aquelles elementos clue devem ser considerattos coma
os mats perigosos iiextensio tla infecgiio.

Nao ' se peiise, eiltretatito, que de ttlo(it) al)solttto se Ittri-t:bile; lnillaq nil dul)Ins
posse innocentar o leite tuberculoso coillo agents clc 'l'iiliil tli)scasus.......-...... 1.22i
infecQao no homem. I A incitlcncia da infccglio pele typ) bovino, excluindo

As coilclus6es (Sa Royce/ Ca//z//zfss/o/z o/z Trz6ercr//o. I os castes de infecgfio tnixta,'d:i pols os seguintes coeFFI

sis (1 1) fecoiihecem que a infecgio ija crianga reID canal cientes :

,':"'T:'l:£ T;='!::1.:11;.!! ';S=''H:TI,T:;l;. * .',. ':,-"'~.;''" ,flat.:: ««:: :'

CRiANQAS
In a. anni\o {lc 3 a.

menteametadeeradeinfectadospelcrtypobovino. Tuberculose pulmonar.. Onm Ot%l 411%
HvsLoi Tnoxsou(12)em seu recente livid ..Tuber- i A(Jenites tub.'cervicaes 3,6t%) 36'n 58%

culosis anti Public Health D revere a16iii clessas conclus6cs Tuberculoseabdomitlal. . 22tn 4fil}6 59q)
lnais as seguintes observag6cs: Tuberculose generalisacla 2,7lH) 40(l6 23%

1:: 1:.[u.=:'uP::!::s.i::nf:i'=:i '«:'" .='m En:v:]?.t :,!= ,,:z 13,6%
o [h

Qas cle llienos de 12 aiinos de iclacle, reconheccu ei]] 41
cason o bacillo do typo bovine, em 26 cason o bacillo do Concluein PAiiK e Kiiu.ttwiKDe de seu magnifico tra-
typo humana c dll 3 iniecgao mixta pelts claus typos. balho (lue ainda que praticamente deja a tuberculose b)-
Abaixo cla i.dade de 3 aittlos encontrou 23 cason de infec- I villa um factor despreziv1l na mortatidacle peta tuber
gao por typo bovine e 5 por typo humano; nos casos em culose pulmonar na idade adulta, nas crianQas e esse
que a historia familiar teferia a existencia de tuberculosc I typo de infecgao responsavel por uma.notavei pfrcenla '
pulmonar a percentages clc infecgio pele typo hulnano gent cios castes de adenites cervicaes, dc tuberculoses de
stibiu a 71, elnquanto que nos casus em que n:io liavia I origcm aliinentar e que nas criangastenras co1lstitue Hula
tubercitlose ' pnlmonar na familia cra ella s6mente cle 17. I ameaqa zi vida datJdo a percentages de 6 1 '3th dos castes

Em 25 casus ein que utilisavam o leith humatio, s(i fataes.
dente eEn 6 foi encontraclo o bacillo do typo I)ovino cm As estatisticas, liieus senhores, poclei'iam ser multi-
quanto que em 41 castes nutticlos coin leite cle vacca em plied(tas tendendo a delltonstrar a possibilidade cla infec-
i7 se vetificou a infecgio poi ' esse mesmo typo. I gino do homem peta typo hoving e, kinda que possa esse

O Dr. Pttlup MncnELU em 72 cason cle tuberculose I causa de infecgao ser cottcluida como desprezivel para a
gangliollar cervical ein criangas cle fde//z&r&/go e cle dis iclade adulta, nio se p6de entretanto deixar cle reconhe
trictos circumvisinhos eitcontrou o tylio I)ovino em 65 I cer a sua iniluencia nefasta na infiincia.
castes (90%) e o bacillo dc typo humana em 7 (10%). I Nio obstante, serem passiveis de ctitica as es.tatisti-

O Dr. MircnEI.L shania a attcngio para o facto cle I.cas citaclas, pols que em verdad: 6 a diFFerensagao dos
incidencia da molestia nas criangas abaix-i cle tree annoy typos humatio e bovine dirricil de ser leila de dodo
cle idade e refeie kinda que 84tPb das criangas de memos I absolutam:lite seguro, o typo bovine p6de cotiitudo ser
de doug annoy haviam fido alimcntadas desde o berQO iresponsabilisado por 4 1/3';'' dos casos de tuberculose
com leite de vacca nio esteiilisado. I ossea, l0,7 1K (tos castes de meningite, 23.8 9/o dos de tu-
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gio nos primeiros annoy de vida do homely. e sendo o
principal f6co o domicilio quer se trate da infecgio pot '
via respiratoria quer por via aliitlentar

A INGE:QAO NA IDADE ADULTA
Nils, senhores, si6 na primeira infancia que se dzi o

primeiro contacts elttre o lomelll e o virus tuberculi
gene, o que succederA ao ot'ganismo bacillisado no correr
cle sua existencia ?

nostra a observaQ:io ninja (lue a16tti dos que suc
cum!)em nos prinieiros annoy cle v c iiio s:io ellen em
pequeno numero, v;io se accumulanclo comin nina reserve
tuberctllisada toads aqnelles qlte puderaln reagir aos
piimeiros ata(lees do mal. Ao chegar a adolescencia o
!iuinero de bacillisaclos olga por 80 ':.:. das populag6es es
colares e fiestas a moitanclacle augmenta pda donna c]i
nlca f6nlla pulibis usual e grave,--pda omar

E' o proseguimenta da pri lira infect:io, primer
dialtneiite ganglionar, super acldicionada de infec96es
nasstgas e repetidas que por su;t frequeiicia quebra 0

esb6go cle resistencia attquiricla em virtutle cle bac saQao
anterior, e esse phenomena tania se mats ance :uaclo ao
attingii ' a iclade adults, lla phase pujante e productiva da

entry 20 e 40annos, quando a niortancladeexistencia



S
.:; jckolmo as seguintes precau96es :

iut.iio. a3. infill) Tanto os occupantes do quarto tratado coma os
dos aposentos vizinhos sio avisados da duran:io do trata-
mento, dos perigos clecoirelttes da acgio cleletherea clo
gaz, do seu clieiro irritante e da cocega que produz na
garganta. Logo gs primeiras suspeitas de invasio cle uln

Verificadas as saas Brandes vantagcits por numcro- I dos coinpartimentos vizinhos, cicverio ser largainente
sas cxpetielicias, iealizadas sollretudo na Italia e nos Es- I abertas as suas portal e janellas, fazendo-se amplo areja-
lad3s Utticlos, tent fido o acido cyalihJdrico adoptaclo nlento, retirantlo.se os occupantes sempre que f6r pos-

lando-se o seu enlprego por ineioidticd coeteste,leiegu. sivel. E.u todas as portal (to quarts cin tratamento, fe-
Pcciacs. ' ' I cllaclas a crave, colloca se um aviso do tratameiito por

Adel.)lada a priucipio para a desinfecgao de navios, gaz toxico, com risco de vida para os elle tentarein a en
vae sends aos poucos' leila a applicagfio do inethodo itrada.
i!!bill:il!'iH i:i i::ll'!=i£:.:"!"=::=.i ,...I Today as aberturas clo quarto, portal, janellas,

ras para ventilagao, etc., clevem ser cuidadosamente
polo Dr. WATT?tNSKV, delegaclo Jesse paiz junto ao <<OF- I calafetadas.
rice Internationale'HygienePubli(lue). ' i 4).Durante a I ' hora de tratainento uma attengao

Applicou o Dr. HERRub Inspector chefe ein Stock- especial merecerio os compartimentos vizinhos.
llolil}, o acids cyaiihydrico, de 1918 para ca, para a des- I .. 5). De.um modo gerd, prefere-se operar durante o
infestagao em dais de 10.000 habitag6es, com os inelho- I dia, evitattdo se hazel-o de iloit:
res rezultados. F6ram empregaclos os seguintes reactivos: 6) A volta dos occupantes ao quarts s6 se permitte
cyaiiureto de soclio, aciclo sulfurico concentraclo e agua depots de completatnente desapparecido o cheiro de
doce. nils proporg6es de 1;1,5:4, into 6, pa:a cada gram. I acids cyanhydrico, escovados os cobertores, battidos os
ma de cyanureto, un] c nieio c. c. de acido sttliurico e I colch6es, travesseiros, iiloveis estuiaclos, etc.
quatro c.c (te aqua. Prepata-se primeiro {l solugao d0 7) Retiram-se os comestiveis, sobretudo liquidos,
aciclo ern cilia capsula cle tamanho sulficieiite ou n'unto I antes cle comegar o tratamSnto.
vasilha cle porcellana, de argila Oll de outta substancia I'odds essay prescripg6es constam dos RegulatneEttos
inatacavel polo acids, juntando-se depots o cyanureto cle Sanitarios da Suecia, dataclos cle 1919, provocaclas por
sodio i)rocluz-se a ieacgio itnmediatamcnte e o color I alguns accidentes deviclos a nm arejamento incomplete
clespreildido peta diluigio do aciclo aincla maid facility a I dus conlpartimentos tratados.
preparaQio do acido cyanhyLjrico. i\tats levi clo que o ai, Com esse tnetllodo, os melhoies resultaclos t6m
o gaz quc se forma sot)e coma uma nuveen teiiu e, cnclie I obtido a llygiene Publica na Suecia. [)e unl indo, auden
prinieiro a parte superior do coiiipartimento para diffun- cia cle prejuizos materiaes nos movers e utensilios e, do
(lir-sc cleplis por todos os sous recaiitos. Coi;vein accen- joutro, completa efficiencia clo tratanlento. Convem natal
thai o seu notavel porter cle I)enetragao, attavessanclo fa- que foi elle applicado em cases com ]lltmerosos locata-
cilmente os colch6es, tritvesseiros, cobertores, sem risco I rios, Hilo havendo ncnhum accidei.lte s6rio a lamentar.
album de combustio OI)teh-se coin o acido cyanhydrico a clestiuigao cle todos

Papa a clesinfestagio de um quarts, procede-se do I os parasitas, assam coiilo cios raton, sendo inuito sense

segttinte modo: depots cle al)rir os arttiarios c gavetas, I weis as nioscas e mosquitos.
cxtencler os colch6es, pendurar as roupas, de modo a fi\. .:::---

:!:l :fl.!!E':E:"*o.::.fll.::If''i:::=.:':,:::::=:': Pa.:-i.'*d d .]Zedf '/«, d., .E:';. . .i , ]?'',
abertura tins jaiiellas sem a necessidade de elttracta ilo last;In I'uilCCionuii-lo as {tttlns tlu t ' amino inedicn cprnlimn-
quat'to chao do gaz. Para um trataniei\to de 10 a 12 ho mc.itc sc iiialigiinlnlo os cuE- as dc aperl'oiQoatncnlo dc cliriica
ras cleve-se consulnir 1.200 grs. cle cyanuieto cle sodio, iiiedicit c cit'iitgicn
1.80o c. c. de acido sulfurico e 4.801i c. c. de aqua. I)e lroiaiit iniciat]as lin dia 11} de \trio, rios ]aboraloiios da
pols dc misturar-sc a agua com o acido sulfunco, ope ' Escnln Sill)!i'ior dc .\gricijllllj '''., .IS itulns do pnnleiro amino

1 4i 1: i:Hrl:l : :Will:HILL :11111::ilt ll:
d'e\la incunlbida se Fossil retirar a tempo e fecliar a I cor..lc lio Rio l+runco i28, enl Nicllieroy, as inscrip96cs pnt'it
porta. los ctlrsos de aperfeigoam{ hilo (lcclitlica inedica e cirtirgica(]os

Devs ser feith coin tocla a pructencia o arejamento prnfessot'es Pcdi'o d I Ciiitlin c Et'nant Alva-. Rosie uILimo cstito
do qaarto. Si se obteiti unia correiite cle ar, cm 10 it 15 jiiliscriplos 8 uluinlios.
minutes ter-se-g o aiejamento ; no cano coittrario exige Frog,amma da madeira de Botanica da Faculdade de Medicina
elle vargas lloras. Cuitlado especial merecem os objectos I ' ''' '" " do Estado do Rio de Janeiro
inolhaclos ou hunliclos, que por muito tempo relent o I I -- IntrollucQiu ao csludo das I)latiLns. Os sci'es vivos--So.
acido cyaiihyclrico ; no cano de ser logo habitado o quar- I ' ;iigao dus typos-- I.cis da biologic vegclnl --- I)ivisOes da
to, devs sc cuidar do afastamcnto dess=s objector at6 que tloLliica -- hlelltodos do csLudo-- AI)plicaQ6cs ii medicinti.
denham seccado coma)letamente, batticlos depois e expos. 1 2 Accltula xcgeLi\l o suds difrercncinQ6es-- tlisLologia c
tos ao ar livre bastante tempo. I hislo-chimicn. -- Applica90cs lnalicas.

ED IToRTA E Afim cle se evitarem accidentes devidos g acgao dele-
therea clo acids cyanhyclrico foram adoptadas em Sto-

O ErnPREGO DO ACIDO CYArIHYDRICO NOS SCRViQOS
DE HYGIENE OAS HABITAQOES

'+
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3 -- Orgs,os c apparellios da platlla. -- Typos celliilat'es e vas-
cttlarcs --- l?tincQOes gei'itch da. I)lai)t.a

i, -- ibloi't)Itoloonia c pill'siologia d:t riiiz -- ApplicaQ6es I)t'aliens

5 -- Xlorpliologia c pliysiologia do caulk -- Ap})licagCles I)raLicits
(} -- Blot'pliologia e ])hS'siulogia da rollin --- Applicaq;6cs pi 'a-

l\loi'pliologia c I)}lS'siologia flo fructo --ApplicaQ6es pra-

8 -- )1orpliologitt c pliysiologia da sctnetlte -- AI)[)licag6cs ])ra,-

9 -- Os vegelaes e o illeio-- :lal)roplii'lisulo --ParitsiListno --
Slnlbirise -- Aditl)lagilo -- l\ltilaQao das cspccics -- llcrai)Ca
-- AI)plicag6cs pi'flit.:as

10 -- Taxonotnia alts I)lahti.ts -- Sting bases llieoricas e sita tlti-
[i.bade I)rittica -- ]'riticipacs gt'ttl)os (lite in]ci'essanl it illc-

d ici ilzi .

ll --- l\li'xol)lilt'tas c ScllyzopjiS'tas -- .fl)plicagOes ltraLic{
12 --Tliallol?lil'las -- J?ittlgos -- A]gas Lic]lcits -- AI)I)]ica96cs

1) i'utica s
1 3 -- 11t'l'ol)lil'Las c PLeridCJpllyti\S -- AI)I)lica{6cs I)i'ulicus.
ll-- (;l'nlilospcrmas -- ApplicaCI'lcs prittici\s
l:i -- Allgicisp''rtllas ilnotlocot},leos --. ApplicaQ6es pri\liens
IG -- i\ttgiost)chinas dS'cola'leos --- AI)pjica(;6es oral,leas

O ctirso sei'g.dcsettvo]vido ei]] .]O ]iQOcs. Ao Indo da. cx.

1)1anagii,o oral do asstitnpto servo I'cites as deinot)sLi'ag6cs pra
ticks cxigidas I)cla tnateria. Nal)arte cspecial, tlo ptlttLO ll ao
potato :16, sc'i'io passadas cnl rcvista, de n i\keira ol)jecLivi\ c
platica, {ls pt'itlcipacs cst)ccics tttcis Oll tlocivits, toxicas c pi\:
rasilarias, dc indispctisavcl conliecitneillo path o prolissioilal
tla 31cdicitia

li cti

1. i ca

Li(

20; u(:Ao : -- Considera96es gel'acs so})i'e os Vernles. Tnl
port.nitcia (lo gi'lipo em patliologia Itttmana. Vci'minoscs. llel-
tnintologia conll)at'alla

21i ' UQ.to : --t;lassificaGiio dos \FerRIes. -- Relag€io das es-
I)plies qtic occoi'i'cin =o 13ruzil

22" UQ.irJ : -- \loi'])I)ologia e slstenlalica dos Nemalliel-
nlitites, csl)ccialinetll,c dos que pai'asitunl o lionnenl : Ascot'is
lumblicoidcs L,1738 IOxb'ui'is \:pi'n)ictijulis 1 1.. 4757 ) ; Atis-
[ii[ostotlla duo(]ctia]o. ])ubini. J84.=3 ; Neca]or americantis r Sti-
les, 19t)2 ) ; Strolloal'loides sLercoi'dis { 13avai ', 1852 ). 11abitat.
Aci,'ao I)a Ihr tgenicti. I''i'cquencia no Bi'azil das \-ei'nlinoses cau
saclas I)ot' Nen)atoidcs

23n u(;lio : -- l?oi'nla dos ov.os (los vcl'mes I)enlai.videos
poi'asitos do lionieit) I scti desetlvolvin)onto. Typos lar'bares
I'tlt;hnici\ especiitl ){ir:l o cslutlo nos o\os e (los utltillos.

2i." I.I(l:.\i) : --- I.'il:ti'ia sttngtiiiils lion)itlls, Lewis, :1872 I stla
cat'acl.orizacao, seu (lescilvolvimctil,o, slid acQ€io patliogetlica. e

distl'ibtiic'fio gcogi'itl)Inca. 'l'cclinica Rata collicila e exallle A
I)it'ofilat'iit inagiillticsi. 1{. Blitz\:liar(1, 18r05. Dt'actlnctllus nle-
llinctisis, 1.. 17:i8 brit:i)ucila spintlis { O\l'en, 1835 ) ; 1echilica
pai'a I)esqtttzil' 2bn I.i(:Ao : -- l\lot'l)liologia c si'sLcmatica dos I'laLieln)iti-
los, I)i'incipalnletllo das csl)ecies I)ai'asilits do I)omen : Dil)o-
[riocel)])a]us ]u]us ( 17:18, 1..) ; '1'aet]ia so]itm), L. {758;
Tilcnia ( laeiiiili'li],llclius ) saginnla, l;ocza, 1782 ; Echinicocci-
[er cc]tinicocctt.,( Zect]cr, 1800 ) ; 11yincno]ebis dinlinu]a( ]tu
dolt)li. 1811.} ). Tcclit)ica pai'a I)esqtiizit

26" 1.1(:.to : -- G],clo cvoltttivo dos vcrlnes Ccsloideos pat'a-
sitos do [ionlcin : o ovo, o cnlbt'yno, a ]al'va cysticcrctls c cl's-
licercoses

27" i,iGXo : --.Caract.ei'isaGiio dos Ti'einaLoideos pat'asiLos
clo Itonlct : Scliislosoil)'inl n):\ilsot)i, Si\tnbom, 190'7. 11abitaL:

cvc[o el o] ti tito.

30' i,tC:.\o : --- Const(]orat;6es gei'i\cs so])t'e os Ai']]it'opo(]os.
[i))I)ortancta (]os ]tlscct.os ila ],i'itnsnlissiio (]as (]ocnc'as parasi-
la i' i:\ s

)I" i.u;.to : llorpllojogia dos Inseclos : a) -- conforma-
Cito interior ; b) --- conf'oi'mario cllei'ior ; o Legut)lentz e solis
dci'ivados ; valor systcmalico deslas foi'n)ag6cs.

32& i,IG.\o : --Apt)endiccs cepli.ajicos : a antenna, sell
1.)'po ftltltlfinlcillal e varianlos mni'phicas ; as degas I)uccacs
tins fornlas e ftlncG6es

33& UG.\o : -- As pains, sua cotlfoi'maglio ; as azas, sell
nilnlero. forma c estruclttra.

:34" UG.to : -- Classificagao dos ii)scclos que interessan) 6,
ATedicina. Atinl)]tii'tis pedicti]ideos : Pc(]ictilus capiLis, de (;cei ',
1'778. P. teslimcnti, Nil.zscll, 1818, Plilhirius inguitlalis ( hedi,
111;68 )

3:i" Ltq:.\o : -- Ci\racterizaga.o dos lleteropleros, especial-
mctllc dos nile intel'cssatn :i \ledicina : a) -- Cin)ecideos
Cittlcx leclujarius Arcrret, 1667. -- 11tlbilat c acGAo palhoge-
riica ; I) ) -- lie(Itiviidcns: Ti'iatoma mcgisla ( l:ui'nlcisler,
ls33 1; T. itifeslalis. T. viLLicepps (Seal. tSS01. (King, 18341
T'. brasilionsis, Nava, 1911; T. sordid.t (Stahl, 183{)). T. ge-
nictijaln (I.alreillc 1811). '1'. mnciilata (ET'ichson, 18£8). '1'. ].c-
ciii'va (Slat, 1868). '1'. i'ubrovai'ia IBlancliaid. i8iSI. Descnvol-
vimetlto, liabital ti I)oder vector de pat'asilos ao I)otnem.

3G ' t.ic/to : -- I)eterminacvii,o dos Siphonal)tel'os, cujos ge-
tlc['os occorrcn] tlo 13razil. Impot'tancia do grupo. Proj)agaQ£i.o
lus doenQas pai'asitai'ias. I -- Pillex irriLans li.. 1758); Xetio-
psylla cheol)s (Roles. 100Xj; Olenoccphaltis catiis ( Cliilis,
i8ecl; Ctenoccphalus fclis ( ]36ucli6, 181)5); Dci'nlatophilus pe-
ncttans IL. 1'7158

137' LIG.\o : -- Xlorl)I)ologia e divisio s:'stcinatici\ dos J)i-
[) tc I ' os .
' :38- i,t(;io : .- Cai'iictei'es geracs dos Bracli},cei'os : --Ta-
bailideos, ]i]ttcidcos, (]]:s]i'idcos. Ac95.o I)rejiidicia] catlsada iio

lloinenl polos i'el)i'esentantes dcste gt'lipo. qttei ' no cslado lar-
val, qttcr ilo este(lo T)ei'frito. blS'asia.

39' UG.\o : -- Cat'acLercs gci'itch dos Nematocei'os : classi-
ficaQio dos Ctilicideos, cspccialmeillo.dos (l;tilicincos c Ano-
p[ic[itlcos qtic podcin [riinsnnittii ' doctiQas ao ]lomein

Prograinma da madeira de Zoologia l\ledica

I' i,iC.to : --j)onlitlio di\ zoolonnia inedica. Pai'asiLologia;

iml)oi'tuiicia (]c seu e.studs. -- llistoria tltl Pai'asiLologia.
2" i.tC.io : -- Pui'asitistr)o ; parasilos e sell ttloclo dc acGfto

obt'e o orgallisiilo ]ltinlaiio
:)" uc.lo : --J\ cclltila atlitnal ; sua I'oral)a, st-ia gcnese, st-ias

p I opried tl(]es .
i." I,lc.\o : -- DiffcrctlciaGiio e divisdo ccllularcs.
ii:' i.iQ,io : Pi'olilcmas do scxtialidade : gan)egos c gamc-

logcnese. l?ccundaGa,o
ll" I,trio : -- Segnlentagi.o do ovo. Partlienogenesc.
'7:- UQ]o : -- O ])lasLodci'ma e sous dcrivados.
8" i,tQlo : -- Os lecidos anitllacs ; sua gctlcse, differ'etlcia-

Q€io c pi'ol)i'icdadcs. Oi'gatiogctlese.
)" I,li.:.\o : -- Olttogctlesc c Pliilogcilcsc. llci'cditai'jedi\(lc.
Jolt I,iG.\o : -- Noaa.o (]e cspecie.
lt& UC;io : -- Classilicag(3es zoological .

12i I.I(;.\o : -- Gilt'acted'izat;ao gcra] dos ]nvci'te])ra(]os ; o:
[tido dcta[[ii\do (]os grtipos que iiltci'cssan] :] ]\]edici]]a.

13n i,iG.io : -- Cai'actcl'cs gcracs dos Piolozoarios. Xlor-

phologia c cstrilclilra : o lllosma e suits diffci'Gilt;iagacs ; I'oi--
miiQ6es e.ndo c exoplasmalicas

1.1" i.iG.\o : --Cotlforniag€io c estructura do apl)arellio nti-
clcar.

15" t.iC.to : -- l\eproducgao dos Pi'ol.ozoai'ios. Teclinica de
pcsqiiiza prolozoologica.

6" Lt(:.to : -- Ca.t'actci'izaGa.o dos Rliizopodos I)at'asitos.
Tcclitlica ])ara.colheila, ctiltura c observaQ€to inicroscopicit das
etlLatnebas pai'asitas (]o ]loincm. Ac€iio palliogenic:t dos i'c-
prcsctll.attics desl,e grupo

17a J.i(l:lio : -- ClassificagCI.o dos Flagellados pai'asilos : Spi-
rocalicta Elti'cilbetg, 18:381 'Ti'cpoiicnta, Scllatidinn, 1903 ;
Leisllinattia, ross, 1903 I TI'i'p:ttlosonla, Gt'til-)y, 18i.2 ; '1'i'i-
t[lonlotlas, ])oiltii1, 18:37 I Gian'dia, ]itttts]]cr, ]882. '1'cc]itlica
pai'a pes(ltiizit

18" UG.io : -- ])ctcrillinitga.o dos Esl)oi'ozoai'ios pat'asitos

I'closporidcos e Ncospol'ideos. leclinica [)ai'a pesqttiza.
19' i.iCRo : -- Xlorpliologia c sS'stcmatica dos Ciliitdos pu-

rasilos: Balanliditiiil ; Niclliotel'tis; Colpodil;Oliilodon ; Lli'ci-
nema. 'lccllnica para pcsquiza.
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dees, lxodiaeos,jatnasideos os A..tlcidcos c Espcorpiot)i
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tllropologia. e ELlitiograplha.

xsso cia GOES SCIENTIFICAS

Sociedade de Obstetricia e Gynecologic do Brazil
/

fscssdo (Ze 2 dc Jill/io dc rf)zlJ

Dr. Oliveii'a de Alenezes Filho

Foi eleito socio o Dr. Olixeit'a de INletlezes Filho

Technica do esvasiamento do utero nas toxemias gravidicas

Dn. Dint)ioN.xtoLERo (]iz nio xit' ll'acer novitlatle algunla,

t

los )niceiit:\i'ios e (lex.ent t'emil':tt ' o ctnbt'l'iio e. a placenta.})at'cel:\-

mins giuviotlsUlla o uso (la cut'cta, a Hilo sei' fIGs castes (le moll\

phenonlcnos de toxetnia silo dos nltsis intetisosNOT.aS .E i.W.POJea1..490.esJ

Complicagbes pulntonares apes as laparotomias

tnajor I)r
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