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\*"» Verificacao no Rio de Janeiro da molestia Sokodti-

o Yl o (Kattenbisskrankheit) devida 4 mordedura de
p% [ s rato. %
X t" ',Cgil PerLo Dr. Carros CHAGAS
s AP (Chefe de servigo)
X AT Endemica no Japio e na China, onde é bastante
N frequente, a molestia denominada Sokodii constitue

tma entidade pathologica autonoma, occasionada pela
- mordedura de ratos. :

.- = Obscura, em diversos aspectos, é a etiologia des-
ta molestia. Indicando a symptomatologia geral tra-
»  tar-se de uma molestia infectuosa, o germe que a oc-
. casiona, bacterio, protozoario ou cogumelo, nio pode
: ainda ser reconhecido de modo irrecusavel, apezar de
algumas pesquizas nesse sentido executadas. Nem se
sabe do determinismo relativo 4 especies de murideos
transmissores, as condi¢Oes necessarias para que a in-
feccao se realize, etc. SO esta bem verificado, e cons-
titue facto adquirido por grande numero de observa-
coes, ser a mordedura de ratos a causa de uma mo-
lestia espécifica, de symptomatologia determinada, de
evolucao caracteristica, absolutamente mcqnfung,;_\;e_l
com os accidentes septicemicus, que poderiam Fe:}}yltar
da inoculagao, pela mordedura, de germ *ﬁigw’hbge-
e nicos acaso existentes-na cavidade huev ‘-v'dns-"ratos.
Nesse ponto a evolugao do facto pathologico é bem
caracteristica e exclue a hypothese de lymphangite
: banal, tanto quanto de uma septicemia vulgar. Ve-
‘ rificada a mordedura do murideo, a f.en(.]a cicatriza
sem qualquer accidente inflammatorio immediato.
Vem depois um espago de fempo, \'arlav‘e*l‘de uma a
tres semanas, sem nenhum signal morbido, sendo
esse o periodo de incubagao da molestia. ]:sboga—sg,
apos isso, a symptomatologia, que passamos a referir

em seus tracos mais accentuados: -
O inicio dos factos pathologicos verifica-se por
elevagio thermica, as mais das vezes prece(hd.a d'e
fortes calafrios. A temperatura attinge, nos primei-
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. Imuito’ volumoso, todo o membro,-
™ = ' T 1 -~ o
rior, nos casos de mordeduras na mio ot no pe. U

circinadas.” Apresentam-se taes manchas com di-

rOos accessos, nao raro 40° e mesmo 41° sendo a
curva thermica pouco regular e apresentando phases
de apyrexia de muitas horas, com elevagdes tambem
prolongadas. Nio é raro que a apyrexia tenha lugar
durante todo o correr do dia, conservando-se o doen-
te febril a noite, ou vice-versa. Os accessos aqui,
neste periodo inicial, sio diarios e de intermittencia
boan accentuada na maioria dos casos clinicos, levan-
do a suspeitar de infecgio paludosa. Simultaneamente
€ cbservada, para o lado da zona em que teve logar a
mordedura, phenomenos inflammatorios, as vezes de
grande intensidade, tornando-se a regiao attingida tu-
mida, rubra, dolorosa, e havendo nio raro o appare-
cimento de vesiculas cheias de serosidade. Segundo
observagdes pouco frequeiitez, poder-se-4 mesmo veri-
ficar necrose da regiao mordida.«% tame faegao -attili=r —wr
ge ndo raro grande intensidade, { (ngli?l(;-se t‘.m_,r'fqo’r ;
s@periot ou gic-
systema lymphatico apresenta entiolsignaes-eviden-is .2
tes de reaccdo, que se expressam em lymphangites
nos corddes e em adenites das regides ganglionares
proximas. Nas mordeduras das mios, sem duvida
as mais frequentes, chserva-se sempre hypertrophia
do ganglio epitrochleano e adenites da regiao axil-
lar respectiva. S
Manifestacao cutanea, por excellencia caracte-
ristice - da  molestia, apparece desde esta phase ini-
cial, facilitando, ccmo dos melhores signaes, a In-
terpretacao do facto morbido. Consta essa manifes-
tacao de manchas erythematosas, ora seccas ora mais.
ou menos exsudantes, de iérma as mais das.vezes.
arredondada, de bordas salientes e, em alguns casos,

mensdes variaveis, desde o tamanho de uma pequena
moeda de 209 réis, até as dimensdes da palma da
mao. Sao ellas rubras, especialmente nas_“bordas,
apl‘;esén‘iando—'se a parte central mais clara. =+

... -ESte signal cutaneo, a principio limitade As-re-

gioes mais proximas da mordedura, apparece depois
em zonas mais distantes e €, nas phases mais adianta-
das e de maior intensidade dos factos pathologicos,

.observado em toda a superficie do corpo. K’ tambem’

para referir o parallelismo entre esta manifestacio.
cutanea e outros elementod da molestia, havendo maior-
numero de manchas ¢ sendo ellas mams notaveis nas
phases de maior intensidalle dos outras €lémentos .
morbidos, especialmente da febre. Alguns doentes,.
como € o caso da nossa observagao, accusam dor a -
pressao nas zonas manchadas. '

Continuando a molestia a evolver, a febre per-
manece com as suas manifestagdes intermittentes e,
nos casos benignos, as elevagdes thermicas vio se tor-
nando menos consideraveis, attingindo agora a tem-
peratura maxima apenas de 38° a 39°.

Para o lado de outros systemas e apparelhos,
pouco é referido de importancia nas publicacoes exis--
tentes, sendo bem deficientes os dados fornecidos
pela semiotica. Alguns observadores referem Ssymp-
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tomas attribuiveis a alteracdes para o lado dos cen-
tros nervosos e outros dizem muito frequente, si nao
constante, uma syndrome renal, que se expressa em
albuminuria, edema dos membros inferiores, preseri-
ca de cylindros urinarios, etc. Para o lado dos’cen-
tros nervosos, em dados anatomo-patho]pgicos gle
Mrivra e MIAKE, figuram hyperemias da§ meninges
encephalicas, augmento do liquido *pﬁajlo—rachif‘,-“

no e outros factos-macroscopicos mial: caracterisados’

> 4

Pesquizas hem&tologicas}éi‘ﬁl sido realiza;l,a's'. por
alguns observadores, sem resultados b'astagtc' unifor-
mes para auctorisar 111?(C<J11c111séo seg/ur’a. S.ATOM-I,
WRrIGHT, WiLLcOX ¢ HorpER referem a existencia
de leucocytose, sobretudo ac*centﬁa(fa nos momentos
de reac¢io therfiica. O13ros squisadores, entre elles
FRUGONTI, exfcontrarai, ad cofitrario, ausencia de leu-
<ocytoses com eosﬂfopl:ilif_{ciccentuada e diminuigao
dosl glohurl .‘S‘_‘ré'rme}hos £

“TEnire. os symiptomas subjectivos, referidos na
servacoes sobre a molestia, figuram

» s phenomenos geraes de todas as infecgdes e, mais
especialmente, dores nas pleiades ganglionares mgur-
gitadas, dores articulares e musculares intensas, etc.

Como symptomas objectivos raros, isoladamen-
te referidos, encontramos: na observacao clinica de
Fruconi, uma determinagao ocular, expressando-se
primeiro em conjunctivite intensa de um dos olhos,
seguida de exophtalmia consideravel, - phenomenos
Fora dos quaes nio foi encontrada outra causa simul-
tanea e ligada, no seu modo de evolver, aos outros
elementos da molestia.

FRUGONT interpreta essa exophtalmia como con-
sequente a uma cellulite retro-ocular. Outro facto
isolado pertence 4 observacao de PERUGIA e CARCHI-
p1o. constando de certa manifestacao na mucosa buc-
cal, analoga, segundo aquelles observadores, aos sig-
naes cutaneos da molestia. Observaram PERUGIA e
CarcHIDIO, numa das phases agudas da molestia, na
metade direita da abobada palatina, uma zona cir-
cular, de colorido avermelhado, de margens nitidas e
salientes, sobre os tecidos visinhos, medindo appro-
ximadamente meio centimetro de diametro. Poste-
riormente. essa zona foi coberta por um inducto es-
branquicado, vindo depois a desapparecer, con}i-
nuando a evolucao dos outros symptomas da molestia.

E’ de muita importancia referir, na historia cli-«

nica do Sokodii, a occurrencia de periodos, as vezes
de alguns dias e outras vezes mais longos, de abso-
luta acalmia,_ julgando-se os doentes mteiramente
curados, quando reapparecem, com igual intensidade
4 anterior, os symptomas pathologicos, Essa recru-
descencia dos phenocmenos geraes €, nao raro, acom-
panhada pelo resurgir de processos inflammatorios
para o lado da mordedura inicial e, tal.nbem, de
reaccoes nos lymphaticos das regides visinhas. E
assim, mnessa alternancia de periodos de acalmia
e de outros com intensidade dos symptomas, a
molestia podera evolver durante mezes (3 ou 4
€ mais) e até annos. Isso mnos casos benignos, que
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evolvem para a cura espontanea ou (ue experimen-
tam o beneficio do medicamento aconselhavel, As
formas graves, que representam, segundo MIAKE e
outros observadores, 10% dos casos clinicos, levam
a,morte ‘as vezes em breve tempo, nio raro ainda na
phase inicial da molestia.

Sobre o tratamento ha que referir tentativas,

pouco animadoras, com a quinina, arsenico, salicylato
de sodio, iodetos, etc., e resultados muito favoraveis
com o emprego do salvarsan. Uma unica injeccao de
doses pequenas ou médias de salvarsan ou neo-salvar-
san tem sido sufficiente, 2m diversos casos, para
conseguir a cura radical da molestia. De outras ve-
zes tém sido precisas, para dominar a infec¢ao, repe-
tidas doses do poderoso remedio. Deste modo, no es-
tado actual dos ensaios therapeuticos, o neo-salvarsan
¢ o meio indicado como mais valjoso. «-
- Pesquizas ctiologicas.—Existem, sobre este pon-.
to, os trabalhos de OGATA e os de SHIKANI, pesqui-
zadores que acreditam ter sido o germe de Soko-
dii. OcATA cultivou, em agar, gelatina, batata e ou-
tros meios, um aspergillus, semeando o sangue de
doentes da molestia, tendo ainda, segundo pensa,
observado formas do cogumelo em esfregacos de
sangue, corados pelo GiEmsa. Este pesquizador ino-
culou animaes de laboratorio com o aspergillus culti-
vado e acredita ter verificado a morte dos mesmos,
com signaes comparaveis aos da molestia humana.

‘Os trabalhos de SHIKANI referem no sangue
dos doentes de Solkodit a presenca de corpusculos
ovaes, munidos as vezes de pseudopodos e de va-
cuolos, com dimensdes de um ou dous p. SHIKANI
acredita tratar-se de um esporozoario. O resultado
destas pesquizas nao foi até agora confirmado e nao
parece provavel represente clle a solugao do proble-
ma etiologico desta molestia. '

O Sokodii ou Sokosio, commum na China € no
Japao, onde é referido em observagoes antigas e re- -
centes, tem sido observado algumas vezes na Eurgpa
e mesmo na America do Norte. Na Inglaterra, as ob-
servacoes de HORDER, que nao identificou os factos
observados a molestia do Oriente, dizem ‘respeito a
3 casos clinicos bem caracterisados de Sokodi. Na
Italia, o primeiro caso foi o de Fruconi, que delle
trouxe estudo clinico e experimental minucioso. No
mesmo paiz, a olbservagao de A. Prrucra e U. Car-
cHipio, bem clara e minuciosa, refere-se ainda ao
Sokodii. Insistem os auctores italianos na possibilidade
de ser a molestia frequente em seu paiz, faltando
apenas, para que os dados estatisticos a registem em
maior cifra, seja chamada para ella a attencao dos
clinicos, que justamente a desconhecem. Essa obser-
vacao sera talvez applicavel ao que se passa entre
nos, no Brazil, onde ¢ possivel seja frequente o So-
kodii, até agora nao diagnosticado pela ausencia da
primeira verificacao. Sy P gy :

- Trazemos aqui a primeira observagao, entre nés,
da molestia oriental transmittida pela mordedura de
ratos. g o
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Tivemos sob as vistas um caso typico desses que
nio deixam a menor duvida sobre a verdade da in-
terpretagao dos factos observados. Os phenomenos
morbidos, abaixo referidos, fundamentam ampla-
mente a identificacio que fazemos, s6 nos cumprin-
do chamar a attengdo dos clinicos para casos simi-
lares, que acaso venham solicitar-lhes proveitosa in-
tervencao. E o interesse pratico da nossa observagao.
¢ encontrado no facto de ser o Sokodii molestia as
vezes grave, mesmo mortal, sempre de evolugdo pro-
longada e depauperante, havendo, no nco-salvarsan,
um recurso poderoso para a intervengio do clinico.

O doente que constitue objecto dessa observa-
cdo, intelligente menino de 10 annos, cuja clareza de
raciocinio nos foi muito proveitosa na acquisi¢ao dos
dados anammnesicos, foi trazido ao nosso juizo pelo
illustrado collega Dr. Nery pa Cosra, interessado

no esclarecimento do facto clinico.. A esse estuidi0so

collega nosso agradecimento.
Ao Dr. Oswarpo Cruz, que nos orientou na,

interpretacio dos factos observados, somos muito |

reconhecidos.

OBSERVACA0 cLINICA.—Menino, C. SH., de 10
annos, branco, residente a rua Paula Britto, nesta
cidade. Organisacao physica robusta, desenvolvi-
mento normal. Ausencia de antecedentes morbidos
que se possam relacionar com a condigao actual.

Foi elle mordido a 25 de Abril, do corrente
anno, em sua residencia, por um rato grande, que se
encontrava dentro de uma caixa onde introduziu a
mio. A mordedura teve logar no dedo indicador es-
querdo, ao nivel da articulagao da 1* com a 2* pha-
lange, onde existe uma cicatriz lineal, de meio centi-
metro mais ou menos. Parece ter havido outra mor-
dedura em regiao proxima, nao determinada. i

Nzo houve, consequencia da mordedura, pro-
cesso inflammatorio immediato. A ferida cicatrizou
completamente e o doente passou alguns dias em con-
dicao de satide normal. Dias decorridos, apos a
mordedura, surgiram symptomas geraes da molestia,
comecando o doente a soffrer de accessos febris, ini-
ciados por fortes calafrios e subindo a temperatura
nao raro a 40°. Simultaneamente foi observada rea-
ccao inflammatoria no dedo s¢de da mordedura, apre-
sentando-se a zona attingida vermelha e edemaciada.
Seguiu-se o apparecimento de uma lymphangite no
braco, com ingurgitamento muito apreciavel do gan-
glic epitrochleano e adenites dos ganglios da axilla
esquerda.

Nessa época, comecaram a apparecer manchas
erythematosas pelo membro da mordedura, caracte-
risadas por bordas salientes, avermelhadas, as vezes
“circinadas, outras lineares e irregulares. A parte
central da mancha apresentou-se mais clara. Estas
manchas propagaram-se para outras regides do cor-
po, sendo rapido observadas nas faces anterior e pos-
terior do tronco, nos membros inferiores de ambos

- 0s lados, no pescogo e no rosto, etc, Fste signal cuta-
neo era mais notavel nas prinieiras phases da moles-
“tia, quando as manchas se apresentaram apreciaveis,

chamando a attengao como signal mais saliente. No
evolver da molestia, embora sempre presentes, as
manchas tém diminuido de numero e vao se tor-
nando mais apagadas e menos avermelhadas do que
primitivamente.

O doente apresentava muitas vezes phases de
absoluta acalmia dos signaes pathologicos, sendo en-
tio julgado curado pela familia, voltando, porém,
dias depois, os symptomas anteriores. Entre os
symptomas geraes observados figuram: febre, inicia-
da por fortes calafrios; dores musculares e articulares
generalisadas; dores nas adenites. Ausencia de si-
gnaes de importancia para o lado do systema nervoso,
central ou peripherico. Diminuigao do appetite, mes-
mo nos momentos de apyrexia.

Estado actual.— Febre diaria, sendo mais com-
mum a elevacio thermica 4 noite. As mais das ve-
zes, o doente, ao anoitecer, apresenta calafrios, agora
de pequena intensidade, subindo entao a tempera-
tura. De quando em vez os accessos de elevagao ther- .
mica verificam-se durante o dia, sendo entao quasi-
sempre fugazes. ~ )

Actualmente, a temperatura vae a 38° ou 38,5°
quando antes eram observadas elevacdes thermicas
até 40° e 41°. '

Exame physico. — Manchas, com os caracte-
res acima referidos, em regioes esparsas do corpo.
Ganglio epitrochleano augmentado, referiddo a fa-
milia que ja o esteve mais. Adenites axillares, com
diversos ganglios crescidos.

No dedo da mordedura cbserva-se uma zona ver-
melha-arroxeada, em torno do lugar atuingido pelo
ataque do rato, sem edema actual. :

Baco sem augmento de volume. Figado com
augmento bem apreciavel, excedendo de 4-ou 3 de-
dos o rebordo costal, sobre a linha medio-axillar,
sendo ainda dolgmpso a pressao.

Ausencia de?:frturbagées digestivas ¢ de signaes
physicos apreciaveis para o lado do apparelho gas-
tro-intestinal.

Reflexos patellares e cutaneos sem alteracio.
Ausencia de qualquer phenomeno para o lado da
miotilidade, da sensibilidade e da intelligencia.

O exame das mucosas nada revela de anormal.
Para o lado dos olhos, signaes de uma conjunctivite
leve, com dores vagas referidas nos olhos pelo do-
ente,

. A famil\ia do doente referiu, ainda, posterior-
mente aos primeiros dados da anamnése, a existencia
de um edema bem apreciavel nos membros inferiores,
na phase aguda da molestia. Tambem na mao mor-
dida e no ante-brago e brago respectivos foi obser-
vado grande edema, phenomenos hoje desappareci-
dos. : '

Como pesquizas experimentaes foi realizada a
hemo-cultura, cujo resultado fol negativo, demons-
trando assim a ausencia de septicemia banal,

Foi tambem negativo o exame de esfregacos de
sangue para pesquiza do hematozoario da malaria.
Fizemos puncgao de diversos ganglios ingurgitados,
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semeando o material em diversos meios de cultura e
realizando inoculacdes em animaes. Opportunamente
sera referido o resultado de pesquizas favoraveis a
que acaso possamos chegar.

Manguinhos, 10 de Junho de 1915.
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bei  Rattenbisskrankheit.

surgiu na regiio malar direita um nodulo, que se ulce-
rou, tomando o aspecto da lcishmaniose, o que confir-
mou a pesquiza bacteriologica. A lesio nao cedeu ao
emprego do tartaro emetico.

Larva migrans

— Dr. Fernando Terra communica a observagio _de
um menino de 8 annos, que apresenta as lesdes proprias
da myasis lincaris, as quaes se desenvolveram ha cerca
de 1 mez. A linha sinuosa, vermelha, fazendov relévo no
tegumento, assesta-se na borda externa, do pé e;querdo
e no calcanhar do mesmo lado, acompanhando-se de
leve prurido. O menino tem o habito de andar descalgo
na aréa, quando em uso de ban_hos de mar, mas em
praia onde nao ha vegetacao rasteira.

— Dr. Adolpho Lutz occupa-se do assumpto, tendo
observado casos em individuos, que lidavam com es-
trume, que, como a aréa, € o habitat do germen causa-
dor. Este nio é conhecido. Sera um oestrida? Nio pa-
rece, porque jamais se observaram lesdes como essas
nos portadores de oestridas. Nio acredita, tambem, que
sejam cuterébras. Viu uma larva do genero dolichopo-
dial, que vive em aguas do mangue, no estrume < na
aréa.

— Dr. Eduardo Rabello observou uma doente de
larva migrans da mao, que tinha o habito de lidar no
jardim, estrumando plantas.
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— Dr. Silva Araujo Filho lembra o caso, por elle
citado, em que o individuo lidava com estrume.
Psoriasis vulgar e auto-sdrotherapia

SOCIEDADE BRAZILEIRA DE DERMATOLOGIA

) (SEssio EM 7 DE MAIO DE 1915)

) Epitheliomatose multipla primitiva
— Dr. Eduardo Rabello apresenta um individuo de
70 annos, lavrador, e que se expunha, por dever da pro-
fissdo, 4 influencia continua da luz solar, e que desde
muito tinha placas de seborrhéa concreta nas mios e no
rosto. Ao mnivel do angulo orbitario direito desenvol-
veu-se uma ulcera, que o exame microscopico mostrou
“ter a estructura do epithelioma espino-cellular. Foi tra-
tada pelo radium. Na. regiao malar direita existia outro
epithelioma, mas de fundo vegetante, e que foi exci-
sado, fazendo-se na linha de excisio a applicacio do
radium.
Outro doente (que mostra) ¢ lavrador tambem, tein
53 annos e apresentava lesdes multiplas localisadas na
regiao supra orbitaria esquerda, no hombr no ante-
brago direito e na regiao dorsal. O terceiro ¢ brazileiro,
tem 35 annos, e trabalha igualmente exposto ao sol;
apresentava analogas lesdes no angulo orbitario esquer-
do, no labio, e atraz do pavilhio da orelha, tendo ellas
succedido a placas de seborrhéa concreta. O orador
poe em relévo os tres factos seguintes: 1° formas mul-
taplas primitivas dz pelle; 2° desenvolvimento dos epi-
theliomas em placas de seborrhéa; 3° accao provavel
dos raios actynicos.
—Dr. Adolpho Lutz discute a communicagio, accen-
“tuando a constancia das placas de verruga senil, que,
“em geral, precedem o epithelioma cutaneo, e insiste
tambem na influencia da luz solar, que se exerce nessas
neoplasias de modo analogo ao raio X, tambem capaz
de promover, em dadas circumstancias, o epithelioma.
Leishmaniose tegumentar
— Dr. Werneck Machado mostra um doente, hes-
panhol, de 17 annos, solteiro, morador mnesta cidade,
tendo trabalhado na estrada de ferro, na linha de Pal.
meiras. Dois mezes depois de abandonar aquella zona,

.

— Dr. Eduardo Rabello empregou em um doente de
24 annos, brazileiro, pardo, affectado de psoriasis com-
mum de férma atypica, pelas localisacoes nas palmas
das mios e plantas, o soro sanguineo do proprio do-
ente, obtendo um resultado brilhante. A’ 15* injeccio,
de 5 a 10 c.c. do serum, as lesdes desappareceram,
quando foram rebeldes a outros tratamentos, principal-
mente topicos.
Casos de granuloma ulceroso dos orgams genitaes

— Dr. Silva Araujo Filho apresenta quatro doentes
desta dermatose exotica, sendo o dijagnostico confir-
mado  pelo microscopio com o descortino dos cor-
pos redondos de DoNovaN ou kalynimato bacterium
granulome, de ARAGAO e VIANNA. O primeiro caso &
de um preto de 40 annos, brhzileiro, residente nesta ci-
dade, doente ha um anno, em que as ulceras de férma
]inear: assestam-se nas pregas inguinaes, face interna.
das coxas, perineo e anus, banhadas por liquido fétido
e quente. O segundo é um pardo, de 30 an
aqui residente, com a lesao situada nos su
cruraes, tendo comegado ha cerca de dois
ceiro ¢ um hespanhol de 28 annos, que teve o granu-
loma ha 10 annos, e que se curou ha dois annos com o
tartaro. A doenca-reincidiu, localisando-se as lesdes no
sulco inguino-crural esquerdo. O quarto € um pardo de
41 annos, que estava doente havia 13 annos, apresen-
tando, apos, uma larga ulcera no baixo ventre, pregas
cruraes, perineo e anus, achando-se ja em estado de
cachexia, e fallecendo poucos dias depois de internado
na clinica. O segundo doente foi tratado, com resultado
Lrilhante, com o emprego dos raios X.

— Dr. Henrique Aragio di informacio sobre os
ensaios de culturas e inoculacdes do agente causador do
granuloma. Inoculando em animaes fragmentos da le-
sdo e culturas do microbio, nao conseguiu a reproduc-
¢ao integral da doenga, mas mo ponto de injeccio de

nos, tambem
lcos inguino-
annos. O ter-




