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Ecos do Ultimo Congresso dos Dermatologistas

e Sifilfgrafos de Lingua Francesaf()
por

A. da Rocha Brito, Prof. Cat. da Universidade de Coimbra
e

Celestino Maia, Prof. Agr. da Universidade do Pérto

Em 19/21 de Julho passado, realizou-se em Lido o V Congresso
dos Dermatolégicas e Sifiligrafos de Lingua Francesa, a que assiCiram
mais de 200 médicos, vindos de 20 nagdes diferentes, da Europa, da
Asia e da América. Portugal achava-se representado pelos autores e pelo
diCinto especialiCa lisbonense Dr. Caciro Carrasco, assiCente dos
servigos de sifilis no Hospital de Santo Antonio dos Capuchos. As notas
que vdo seguir-se sdo rapidas impressées do que na nossa viagem pude-
mos ver e observar.

#

Lido, velha cidade fundada 43 anos antes de CnCo, visitada pelo
Imperador AuguCo que a dotou com um gigantesco aqueduto de 84 km.
de extensdo, deCruida em 735 pelos sarracenos e reedificada por Carlos
Magno, é hoje, na Franca e na Europa, um importante centro inte-
lectual, induCrial e comercial, com cerca de 600.000 habitantes.

(1) Primeira duma série de palestras médicas a realizar na Casa de Salde de
Santa Catarina, do POrto, perante médicos e estudantes de medicina que a elas queiram
assistir. Leitura feita por um de nés (C. M.) no dia 27-X-934.
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Sob o ponto de viiba comercial, recordamos apenas a célebre Feira
Internacional de Amoflras, que, desde 1916, se realiza todos os anos na
primeira quinzena de Marco. O chamado Palacio da Feira, situado nas
margens do Rodano, entre éibe no e o pinturesco Parque de la Téte
d’'Or, além de grandes salas e espagosos restaurantes, pode hoje abrigar,
bem instalados, 7.000 stands. Em 1933, foi edificado o magnifico Pala-
cio da Alimentacdo, deStmado a expositores de produtos alimentares,
facto que se compreende em Liao, terra que se orgulha da sua cozinha
aliciante, cuja fama — podemos afirma-lo, a-pesar de ndo sermos gastro-
nomos — é, sem ddvida, juStissima.

Entre os variados produtos da mduStria lionesa, sdo de fama mun-
dial as sédas, que Lido fabrica desde o século x. Era de Lido, e la foi
inaugurada a sua eStatua em 1840, José Viana Jacquard, o humilde e
genial operario que inventou, para o fabrico das sédas, os teares ainda
hoje conhecidos pelo seu nome.

A cultura lionesa tem tradicBes. Lioneses eram o0s irmdos Jussieu,
A mpere, M .me Récamier, Claude Bernard, etc. A sua escola derma-
toldgica pertenceram Baumes, Horand, Hubert, Diday e Rollet.
H& em Lido quatro bibliotecas, entre as quais se conta a Biblioteca da
Universidade com 200.000 volumes, e a da cidade com 600.000 volumes,
5.000 manuscritos, 25.000 eitampas, 1.000 mcundbulos, etc. Sdo nu-
merosos 0S museus (pintura, escultura e gravura, tecidos, arqueologia,
epigrafia, numismatica, geografia, etc.). Ha monumentos notaveis, como
o Hotel de Ville, Palacio de S. Pedro, Catedral de S. Jodo, etc.

Além de quatro faculdades livres catélicas (direito, letras, ciéncias
e teologia), tem a capital do Rédano a sua Universidade com as faculda-
des de direito, letras, ciéncias e medicina. A populagdo escolar no ultimo
ano foi de perto de 4.000 embudantes, entre os quais havia 450 e;bran-
geiros de 28 nacionalidades diferentes.

Lido tem notaveis belezas naturais, gracas a admiravel situacdo de
que goza, atravessada pelo Rdédano e pelo Sonda, vias fluviais de rara
beleza, que vdo confluir na parte sul da cidade, que assim fica natural-
mente dividida em trés partes: o centro, essencialmente comercial; a
cidade velha, na margem direita do Sona, curiosa pelos seus velhos mo-
numentos e condbrugdes; finalmente, a cidade nova, em que ha trés
bairros dimbintos — o das Faculdades, o bairro mdufbrial de la Gmllotiére,
e 0 bairro moderno de Brotteaux.
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A aumentar a sua beleza, tem Lido a limita-la a norte as encoStas
de la Croix Rousse, e a oeste os flancos pinturescos das colmas de Four-
vieres e Santo Ireneu. No cimo de Fourvieres eleva-se a Basilica do
mesmo nome, em eStilo semi-bizantmo moderno, duma riqueza artis-
tica e material dificil de imaginar, tendo a coroa-la exteriormente uma
enorme imagem doirada da Imaculada Conceicdo, que domina téda
a cidade. Ao lado da Basilica, ha uma torre metalica, que lembra um
farol, com 85 metros de altura, do cimo da qual se disfruta um pano-
rama maravilhoso, que se eStende dos Alpes ao maci¢o de Qisans.

As belezas de Lido, juntam-se as dos seus arredores, o que faz desta
cidade um concorrido centro de excursdes, a que o Sindicato de Iniciativa
de Lido, instituicdo utilissima, com sede no Pavilhdo ESte da Praga de
Bellecour, faz a mais intensa propaganda por meios verdadeiramente
modernos. O Sindicato organiza itinerarios e da ao excursiomSta todas
as indicacdes que éle queira pedir-lhe, directamente ou por carta. A
comissdo organizadora do Congresso, auxiliada pelo Sindicato, incluiu no
seu programa varios passeios, que permitiram aos congressistas fazer
juizo préprio dos encantos da regido. Deites passeios, apenas pudemos
aproveitar trés : Collonges-au-Mont-d’'Or, Col de la Luere, e Saint-Fons.

Os Monts d’'Or — Mont-Cmdre, Mont-Thou e Mont-Verdun —
sdo um aprazivel grupo de montanhas na margem direita do Sona, a
norte de Lido. Nos seus contrafortes verdejantes, ha belas povoagdes
com numerosas vivendas de verdo.

E Collonges-au-Mont-d’Or uma dessas povoagBes, na vertente me-
ridional do Mont-Cmdre, e 1 tem o Dr. Carle, o conhecido dermato-
gifta iionés, a sua magnifica propriedade de Chavannes, onde o0s con-
gressistas, gentilissimamente recebidos, passaram algumas horas que ndo
esquecem.

O Col de la Luére fica nos Monts Lyonnais, a uma altitude de
700 metros, num ponto donde pode gozar-se uma paisagem belissima.
Ai foi oferecido aos congressistas um apetitoso jantar ao ar livre, feito
pela Meére Brazier, uma anafada senhora, cuja habilidade culinaria tem
nome nas redondezas.

Saint-Fons fica nas margens do Rédano, 6 km. a juzante da ci-
dade. Este passeio foi mais cientifico que recreativo, pois se deStinou &
visita das fabricas que o grupo Rhdne-Poulenc e a sua filial Specia pos-
suem neSta localidade — visita incluida no programa do Congresso, nao
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s6 pela importancia das referidas fabricas, que cobrem uma area de
30 hectares, mas também pela natureza de certos produtos la manipu-
lados, como a Myochrysine, a Crisalbine, o Novarsénobenzol Billén e o
Acétylarsan, que interessam particularmente a terapéutica dérmato-sifi-
ligrafica.

Em Saint-Fons, ha dois grandes estabelecimentos industridis con-
tiguos : um, Rbone-Poulenc, que fabrica produtos quimicos e os vende
em substancia; outro, Specia, que da forma farmacéutica aos produtos
Rboéne-Poulenc.

Tanto num como noutro, o trabalho é essencialmente mecanico.
As maquinas fazem tudo e em quantidades brutais. A partir dum
tubo de vidro, por exemplo, as maquinas apresentam-nos empolas
medicamentosas cheias, esterilizadas, prontas para uso sem risco de
contactos infectantes. Duma chapa de aluminio fazem tubos para com-
primidos, que enchem, fecham e etiqguetam, sem que, do mesmo modo,
a operaria tenha de tocar num comprimido.

A producdo é enorme; para fazer idea dela, baSta dizer que de
Acétylarsan se fabrica e vende, segundo nos informaram, um milhdo
de empdlas por més. Por isso, a-pesar de o trabalho ser quési totalmente
mecanizado, eStas fabricas empregam 1.300 operarios, empregados e
quimicos, e s6 no vaSto pavilhdo, que é a mess dos quimicos, comem
diariamente mais de 400 pessoas.

O fabrico do Novarsénobenzol Billdn interessou particularmente os
congressistas. No nosso grupo ia o Prof. Gougerot, observador curioso
e atento de tudo o que nos moStravam e explicavam. O Novarsénoben-
zol Billén, produto de grande delicadeza, ¢ manipulado com extrémas
precauc¢des em recipientes refrigerados e recebido, em seguida, no vazio,
em grandes matrazes. Aqui termina o trabalho de Saint-Fons. A divisdo
em empodlas de venda ao publico é feita na fabrica de Livron, mas so
depois de cada lote ter sido rigorosamente submetido as provas fisiol6-
gicas exigidas por lei, de que adiante falaremos. Da divisdo em empdlas
foi-nos feita uma demonstracdo, em que pudemos ver como as operarias
podiam pesar o medicamento, introduzi-lo fias empélas e fechar eStas,
sempre no vacuo.

ESta visita terminou por urna deliciosa merenda, em que mais urna
vez se afirmou, na exceléncia de solidos e liquidos, quam juSta é a no-
meada gpstronémica de Lido.
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Vamos procurar dar uma idea dos servicos hospitalares de Lido,
com os dados que pudemos obter.

Antes de ir mais além, uma nota que julgamos interessante. O
Eatado faculta a todos os doentes que protege a assiSténcia religiosa que
pedirem. Em todos os hospitais ha um ou mais padres para o culto ca-
tolico, em quasi todos ha também um paitor para o culto protestante,
no Hospital Debrousse ha um encarregado do culto ortodoxo, e a toda a
parte, sendo pedido, vai um rabino para o culto israelita.

Os servigos dos hospitais e hospicios civis de Lido comportam 7.753
camas e 423 bercos.

O hospital mais importante, com 1.509 camas e 60 bercos, é o
Hospital de Grange-Blanche, recem-acabado de conitruir, por iniciativa
do municipio lionés, segundo projecto de Tony Garnier, prémio de
Roma de arquiteétura. E, segundo cremos, o melhor e mais moderno
da Franca e um dos melhores do mundo. Situado na periferia da ci-
dade, ocupa um vaSto espago qudsi rectangular, de 16 hectares de
superficie, com extensos ajardinados e largos arruamentos onde cir-
culam automdveis. Nefte espacgo, distanciados uns dos outros, ele-
va-se uma série de pavilhdes, cada um dos quais corresponde a um
servigo.

Os pavilhdes de servico propriamente clinico sdo alfabeticamente
numerados desde A a U, e cada um deles comporta em média 70 a 80
doentes, distribuidos por 2 enfermarias, uma de H. outra de M., com a
excepcdo Obvia dos pavilhdes de obstetricia e ginecologia. Cada pavilhdo
esta totalmente apetrechado para o respectivo servico, com raios X, labo-
ratérios, aparelhagem fisioterapica, etc.

Todos os pavilhBes tém ascensor e comunicam entre Si por espagosos
subterréneos, devidamente aquecidos durante o inverno. Estes subterra-
neos e ascensores permitem que um doente recebido no Servico da Porta
seja transportado a cama que lhe deatinarem, a 300 metros de dis-
tAncia, por exemplo, sem sair da sua maca, sem vir a0 meio exterior.
Os subterraneos servem também para transporte em carretas de tudo
0 que é necessario aos diferentes pavilhdes, como roupas, alimen-
tos, etc.

E no Hospital de Grange-Blanche que eStdo instaladas as clinicas
da Faculdade, cujo novo edificio eSta dele separado apenas pela Avenida
Rockfeller. Por isso, a Faculdade eita também ligada ao Hospital por um
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subterrdneo, que permite a professores e alunos passarem da Faculdade
ao Hospital e vice-versa, regaladamente, com todo o tempo, livres de
chuva e de frio no inverno, de calor e de poeira no vero.

As clinicas escolares ocupam 13 pavilhdes, com 835 camas e 107
bercos, assim distribuidos:

Clinica obstétrica — pavilhdo Ka com 90 camas e 60 bercos;

Clinica ginecolégica — pavilhdo L, com 47 camas;

Clinicas médicas — pavilhdo E, com 43 camas para H. e 34 para M., e pavilhdo
N, com 43 camas para H. e 34 para M .;

Clinicas cirdrgicas — pavilhdo D, com 45 camas para H. e 32 para M., e pavi-
lhdo F, com 45 camas para H. e 32 para M .;

Clinica oftalmolégica — pavilhdo C, com 32 camas para H., 24 para M. e 8 para
criancas;

Clinica neurolégica — pavilhdo P, com 45 camas para H. e 23 para M .;

Clinica urolégica — pavilhdo Q, com 24 camas para H. e 16 para M .;

Clinica dermatoldgica— pavilhdo R, com 24 camas para H., 21 para M., 11
para rapazes, 11 para raparigas e 13 bercos; ,

Clinica oto-rino-laringolégica — pavilhdo U, com 15 camas para H., 15 para M. e
12 para criancas;

Clinica de medicina infantil — pavilhdo S, com 24 camas para rapazes, 24 para
raparigas, 20 para amas e 20 bergos;
Clinica de cirurgia infantil — pavilhdo T, com 26 camas para rapazes, 25 para

raparigas, 12 para amas e 14 bergos.

Como nos foi absolutamente impossivel visitar os refbantes hospi-
tais de Lido, as informacdes que seguem foram respigadas no Armario
dos Hospitais Civis, de 1934.

Os doentes contagiosos sdo recebidos num anexo do Hospital de la
Croix-Rousse, chamado Hospital de Isolamento, que tem 234 camas. Ai
se internam adultos atingidos de febre tifoide, meningite cerebro-espinal,
erisipela, colera, variola, difteria, escarlatina e sarampo, e criangcas com
variola, difteria, escarlatina e sarampo.

H& servigos especiais para doentes das vias respiratérias: em Lido,
nos Hospitais de la Croix-Rousse (88 camas) e de 1Antiquaille (139
camas); €, no campo, no Hospicio du Perron (436 camas) e no Asilo
Santa Eugénia (136 camas).

Os convalescentes sdo tratados também no campo e em Lido: no
campo, em Saint-Genis-Laval, nos Asilos Santa Eugénia (103 camas
para homens) e de Paul-Michel-Perret (129 camas para crian-
¢as); em Lido, no Asilo Livet-Bonafous-Bouniols (50 camas para mu-



As criangas nascidas nas maternidades dos hospitais e hospicios e
julgadas insuficientemente desenvolvidas para serem entregues a uma
ama, sdo enviadas a Samt-Genis-Laval, a Nourriciéere Remond (48 bergos
e 20 camas para amas sedentarias).

Os rapazes de 18 meses a 13 anos e as raparigas de 18 meses a
15 anos, que precisam de curas de beira-mar, vdo para o Hospital Renée-
-Sabran, (573 camas), em Giens-d'Hyeéres.

Raparigas e mulheres anémicas séo recebidas na Fundagdo Mangini-
-Gensoul, no Chateau des Halles, a 640 m. de altitude (140 camas).
Eita fundagdo, que tem anexa uma escola primaria, dispe também de
mftalagbes para colonias de férias (190 camas).

Junto do Hotel-Dieu funciona um Centro Regional Anticanceroso,
dirigido pelo Prof. BErard, com 48 camas.

Os hospitais de Lido ndo recebem alienados, mas ha um servico
especial para epilépticos no Hospicio du Verron (160 camas para adul-
tos). Eale Hospicio aceita também criancas epilépticas, incuréaveis ou
anormais (75 camas).

Velhos e incuraveis sdo internados no Hospicio d’Alix (400 camas),
no Hospicio de Velhas des Charpennes (533 camas) e no Asilo de I'Ar-
gentare (400 camas).

No Hospital da Caridade, condenado a desaparecer éfte ano, pela
transferéncia dos seus servicos em grande parte para o Hospital de
Grange-Blanche, ha um Hospicio Depositario, que tem 3 salas comple-
mentares no Hospital de 7Antiquaille. Lite Hospicio recebe criangas
orfds, abandonadas, maltratadas ou em perigo moral (99 camas e 25
bercos).

Nos hospitais em que funcionam servigos de obstetricia, hd amas
sedentdrias e expectantes para os recém-nascidos, que as médis ndo podem
amamentar.

A Faculdade de Medicina é um grandioso edificio acabado de cons-
truir, de linhas modernas e simples, com amplas salas de trabalho e
grandes anfiteatros. Ndo pudemos, infelizmente, visitar com o vagar
que desejariamos éSle principesco presente da Fundacdo Rockfeller a ci-
dade de Lido. Ao seu lado esta um edificio, cujo tamanho se eSlranha
para o fim a que se deftina, a Escola de Enfermeiras e Visitadoras, que
habilita enfermeiras hospitalares para hospitais, clinicas, sanatérios e
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cuidados no domicilio, e enfermeiras visitadoras, de higiene social,
empregadas na luta contra a tuberculose, na protec¢do da infancia, na
defesa da higiene escolar, etc.

Agora, a parte cientifica do Congresso.

A sessdo inaugural realizou-se as g h. prefixas do dia ip, na enorme
sala de feitas da F. M. Devia ser presidida por Herriot, maire de Lido,
mas estando ele ausente em Genebra, foi a presidéncia ocupada pelo
prefeito do Rédano, Bollaert, ladeado pelos Drs. N icolas, presidente
do Congresso, M ilian, presidente da Associagdo dos Dermatologias
e Sifiligrafos de Lingua Francesa, Carle, e Jean Lacassagne, respecti-
vamente secretarios geral e adjunto do Congresso. No entrado encontra-
vam-se ainda o general governador de Lido, os consules da Suica e da
Bélgica e vanos jornaliftas.

Abriu a sessdo o presidente Bollaert, que desejou as boas-vindas
aos médicos de todo o mundo ali presentes. Seguiram-se o decano Jean
LEpine, que falou em nome da Universidade e da F. M. de Lido; o
Prof. N icolas, que agradeceu as autoridades locais o apoio que deram
ao Congresso e fez a hidoria da dérmato-sifiligrafia lionesa; e, por
ultimo, o Dr. Carle, que, num discurso cheio de graga, afirmou aos
congressistas que nada seria poupado para lhes tornar agradaveis os dias
de trabalho que passassem em Lido. Teve razdo o Dr. Carle; pela
nossa parte, nada mais podiamos desejar.

Terminada a sessdo inaugural, comecou imediatamente a i,a sessdo
de trabalhos, pela apresentacdo dos relaténos sobre Etiologia e Trata-
mento do LuUpus Eritematoso, do Prof. Du Bois (Genebra), do Prof.
Gougerot & Dr. Burnier (Paris),e do Prof. Petges (Bordéus). As
conclusdes dos trés relatorios aproximam-se.

Quanto a etiologia, para Du Bois «o lUpus eritematoso é uma tu-
berculose cutanea nao folicular de virus filtrante, como o lGpus vulgar é
uma tuberculose cutinea folicular com bacilos»; para Gougerot &
Burnier «o lUpus eritematoso reconhece como causa maior e essencial
0 virus tuberculoso»; para Petges «na origem do lUpus eritematoso
cxidte um elemento constante, a tuberculose, e elementos variaveis»,
como a sifilis, infeccdes diversas e influéncias fisicas.
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Lla O. Vista geral, no primeiro plano a Catedral de S. de Jodo.

LIAO. O rio Sona e a colina da Croix Rousse.



Photo Yvon.

LIAO. O rio Ro6dano e o edificio do Hotel-Dieu.

LIAO. Hospital t
Clinica di

1 1AO Vista <reral do Hos



LIAO. Hospital da" Grange Blanche ”
Clinica dermatoldgica.

LIAO. Vista geral do Hospital da "Grange Blanche".



SAINT-FONS. Vista geral das “ Usines Rhéne-Poulenc” (tirada de avido).

SAINT-FONS. “ Usines Rhéne-Poulenc Uma rua.

Roger Dacosta, édit.



Quanto a terapéutica, Du Bois preconiza como tratamento de base
o regime de Gerson, associado a injec¢es intradérmicas de tuberculina
de Beraneck; como tratamento .cpumioterapico, prefere o Novarséno-
benzol, se a R. Wa. for positiva, e os sais de ouro, se fér negativa,
passando ao bismuto, em caso de falha; como tratamento local, usa a
neve carbonica e o radium. Para Gougerot & Burnier, que pouco se
ocupam da terapéutica, é «a luz da etiologia tuberculosa que é preciso
encarar o prognostico e o tratamento dos lUpicos entematosos». Petges
aconselha o tratamento geral da tuberculose, a que junta: localmente,
cnoterapia ou diatermo-coagulacdo, com preferéncia pela primeira; inter-
namente, comeca nos sifiliticos pelo Novarsénobenzol, e nos ndo sifili-
ticos pelo bismuto, e recorre em seguida, se for necessario, aos sais
de ouro.

Na sessdo da tarde foram apresentadas varias comunicacdes sObre
o lupus entematoso, e discutidos os relatérios apresentados na sessao
da manha. NeSta discussdo tomou parte um de noés (R. B.), que, depois
de salidar o Congresso em nome da Universidade e da Faculdade de
Medicina de Coimbra, frisou dois pontos: i,°, a relativa raridade do
lipus entematoso em Portugal, fado que atnbue a acgcdo preventiva
do nosso belo sol, que, infelizmente, ndo tem igual accdo curativa; 2.0,
a intolerancia frequente dos entemato-lUpicos a novarsenoterapia, trata-
mento que hoje ndo utiliza, porque os dois primeiros doentes em que
o tentou foram ambos vitimas de apoplexias serosas, as Unicas que teve
na sua clinica.

A sessdo da manhad de 20 foi consagrada aos relatérios sObre Dia-
gnéilico do Bubdo do Cancro Mole, do Prof. Covisa (Madrid), do
Dr. Jersild (Copenhague), e dos Drs. Lacassagne & Lebeuf (Lid0).

Covisa julga que os dados clinicos baStam muitas vezes para um
diagnostico seguro. Nos casos dificeis, prefere a reaccdo de Ito-Reens-
tierna ou a prova terapéutica. A Ito-Reenfiierna é especifica, é pratica,
e deu-lhe 98 % de resultados positivos, feita com o Dmelcos, nhome
comercial da vacina de N icolle & Durand. Quanto a prova terapéu-
tica, julga poder com ela assegurar os diagnésticos duvidosos, viSto que,
empregando o Dmelcos, nos casos de diagndstico «bem eStabclccido e
submetidos ao tratamento desde o seu inicio, obteve a cura completa
em 100 % dos casos». Para éle, as reacgOes serologicas, a pesquisa e
cultura do bacilo de Ducrey ndo eStdo ao alcance do pratico; as cuti e



intradermo-inoculagcdes ddo uma pequena percentagem de resultados
positivos e correm o risco de criar lesdes graves e duraveis.

H& uma nota interessante no relatério de Jersild. Diz que o can-
cro mole e o seu bubdo sao doencas moribundas... O autor fala assim
porque, de certo, no seu pais a luta anti-venérea é qualquer coisa de
eficaz. De facto, na cidade de Copenhague, a eStatiShca oficial acusa
para cada 10.000 habitantes 2 casos em 1925, 1 caso em 1931, e menos
de i em 1932. Esta estatistica considera o cancro mole como doenca
«dum interesse puramente hisftdrico». Acresce ainda que a grande maio-
ria dos casos de Copenhague sdo importados por maritimos que se infec-
taram em portos estrangeiros.

As conclusbes de Jersild sd0 as seguintes: resultados positivos da
pesquisa do bacilo em laminas e das auto-inoculagBes, respectivamente
35.3 % e 36,1 %, portanto, provas de pouco valor, viSta a predomi-
nancia dos casos negativos; mtradermo-inoculagdo de Ravaut, também
de pouco valor porque em 78 % dos seus casos as lesdes produzidas
por éSte processo devem ser interpretadas como reacges alérgicas nao
especificas; pelo contrario, os seus resultados «— 97 % de casos positi-
vos — dao-lhe o «direito de declarar especifica a mtradermo-reaccdo ao
Dmelcos e de a considerar como o teSte mais precioso para consolidar
0s nossos diagnosticos clinicos».

Lacassagne & Lebeuf consideram o diagnostico positivo das lesdes
bubodnicas do cancro mole facil de eStabelecer clinicamente, porque, para
éles as infecgBes inguinais cronicas, atribuidas ao Ducrey, devem ser dia-
gnosticadas como paradenites. O diagnostico 6, porém, dificil, quando
ao bubdo do cancro mole se associam adenites doutra natureza. E, en-
tdo, que se torna necessario recorrer as provas bacteriologicas e biolé-
gicas. Mas deStas provas a que, em sua opinido, tem «valor especifico
e preSla servicos consideraveis no diagnoéstico diferencial das adenites
inguinais associadas» é a mtradermo-reac¢do de Ito-Reenstierna, que
a vacina de N icolle & Durand tornou pratica. Os autores salientam
também que a aplicagdo intravenosa da vacina muda muito a evolucao
dos bubdes, que retrocedem rapidamente. «Se apareceram o amoleci-
mento e a flutuacdo, a vacina é capaz de impedir a abertura na pele. Se
eSta abertura se produziu, nunca se observa cancenzacdo nem fagede-
nismo. A terapéutica vacinai é uma das mais belas descobertas déStes
altimos anos».



Na tarde de 20 houve duas sessdes. A primeira foi destinada a
entrega solene ap Prof. N icolas, médico honorario dos hospitais, cate-
dratico de clinica dérmato-sifihgrafica e membro correspondente da Aca-
demia de Medicina, duma medalha comemorativa, obra do gravador
Albert Herbemont, oferecida pelos seus colegas, alunos e amigos.

Foi uma feita de excepcional luzimento, organizada pelo «Comité
da Medalha do Prof. N icolas», de que era presidente o Prof. Favre e
secretario geral o Prof. Agr. GatE. A subscrigdo aberta por &Ste Comité
fechou com 320 adesdes francesas e estrangeiras, e 54.512 francos,
guantia que, deduzidas as despesas da medalha, servird para a inStitui-
¢do do Prémio foseph Nicolas, para trabalhos cientificos de dérmato-sif:-
hgrafia. Pela auséncia forcada de Herriot, foi eita sessdo presidida por
Lirondelle, reitor da Universidade de Lido. A ela assiitiram ndo so
congressiftas, médicos e alunos de medicina, como as mais eminentes
personalidades lionesas, autoridades civis e militares, consules, etc.

Falaram sucessivamente o Prof. Favre, o decano Jean LEpine, o
Prof. Agr. GatE, o general governador Dosse (todos de Li&o), o
Dr. M ilian (Paris), o Dr. Jersild (Copenhague), etc. O Dr. Darier,
que devia representar a Academia de Medicina, impossibilitado por
doenca de comparecer, enviou uma carta, lida por GatE, em que a mais
alta corporagdo sabia de Franca na hierarquia médica, preSta ao Prof.
N icolas o tributo da sua admiracdo e afeito.

As 16 h. do mesmo dia abriu a quarta sessio de trabalhos, para
comunicacdes s6bre o bubdo do cancro mole e discussdo dos respectivos
relatorios.

Algumas notas. O Prof. M ay (Montevidéu) julga que o diagnds-
tico entre o bubdo do cancro mole e a doenca de N icolas & Favre é
por vezes dificil, e que é, entdo, preciso recorrer as reacgdes de lto
-Reenstierna e de Frei, ambas especificas; GatE, Michel & Guil-
LERET (Lid0) preconizam o tratamento de prova pelo Dmelcos na solu-
cdo das formas atipicas e associadas; Rivalier (Paris) atnbue a intra-
dermo-reaccdo pelo Dmelcos um valor diagnéstico quasi absoluto; Ra-
vaut (Paris) afirma que a sua intradermo-inoculagao é mais sensivel que
a auto-moculacdo; Jausion (Paris) julga que as pesquisas do Ducrey
falham quési sempre desde que se exijam os caracteres morfolégicos ne-
cessarios a uma diagnose segura.

No sabado, 21, houve as 8 h. 30 uma sabia demonftracdo de hiito-

13



-patologia cutanea, feita pelo Prof. Favre, no seu laboratorio. As 9 h. 30,
houve no servico dérmato-sifihgrafico do Prof. N icolas uma exposicédo
de doentes da especialidade, alguns verdadeiramente interessantes, quer
sob o ponto de vijta diagnostico, quer terapéutico. A assinalar aqui o
museu de moldagens de patologia cutanea do servico de N icolas; é ja
um belo museu com cérca de 400 pecas, embora figue muito aquém do
museu do Hospital de S. Luiz, que conta hoje mais de 4.000.

As 10 h. 30, 5.a sessdo de trabalhos para a apresentagdo dos rela-
torios sobre Acidentes Cutaneos dos Tratamentos Antissifiliticos, assunto
de que foram relatores o Dr. Dekeyser (Bruxelas), o Prof. M argarot
(Montpelher) e o Dr. Milian (Paris).

Dekeyser ndo se ocupa da reaccdo de I~[erxheimer, por nela se
tratar de lesdes sifiliticas que a terapéutica reactiva, mas ndo determina.
Acentua, porém, as dificuldades que ha muitas vezes em diatinguir uma
reaétivacdo, que implica a continuagdo intensiva do tratamento, e um
acidente de outra patogenia, que imponha a sua supressdo imediata.

Exemplifica 0 assunto com as ictericias mter-terapéuticas, que nada
permite distinguir se sdo toxicas ou sifiliticas. Para M ilian, 90 % deitas
ictericias sdo o despertar duma sifilis hepatica latente, mas o A. acha
cita percentagem exagerada. Julga que as ictericias toxicas sdo indubita-
veis e, em apoio da sua opinido, cita o fadto de elas serem freqlentes
imediatamente apds a grande guerra com os arsenobenzenos de origem
francesa, o que o obrigou a preferir momentaneamente os produtos
alemdes — desde alguns anos substituidos novamente pelos franceses,
cuja fabricagdo melhorou, e com o0s quais agora s6 raramente se obser-
vam éStes incidentes.

Passa em reviSta as perturbacBes cutaneas provocadas pelo iodeto
de potassio, pelo mercirio, pelo bismuto, pelo arsénio e pelo ouro. Dis-
cute a sua patogenia, critica a interessante doutrina do biotropismo
de Milian, parecendo-lhe que tanto os eritemas precoces como 0s
tardios podem resultar de causas diversas, entre as quais pondera o
papel da alergia e o eitado anterior dos 6rgdos do doente. Por isso, em
sua opinido, qualquer medicacdo antissifilitica se deve interromper, se
no seu decurso surgir um eritema, ainda que precoce, porque Se 0S eri-
temas precoces sdo efémeros e benignos, ndo é raro serem seguidos de
acidentes graves, como a entrodermia vesiculo-edematosa.

M argarot, depois duma longa exposi¢cdo dos acidentes cutaneos



1devidos a0 mercuUrio, bismuto e arsénio, ocupa-se da patogenia déites
acidentes. Considera de origem tdxica as eritrodernuas vesiculo-edema-
tosas, as purpuras e certos eritemas congestivos observados em série.
Julga de origem biotrépica certa a reaccdo de H erxheimer e certas doen-
¢as autdonomas que surgem durante os tratamentos, como herpes, zona,
furunculose, erisipela, etc. E mais reservado quanto aos eritemas pre-
coces, que lhe parecem devidos «a uma dermite mficiosa secundaria de
caracter alérgico, por vezes complicada de fendmenos de intolerancia
medicamentosa». E para éle, de resto, a intolerdncia medicamentosa,
resultante de condicBes etioldgicas, patogénicas e fisiopatolégicas do or-
ganismo, o fendbmeno mais comummente observado nos acidentes cuta-
neos dos tratamentos antissifiliticos. A associacdo mtolerancia-biotropismo
parece-lhe habitual.

M ilian comecga o seu lucido relatério por dizer que, tendo os mé-
dicos desde luitros verificado que so alguns sifiliticos fazem erupcdes
medicamentosas, etiquetaram eites fendmenos inusitados de idiossincra-
sia, sensibilizagdo, intolerancia, anafilaxia, coloidoclasia, etc. Déites ter-
mos, uns servem apenas para dar um nome ao fenémeno (idiossincra-
sia, sensibilizacdo, intolerancia), outros procuram-lhe explicages biologi-
cas por analogia com facitos de ciéncia experimental (anafilaxia), ou en-
globam fendmenos tdo gerais que nada explicam (coloidoclasia). Para
éle, todo o individuo que faz uma erupgéo, depois de ter absorvido um
medicamento em dose terapéutica, é um intolerante no sentido literal da
palavra. Eita intolerancia pode manifcsttar-se por trés categorias de aci-
dentes : biotrdpicos, toxicos e associados ou mixtos, sendo raros eites
ultimos.

Os acidentes biotropicos sdo verdadeiras doencgas inficiosas desper-
tadas pelo medicamento, e entre elas devem incluir-se os eritemas pre-
coces, escarlatiniformes, rubeoliformes e morbiliformes, que séo verda-
deiras escarlatinas, rubéolas e sarampos. Aos acidentes toxicos, que re-
produzem o tipo anatomo-clinico da intoxicagdo experimental, pertence,
no dominio da pele, a entrodermia vesiculo-edematosa. No grupo dos
acidentes mixtos, M ilian cita apenas um caso em que a um eritema
escarlatiniforme sucedeu uma eritrodermia toxica.

As 14 h. 30 do dia 21, teve lugar a 6.a e Gltima sessdo de trabalhos:
comunicagdes e discussdo referentes a eites relatorios.

O Dr. Tzanck (Paris) fez algumas reflexdes sobre os acidentes da
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quimioterapia antissifilitica, em que nega a natureza biotrépica dos erite-
mas morbiliformes, rubeoliformes e escarlatmiformes. O Prof. Petges
(Bordéus) refere um acidente bismutico que simulava o lGpus eritema-
toso. Ravaut (Paris) opOe-se também a origem biotropica dos eritemas
precoces, que atribue a um conflito humoral transitério. O Prof. Ramel
(Lausana) pensa que nas erupgBes cutdneas dos tratamentos arsenoben-
zénicos intervém, geralmente associados, o biotropismo, a alergia e a
intoxicacao, etc.

No decurso deita sessdo, entrou na sala, recebido de pé com fartos
aplausos, que se repetiram a saida, HerrioT, maire de Lido e mmiitro
de Eitado, que em breves palavras se juitificou de ndo ter assiitido a
entrega da medalha comemorativa ao Prof. Nicolas, a quem salda,
bem como aos congressiitas.

Terminados os trabalhos cientificos, retiniu, sob a presidéncia de
M ilian, a Associacdo dos Dermatologistas e Sifiligrafos de Lingua Fran-
cesa, que marcou o proximo Congresso para as férias da Pascoa de
1937, em Barcelona.

Na nossa ida para Lido tivemos o prazer de visitar em Paris, com
outros congressiitas, os Laboratoires de la Société Parisienne d’Expansién
Chimique, especializada no fabrico de vacinas, algumas das quais como
o Propidon (vacina de Delbet) € 0 Dmelcos (vacina de N icolle & Du-
rand) tém largo e obrigatério emprégo na terapéutica actual. E também
neite laboratério que, sob a direcgdo do Prof. Launoy, se fazem as pro-
vas fisiolégicas, em duplicado e por pessoal diferente, do Novarsénoben-
zol Bill6n, antes de ser poito a venda.

O laboratério de vacinas tem a aparéncia dum verdadeiro museu
bacterioloégico e vacinai. Enormes eitufas mantém permanentemente
em cultura as mais diversas espécies e racas de bactérias, classificadas com
rigor e metodicamente separadas. O fabrico das diferentes vacinas, para
evitar confusbes, faz-se em andares ou compartimentos diihntos e eite-
nlizaveis, com pessoal especializado em cada operagdo. Nas diversas fa-
ses da preparacdo vacinai, intervém os encarregados da fiscalizacdo, de
modo a assegurar a uniformidade e eficidcia de cada vacina. O labora-
torio tem servigos médicos experimentais e segue de perto o emprégo
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clinico das suas vacinas, o que lhe permite ter sempre culturas aétivas
das racas bacterianas que se vdo encontrando nos doentes.

Eites servigos sdo técnicamente dirigidos pelo Dr. Cathoire, cuja
habilidade se pode exemplificar no fabrico do Dmelcos, dadas as dificul-
dades que ha em cultivar o eifreptobacilo de Ducrey. Eitas dificuldades
sdo tais que o Prof. Covisa, no seu relatorio atrés referido, diz que «a
cultura do Ducrey é o capitulo mais dificil da bacteriologia pratica».
E acrescenta: «Efta afirmacdo é de tal modo exaéta... que varios labo-
ratérios de bacteriologia ndo tém raga deitas badtérias... e a Unica va-
cina que se acha no comércio, a-pesar dos formidaveis éxitos terapéuti-
cos, € o Dmelcos de N icolle».

A importéncia terapéutica dos arsenobenzenos e a difusdo do seu
emprégo levaram muitos paises a eitabelecer nas suas farmacopeias as
garantias a que o produto deve satisfazer antes de ser utilizado. A far-
macopeia francesa s6 permite a venda dum 914 que tenha certos carac-
teres organolépticos e satisfaca a determinadas condi¢fes de pureza, es-
tabilidade e solubilidade. As percentagens de arsénio e enxofre tém de
ser determinadas por métodos prescritos, ndo devendo a primeira ser
inferior a 19 %, nem a segunda ultrapassar 12 %. Obriga a provas
fisiologicas em animais, feitas com a técnica seguinte: 2 lotes de 10 ra-
tos de 20 gramas cada um; cada rato do primeiro lote recebe por via
intravenosa 0SSooS” do produto, e cada rato do segundo lote 0Sr-,0075;
no 4.0 dia devem eitar vivos 6 ratos do primeiro lote e 7 do segundo.

Na nossa visita pudemos vér um auténtico e curioso exército de
ratinhos brancos, vivos, atfhvos, bulicosos nas suas caixas dc rede me-
talica, e assiahr as injeccdes do Novarsénobenzol Billon na sua veia cau-
dal, feitas com uma rapidez e precisdo que surpreendem.

A Société Parisienne d’Expansion Chimique é ainda mais exigente
que a farmacopeia francesa, quanto as provas fisioldgicas, feitas, como
dissemos, em duplicado e por pessoal diferente: para cada série de em-
polas sdo mjectados 60 ratos com oS”~oo”; para a Série ser posta a
venda, é necessario que ao 4.0 dia eitejam vivos 70 % dos ratos, per-
centagem que o codex exige para a dose de oSr-,0075. No laboratério
executam-se ainda as provas exigidas por outros paises, a Inglaterra, por
exemplo, para onde o Novarsénobenzol Billon é exportado. E assim &
que, sem o codex francés o exigir, o produto é submetido a uma prova
de aétividade, em que tem de mostrar-se pelo menos tdo aétivo como o
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produto fiandard da Sociedade das NagGes, produto fora do comércio,
especialmente preparado, escolhido por eslia Sociedade para padrdo de-
comparacao.

Eis a principal prova de actividade a que é submetido o Novarséno-
benzol Billén: um lote de ratos de 20 gramas, injertados nas veias com
Trypanosoma Brucei, recebem 2q horas depois de mjcebados, oBr,002 de
Novarsénobenzol Billon; no dia seguinte devem apresentar-se esteriliza-
dos 75 %. A vigilancia do laboratorio continGa a exercer-se depois da.
venda, pelos nimeros de ordem de cada empola.

Enfim, o Congresso de Lido foi para nés uma diversdo agradavel
em que julgamos ter aproveitado magnificamente o nosso tempo, pelas
belezas naturais e artisticas que pudemos admirar e pelos ensinamentos
médicos e paramédicos que pudemos colher. Aqui ficam sucintamente-
relatadas as nossas impressdes. Quem, despertada a sua curiosidade,
quiser obter mais elementos, pode adquirir Les Rapports du Ve Congres
des Dermatologifies et Syphiligraphes de Langue Frangaise — Masson
& Cie, Paris. Ndo recebemos ainda os Comptes-Rendus, e julgamos»
por isso, que ndo eitejam ainda publicados.



Dos autores

Do prof. cat. Rocha Brito

Insuficiéncia Cardiaca, dissertacdo de concurso.
Elogio do Prof. Antonio de Padna, in «Portugal Médico».
Elogio do Prof. Filomeno da Camara, in «Medicina Contemporanea».
Sobre Encefalite Letargica, in «Portugal Médico».
O Quadrado Estratégico de Defesa contra a Lepra, in «Portugal Médico».
600.000/ Conferencia de Profilaxia (na Liga Portuguesa de Profilaxia Social).
O Eritema nodoso, Ultimo Congresso de Medicina em Lisboa.
HiHéria da Gafaria de Coimbra.
Os Sifiliticos flas Aguas minero-Medicinais Portuguesas, Ultimo Congresso Internacional de
Hidrologia.
Poeira dos Arquivos... na «Coimbra Médica».
Montaigne ViSto por nm Médico.
Escolas de Servico Social, in Coimbra Médica.
Pronto a publicar-se:
As Céamaras de Coimbra e as Epidemias do Século xvi.
A Faculdade de Medicina nos seus primeiros tempos — 1935.

Do prof. agr. Celestino Maia

A Boténica nos Liceus (1 vol. de 120 pdag.), Porto, 1914.

ESludo Clinico da Gripe Epidémica (dissertagdo inaugural, 1 vol. de 128 pag.), Porto, 1920.

Um Caso de Tifo Exantematico (colab. do Dr. A. Pessegueiro), in «A Medicina Moderna,.
n.° 341, Porto, 1922.

O Sindrome de Adams-Stokes (colab. do Prof. Tiago de Almeida), in «A Medicina Con-
temporanea», n.os 39. 41 e 42, Lisboa, 1922. Lile trabalho foi publicado em francés-
no t. I, n.° 1, dos «Arquivos de Clinica Médica», Porto, 1925.

Sobre um caso de Hemossialémese, in «Portugal Médico», n.° 4, Porto, 1923-24.

Notas Clinicas (Cancro latente do eftémago — Endocardite maligna), in «Portugal Mé-
dico», n.os 7 e 8, Porto, 1924.

Envenenamentos pelo Sublimado — EHudo Clinico, in «Arquivos de Clinica Médica», t. I,
nos i e2 et Il, n° 1 Porto, 1925 a 1927.

Notas Clinicas (Assiftolia prolongada — Associacdo bacilose-sifilis com artrites sifiliticas —
Tiflo-colite bacilar — Pneumotérax tuberculosos), in (Arquivos de Clinica Médica»,
t. I, n.° i, Porto, 1925.

Notas Clinicas (Endocardite maligna— Cancro piloro-duodenal — Iétericia num caso de
sifilis hepéatica, depois de quatro injeccdes de sulfarsenol — Monoplegia facial de
origem sifilitica), in «Arquivos de Clinica Médica», t. I, n.° 2, Pbrto, 1926.

Notas Clinicas (Acromegalia — Eftenose mitral congénita— Aneurisma da aorta abdo-
minal. Sifilis), in «Arquivos de Clinica Médica», t. Il, n.° 1, Pbrto, 1927.

Um Caso de Doenca de Wilson (?) com DiUonia de Atitude, in «Arquivos de Clinica.
Médica», t. Il, n.° 2, Porto, 1927.

19



Notas Clinicas (Uremia respiratoria — Assistolia com cirrose hepatica e indice antitriptico
elevado — Abcessos renais multiplos — EsTienose mitral), in «Arquivos de Clinica
Médica», t. Il, n.° 2, Porto, 1927.

Notas Clinicas (Dois casos de tuberculose pulmonar cavitaria e um de sifilis geral e pul-

monar), in «Arquivos de Clinica Médica», t. IlI, n.° 3, Porto, 1928.
indice Antitriptico e seu Valor Diagn6Hico, in «Arquivos de Clinica Médica», t. Il, n.o 4,
Porto, 1928.

Notas Clinicas (Sinfise pleural esquerda dolorosa— Aneurisma antigo da crossa aértica—
Ascite de facil reproducdo — Sifilis renal e pulmonar com caquexia), in «Arquivos
de Clinica Médica», t. Il, n.° 4, Porto,.192S.

(¢tiadros para Classificacdo de Modelos Cristalograficos, Porto, 1928; 2.a edigdo, Porto, 1934.

Espasmo de Torsao e Rigides de Tipo Descerebrado- por Encefalite Epidémica Prolon-
gada, in «Arquivos de Clinica Médica», t. 1l, n.° 5, Porto, 1928.

Notas Clinicas (Eibenose mitral hemoptisante — Paraplegia por compressdo medular —
Arritmia completa com hemiparesia direita. Sifilis), in «Arquivos de Clinica Mé-
dica», t. Il, n.° 5, Porto, 1928.

Notas Clinicas (Doenga de Wilson — Febre tiféide numa doenga com espasmo de torséo
— Paralisias tifoides— Um caso de saturnismo com lesdes mualtiplas. Sifilis (?)),

in «Arquivos de Clinica Médica», t. Ill, n.° 1, Porto, 1929.
Efludos sobre a Velocidade de Sedimentagdo Sanguinea, in «Arquivos de Clinica Médica»,
t. Ill, nos 2 e 3, Porto, 1930.

Causes d'Erreur dans la Détermination de la Vitesse de Sédimentation Sanguine: Hauteur
de la Colonne, Diamétre des Tubes, in «C. R. de la Société de Biologie», Paris,
1929, t. I, p. 248.

Causes d’Erreurs dans la Détermination de la Vitesse de Sédimentation du Sang: Verticalité
des Tubes, Température, in «C. R. de la Société de Biologie», Paris, 1930, t.
I, p. 838.

Valeurs Normales de la Vitesse de Sédimentation Sanguine chez les Portugais. Volume
Globulaire. Courbes de Sédimentation, in «C. R. de la Société de Biologie», Paris,
1930, t. I, p. 487.

Elementos de Mineralogia e Geologia, segundo o programa da 4.a classe dos liceus (colab.
do Dr. Filinto Cofta), Famalicdo, 1932; 2.a edi¢do, Famalicdo, 1934.

Um Sindrome Endécrino-Simpdatico Tegumentar Complexo (Acroparedlesia de Schultze
com fenémenos critromelagicos por disfungdo paratiroideia), in «Portugal Médico»,
n.° 8, Porto, 1932.
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