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PALAVRAS PREVIAS

O coroamento final dum curso de Medicina
a — Tese — é um obice que o estudante geral-
mente encara com uma redundancia imperti-
nente de maior aparencia que utilidade. Sur*
gindo ao fazer das malas para a grande cami-
nhada da vida pratica, ao findar o sonho do
tempo descuidado de estudante, nesse ponto
morto da existencia em que um passado aca-
riciador morre e um futuro cheio de incertezas
alvorece, essa tarefa forcada mais se avoluma
com dificuldades, que ao olhar pouco refletido
de rapaz se afiguram quasi insuperaveis. Alem
da preocupacio do trabalho em si, uma dificul-
dade resalta, nitida, dominante, como uma bat-
reira poderosa — a escolha do assunto.

Pela mente esbraseada do novel esculapio,
perpassam, numa cavalgada Walkirica, mil e
uma coisas, todas aparentemente interessan.
‘tes, intensamente sugestivas, capazes de for-
necer materia para dissertar em letra de forma
nas trinta paginas, ao minimo, do regulamento.
Porem uns momentos de reflexfo bastam, para
verificar, que pouco mais poderdo dar do que



uma imagem fugitiva, imprecisa, esbatida na
poalha da corrida. E o desanimo vem alque-
brante e inquietador. Mas o designio é infle-
xivel.

Qual o valor didatico da tese — trabalho
forgado mas escolhido a bel-prazer do estu-
dante — ainda ninguem logrou descortinar.
Alguem, filosoficamente, lhe reconheceu a van-
tagem unica duma lembranga que se oferece
aos amigos e companheiros de mocidade e
condenada a morrer numa estante, tio virgem,
como da imprensa saiu. Algumas vimos nés
ja tdo antigas, com o cabegalko ainda intacto;
modernamente é costume v encadernador me-
té-la 4 guilhotina, o que lhe di mais elegancia
e ndo compromete o nome do brindado pelo
pouco interesse que a oferta lhe despertou.
Nos tempos presentes de carestia enorme, em
que o papel atingiu um prego fabuloso, melhor
seria reduzir a tése 4&s minimas proporgdes
possiveis, propor¢des tais que poderiam ser
feitas a xilografo, numa singela folha, como
um suplemento com o resultado das elei¢Bes.
O aluno, sobre cada uma das proposicbes,
dizia da sua justica.

O mestre era poupado 4 leitura da massuda
discorrencia e o estudante por seu turno ali-
viado, sentia-se mais 4 vontade. Era uma
economia em todo o sentido. E o papel por
escasso poderia ser aproveitado com utilidade
melhor.,. Sé teriam a queixar-se os artifices



e os graficos. Geralmente a tése é aprovei-
tada para fazer um pouco de ma lingua, bem
bastas vezes bda lingua, verdades que por
amargas, sdo custosas de engulir. Bem pen-
sando, a tése é a ultima das nossas rapazia-
das — a maior de todas, aquela que fica in me-
moriam nas geragdes de estudantes. Uma rapa-
ziada cara, cujo custo daria para melhores e
mais inexqueciveis rapaziadas alegres... Quasi
sempre uma futilidade e algumas vezes até
uma mentira ousada.

Em geral o estudante faz a tése transla-
dando do francés um assuntosinho ao qual deu
a sua preferencia. Fez uma tradugio dum capi-
tulo medico e mais nada. Os seus direitos de
autor residem tdo sémente no prologo, mais
ou menos salpicado de originalidade ou bom
humor. Quando a tradug¢io nio peca por
demais, a tése pode dizer-se bda. Assim o
entendia um belo espirito que conhecemos, que
dizia, que para se fazer uma boa dissertagdo
inaugural, apenas era indispensavel ter — um
bom dicionario —.

Atirado pelas contingencias do destino
para os campos de batalha da Europa, onde
uma felicidade suprema permitin que s6 assis-
tisse aos ja quasi apagados fulgores da lucta,
em contacto profissional com os soldados, tive
ensejo de colher elementos ndo destituidos de
interesse. Quando o meu batalhdio se encon-



trava em descango num local populoso que
os alemies tinham recentemente abandonado,
apareceram algumas pragas com lesdes actino-
micosicas da face e pescogo e que tiveram de
baixar ao Hospital.

Eu, que contava encontrar feridos da guer-
ra, por uma especialissima circunstancia mera-
mente fortuita e assaz feliz — pois que o Ar-
misticio entre as na¢des beligerantes era a
breve trecho assinado, apenas poude obser-
var no batalhfo soldados portadores de dermi-
tes, ou feridos nos corps-d-corsps amorosos que
o descango proporcionava e umas mademotisel-
les faceis atraiam. O caso acicatou-me. Estava
engatilhado o assunto. « — Actinomicose
— ligeiras consideracdes sobre um
caso observado », dominavam os meus
ocios de medico de batalhio em repouso-
Busquei elementos em fontes diversas e varia-
das e dai surgiu esta coisa escrita aos boca-
dos, num boleto desconfortavel, aqui, num
quarto rasoavel, ao foglo, acold, mas sempre
4 pressa, fugidiamente, deambulatoriamente,
como é condi¢do do meio em que me encon-
trava, -




OBSERVACAO PESSOAL

Historia clinica

Tratase dum doente atingido de afecgdo
actinomicosica da face direita, com 24 anos
de idade, sexo masculino, natural da Bairrada
onde vivia numa aldeia, em precarias condi-
coes.

Foi mobilisado para fazer parte do C. E. P,
e embarcou para Franca em Fevereiro de g17.
Encontrava-se como soldado, no batalhio do
14 de infantaria. s

A. Sem importancia.

A. C. Idem.

A. P. Variola, coqueluche, reumatismo
articular agudo, ozena.

H. P. Diz que pelos meiados de dezem-
bro de g18 notou uma induracio
na face direita a principio indo-
18r, mais tarde dolorosa sé 4 pal-
pagio e por ultimo dbres paro-
xisticas. Esta simptomatologia
foi observada dois mezes apds
uma ligeira escoriagio na mesma
regifo da face, feita com um ara-



me farpado. A’ medida que os
sintomas objectivos predomina-
vam, nodulos de dimensdes varia-
veis se iam constituindo, aumen-
tando a tumefagdo que foi seguida
de ulcera¢io dos tegumentos em
tres pontos distantes.

Foi a revista de saude do bata-
lhdo e baixou em principios de
Fevereiro de g1g ao H. S, 6.

A pele da regiio geniana direita, lisa e
violacea, é sede dum tumdr planificado, apre-
sentando quatro orificios correspondentes a
quatro fistulas donde se escéa um pus hetero-
genio muito semelhante ao pus das lesdes
tuberculosas.

O tumér é tanto desigual como consistente,
mole e flutuante em determinados pontos, duro
na periferia, nio aderente aos planos que lhe
ficam sub-jacentes, dando a impressdo que nio
ocupa sendo o tecido celular-subcutaneo. Nio
ha engorgitamento ganglionar. O e¢fame da
cavidade bocal nada nos ilucida, vendo-se
sOmente tres alveolos correspondentes 4 avul-
sio de tres molares, os dois pequenos e o
primeiro grande molar, lado direito, no maxi-
lar superior. Ao nivel do alveolo correspon-
dente ao primeiro pequeno molar, existe am
pequeno tumdr, um verdadeiro gomo, muito
mole, que deixa penetrar um estilete na cavi-
dade alveolar, onde se constata a presenga de
um fragmento de raiz. Abstraindo disto, a
boca estd s, Nao ha tumefagio alguma nem




trajeto fistoloso que faga supdr uma relagio
entre o processo inflamatorio da face e a cavi-
dade bocal. E’ de frisar que o tumér iniciou
a sua marcha antes da avulsio dentaria.
O exame dos aparelhos digestivos, pleuro-
pulmonar e cardio-vascular, negativo.







DISCUSSAO

Em presen¢a dum doente com a sintoma-
tologia acima descrita e com aquele aspecto
macroscopico das suas lesdes faciais, assaltam-
nos o e.;.pirito varios estados anatomo-patolo-
gicos, todos eles em parte com certa seme-
lhanga das lesdes enunciadas. A primeira
coisa a pensar foi na sifilis terciaria, colocada
a margem quer pelo interrogatorio do doente,
quer por duas reagdes de Wasserman, negativas.

Resta-nos a ideia duma tuberculose cuta-
nea ou dum sarcdma ulcerado. Para isso exci-
samos um pequeno fragmento do tumdr e feito
o exame histologico, nenhum tecido de neo-
formagio apresentava, assim como 6 exame
bacteriologico, secundado por inoculagio expe-
rimental, fazia excluir a hipotese dum tumdr
ou duma lesdo tuberculosa. O diagnostico da
actinomicose foi esclarecido pelo exame micros-
copico do plis que apresentava as granulagdes
~ amarelas, caracteristicas desta doenga.
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TRATAMENTO

A 20 de Margo de 919 foi feita a cureta-
gem do tumdr com duplo fim: exploradora e
modificadora. Esta intervencdo veio uma véz
mais confirmar o diagnostico ja feito de acti:
nomicose em virtude da grande quantidade de
grdos amarelos arredondados e brilhantes que
se encontraram. Outro exame microscopico
imediato fez reconhecer o elemento caracte-
ristico da afecgdo actinomicosica. Apés a
curetagem foram feitas lavagens biquotodia-
nas alternadas com soluto de nitrato de prata
ao milessimo, de permanganato e de aniodol,
seguidas de penso gorduroso com pomada
iodetada.

Sessdes de Helioterapia.

Iodeto de potassio, diario, na dose de tres
gramas,

O doente teve alta, com a sua actinomi-
cose curada, em 2 de Maio do mesmo ano.

‘A proposito deste exemplar, algumas con-
sideragBes vamos fazer acerca da actinomi-
cose. ;
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ACTINOMICOSE
Etiologia

Actinomicose é uma doenga geral, infe-
ciosa, parasitaria, condicionada pela introdu-
¢do no organismo dum cogumelo da classe
dos schizophytas, genero cladotrix — o acti-
nomicés — alojando-se de preferencia na face
e pescogo, facto que se explica pela frequen-
cia que o homem tem de passar inconsciente-
mente pela boca, particulas vegetais do grupo
das graminias, onde este parasita habitual-
mente se encontra. Veterinarios da mais rus-
tica antiguidade nos teem apresentado ja casos
desta doenga com a denomina¢io dominante
de sarcdma do boi. Além do interesse que a
actinomicose oferece ao nosografo, ela tem
um importante papel em pathologia geral, visto
que péde fornecer um vasto campo de explo-
ragéo para o estudo anatomo-patologico e expe-
rimental dos processos de origem parasitaria
que tanto preocupam a sciencia contempora-
nea. Este agente especifico foi pela primeira
vez estudado por Lebert, em 1857. Secun-
dado por Dollinger em 1871, foi este quem
apresentou uma - descri¢io completa e deta-
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lhada da doenga, classificando-a de actinomi-
cose. Até esta época, a doenga passava como
desconhecida, sendo o numero de casos muito
restritos. Todavia, apés dois anos da apari¢io
do primeiro trabalho desta natureza, os casos
de actinomicose sucediam-se, e hoje, qualquer
dossier scientifico, por modesto que seja, expde
sempre algumas observagdes. A introdugio
do parasita no organismo, esta ainda muito
obscura na etiologia desta afe¢fo.

As observagdes clinicas tendem a demons-
trar — baseando-se sobre a identidade morfo-
logica, patologica e clinica existente entre a
actinomicose humana e a dos animais — uma
etiologia comum e obrigam a pensar que o
homem e os animais fazem a infegdo pelo
mesmo processo.

A primeira ideia que salta ao espirito é
que o homem se contamina por contato direto
com os bovideos ou com o uso muito prolon-
gado da ingestio de carne, proveniente de
animais portadores desta afegio. Outras vezes
a inoculagio faz-se de individuo a individuo.

Hartmann conta que um rapaz de 18 anos
que tinha por missio drenar diariamente o pis
dum abcesso actinomicosico, localisado ao pes-
cogo dum boi, pondo &4 margem os cuidados
de asseio, contrain a doenga nos dedos e nariz.
Baracz de Lemberg apresenta um homem de
30 anos, atingido de actinomicose no maxilar
inferior. Pouco tempo depois da supuragio
dos abcessos, a noiva deste doente fazia uma
actinomicose da mandibula inferior, enxertada

onde uns dentes cariados emergiam. Neste
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caso a doenca, diz ele, foi transmitida por
beijos do noivo. Muitas vezes o modo de infe-
¢do é impossivel de precisar. E em abono da
verdade, vacilamos ainda em arquitetar uma
explicagio rasoavel para o modo de infe¢do
do doente observado por nds, E’ uma actino-
micose cutanea. O doente, em Portugal, abu-
sava dos alimentos de pio de centeio e carne
de porco, aos juais se atribue uma grande
importancia na etiologia da afegdo, e ha o
acrescimo tambem duma carie dentaria. Nio
obstante o aparecimento dos primeiros sinto-
mas, a avalsdo dos dentes cariados tinha sido
feita com antecipag¢do de dois mezes.

Alem disso o doente diz que nunca teve a
menor perturbagdo na face interna da boca,
nas visinhangas da sua carie. Como explicar
as lesbes anatomo-pathologicas da face deste
homem, partindo da hipotese de inoculagio por
via bocal? E' forgoso admitir que o parasita
proveniente do pdo e da carne de porco, se
insinuou sem dificuldade na boca e ai sem
ocasionar desordens ou rea¢des da mucosa,
atravessou os tecidos e alojou-se sob a epi-
derme. .

Poderiamos dar uma satisfa¢do rasoavel a
nossa curiosidade para explicar a etiologia da
afecdo neste individuo, se partissemos da hipo-
tese de se encontrar numa zona em que as
gramineas, — mormente o trigo — abundas-
sem e neste caso a afecqiio resultava da impre-
videncia da mastigacio do cereal referido.

Todavia a hipotese ndo é aceitavel pelo
facto do local onde se encontrava ndo ser fér-
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til em trigos, assim como a sua profissio tam-
bem lhe ndo permitir a promiscuidade com
farinhas e alimentos congéneres.

Ja num doente apresentado por M. Nocard,
as dificuldades surgem para explicar a etiolo-
gia daquela infe¢do. Era um homem de 30 anos
que tendo recebido um couce de muar no tergo
superior da coxa direita, decorridos 33 dias,
apresentava um flegmdo na mesma regido.
Incisado e drenado, foi recolbido grande quan-
tidade de plis que um exame microscopico
mostrava caracteristico da actinomicose.

Como explicar o modo da infecio actino-
micosica? Este homem nunca esteve em con-
tacto prolongado com gado muar ou bovino,
sendo a sua profissdo fazer fardos de adubo.
Nocard chama a atengiio para este ponto, incul-
cando-lhe a responsabilidade da infe¢io. No
nosso doente, a atencio deve ser chamada para
o facto da actinomicose surgir apés um feri-
mento na face com arame farpado. Seria este
o portador do aclinomicés, mormente dada a
circunstancia dos arames estarem em contato
com terreno que no ano anterior produziu
trigo?

A propagagio pela alimentacio e pelos
vegetais, ¢ hoje admitida. Israel diz que os
homens e os animais se infectam quer pelos
vegetais, quer pelas aguas, apesar de ainda
ndo ter observado o actinomicés féra dos orga-
nismos humanos dos herviberos e omniveros.
Jensen descreve em Seeland uma epidemia
devido & alimentagdo, cuja base era o trigo
cultivado em terrenos abandonados pelo mar,



PARASITOLOGIA

O agente especifico da actinomicose é,
como ja tivemos ocasido de mencionar, um
cogumelo constituido por grios moles, amare-
lados, atingindo um diametro de 1/, de mili-
metro. Cada granulagio amarela ¢ formada
por uma massa central, e por micelos torcidps
em espiral, dispostos em sentido radiado, dando
a impressio duma roda de carro. O aspecto
morfologico do actinomicés varia considera-
velmente conforme o desenvolvimento se faz
no homem ou nos bovideos. Neste ultimo caso

‘o0 plis actinomicosico drenado dos abcessos do

masilar dos bois, apresenta-se com o aspecto
de pequenos griios amarelados, de forma redon-
da e com as dimensdes dum grio de trigo.
A forma humana, inculca se-nos filamentosa e
ramificada. Os filamentos sdo muito frageis e
os grios esmogam-se e dissociam-se com rela-
tiva facilidade, Para fazer este exame ao micros-
copio é necessario desembaragarmo-nos dos
globulos de pis e de gordura que podem englo-
bar o micélo. Para tal fim recorremos a um
soluto diluido de potassa. O cogumelo encon-
tra-se nas paredes dos abcessos e no pus dos
mesmos sob a férma de pequeninos gréos
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amarelo-palidos, algumas vezes tambem esbran-
quicados, castanhos ou verdes, formando ver-
dadeiras colonias.

Cada granulagéio é constituida por um aglo-
merado de parasitas dispostos radialmente,

sendo a periferia constituida por elementos

alongados de 154 a 20p. Cada elemento ofe-
rece duas extremidades; uma arredondada, que
olha para féra, emquanto a outra, muito afilada
se dirige para o centro da granulagio. O me-
"todo de coloragdo -que empregamos para a
pesquisa do micelo foi o de Graam, estando os
esporos e filamentos violetas e as extremida-
des destes, amarelos. Encontravam-se tambem
em volta dos parasitas e incrustados nos teci-
dos visinhos, celulas epiteliais concentricas,
algumas delas com grande nucleo, fazendo
lembrar celulas gigantes.

Podiamos ter recorrido ds:cdres basicas de
anilina, mas péo obstante as prepara¢des colo-
rir-se-hiam dificilmente e a sua estabilidade
seria diminuta. X

Ha tambem quem recorra ao processo da
cultura para o exame do actinomicés, embora
sem grandes resultados, facto que nos levou a
nfo utilisar este processo. Todavia Mosselman
e Lienaux, conseguiram cultivar a actinomi-
cose do boi num balidc peptonisado e gliceri-
nado, dependendo a actividade do desenvolvi-
mento da cultura, da quantidade de ar exis-
tente, pois demonstrado est4 que a acelaragio
da cultura é inversamente proporcional & quan-
tidade de ar existente. Tomando estas cultu-

ras e inoculando-as em coelhos e cabras, veri-

-
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ficaram que nem sempre havia a reprodugéio
da afecio actinomicosica.

Apesar disto, ndo conseguiram obter a
mesma doenga, colhendo os produtos patolo-
gicos dos abcessos condicionados pela actino-
micose humana e inoculando-os no tecido celu-
lar dos mesmos animais, ndo sucedendo o
mesmo quando a inoculagio era feita em plena
cavidade peritoneal. O plis destes ahcessos
assim formados experimentalmente, encerrava
uma distribui¢do anatomo-patologica dos ele-
mentos que o constituia egual ao pis dos
abcessos humanos.

As culturas nunca apresentam em forma e
aspecto uma modalidade comum embora o seu
desenvolvimento seja feito em qualquer meio
habitual. A vitalidade das culturas é enorme,
sendo ainda maior a dos esporos que podem
viver dois anos e resistem a uma temperatura
de 80°. '
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ANATOMIA PATOLOGICA

Desde que o actinomicés se” fixa num
determinado territorio, ha, da parte dos teci-
dos, uma proliferagio e uma hypertrofia celu-
lar que mais tarde ocasionam um nodulo cuja
estrutura lembra a dos tecidos sarcomatosos.

Os tecidos circumvisinhos do nodulo mor-
mente o conjunitivo, utilisando os processos
de defesa organicos, proliferam tambem e ten-
tam fazer uma barreira ou zona de demarca-
¢do com o fim de obstar a propagagdo do pro-
cesso infeccioso. As celulas mais internas, as
que vivem em contacto com os micelos, sofrem
a degenerescenciaa granulo-gordurosa, fun-
dem-se e contribuem como liquido para a cole-
¢do purulenta. e

A' medida que estes factos se sucedem a
prolifera¢do continua & periferia da colegio e
os vasos, por sua vez, deixam atravessar por
diapedese os globulos brancos e num mo-
mento dado forma-se um abcesso miliar no
centro de qual se encontra o acfinomicés sob
a forma de griao amarelo.

‘Muitos micelos colonisam-se e dio logar
a um grande abcesso,
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Este processo infeccioso ¢ lento e a doenga
é cronica. Como se vé, a doenga resume-se a
produgdo dum abcesso cercado por tecido neo
plasico, sendo a sua semelhanga e os erros
de diagnostico com o sarcoma, multiplos.

Todavia, teem uma particularidade: estdo
infiltrados em « napper ou apresentam uma
superficie pouco rugosa. O tumor que descre-
vemos na nossa observagio clinica perfilhava
esta condigdo; era uma bosseladura bastante
movel, de superficie lisa, localisada ao tecido
celular subcutaneo da face, com flutuagio
nalguns pontos. Constituido o tumor, a sua
transformagio come¢a e um trabalho de re-
gressdo se estabelece. O neoplasma é séde de
focos de amolecimento e de colegdes purulen-
tas multiplas, as vezes muite extensas e que
abrem em anfratuosos trajectos fistulosos, quasi
sempre. -

No homem ¢ a cavidade boco-faringea, a
maior parte das vezes, a séde desta afecgio
parasitaria, seguindo-se-lhe pela ordem de fre-
quencia o aparelho digestivo e o aparelho
pleuro-pulmonar,

Tem-se dado, todavia, exemplos de locali-
sagdo actinomicosica primitiva da pele, do
cerebro e da tibia. :

Durante muito tempo esta doenga fica esta- -
cionaria numa regido bem limitada; contudo,
as generalisacdes sdo frequentes, havendo
casos em que a dificuldade é grande para
fazer a diagnose diferencial entre a actinomi-
cose e a sifilis.

Ha gquem emita a opiniio de que a actino-



23
micose possa ser uma afecgio geral condicio-
nada pelo micelo que circula no sangue e que,
num momento propicio, se fixa em qualquer
departamento organico ocasionando metasta-
ses. Entretanto, neste caso, parece que a pre-
senga dos elementos parasitarios precede o
desaparecimento das lesdes inflamatorias.

As estatisticas acusam que o orgdo mais
atingido pelas metastases é o pulmio. Israel
(Berlin) apresenta um doente cuja profissio
se resumia 4 limpesa de gado muar e a quem
ndo tinha sido feito diagnostico.

Na autopsia o pulmio esquerdo estava ca-
vado pela actinomicose e no centro da caver-
na foi encontrado um fragmento de dente.

Esta observagio veio mais uma vez confir-
mar a sua opinido segundo a qual a carie den-
taria ¢ o logar de elei¢do para o desenvolvi-
mento do cogumelo e que a metastase pulmo-
nar se ndo faz por via aeria, mas pelo trajecto
anormal de particulas deglutidas na faringe.

Ha casos registados tambem de actinomi-
cose cerebral. .

Assim, Bollinger descreve um doente a
quem tinha sido feito diagnostico de hidroce-
falia interna com edema e anemia cerebral.
Feita a autopsia encontroun um tumor actino-
micosico do terceiro ventricolo. Tratava-se
duma actinomicose- primitiva do cerebro em
que a porta de entrada seria a lamina crivada
do ethmoide, sendo o actinomicés inoculado
pelas poeiras.

Era assim que ele explicava a fixagfo cere-
bral do parasita. '
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No Hospital Militar Francés, em Saint
Omér, assistimos 4 entrada, em dezembro de
918, dum soldado belga com uma tumefacgdo
na face esquerda. Esta tumefacgdo tomou
rapidamente grandes propor¢des e tornou-se
flutuante naléguns pontos que foram incisados.

Rapidamente, a tumefacgio se estendeu e
invadiu todo o Jado esquerdo do pescogo.
A pele tornou-se vermelha e multiplos focos
purulentos se abriram donde escoava puz acti-
nomicosico. '

Decorridos 22 dias o doente acusava dores

em toda a extensio do hemitorax esquerdo, -

com tosse incessante, respiragdo curta e breve,
expectora¢io purulenta. A percussio dava
matidez na parte -média e anterior ¢ a auscul-
tagfio revelava sinais cavitarios 4 esquerda.
Esta sintomatologia mais tarde foi obser-
vada tambem no pulmio direito. Depois duma

‘melhora aparente desenvolveu-se um volumoso

abcesso na parte média do dorso, entre as
omoplatas. Este abcesso drenava uma grande
quantidade de puz, no qual se encontravam
numerosos grios amarelos caracteristicos.

Renovou-se uma melhoragdo passageira;
secundada por um estado de adinamia e pros-
tracdo acompanhado de dores fulgurantes na
cabega e no peito. Convulsdes se sucederam
nos membros superiores e inferiores que ter-
minaram pela paralisia dos mesmos.

A palavra foi abolida, a inteligencia tam-
bem, vindo o soldado a falecer no principio
de fevereiro de g19. A

Autopsiado, encontraram-se nos dois pul-
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mbes e na massa branca central do hemisferio
cerebral esquerdo, multiplos abcessos conten-
do puz actinomicosico.

Explica-se a localisagdo do parasita neste
ultimo territorio organico, por embolia nos
vasos que penetram no craneo pelos orificios
da bace. Como se vé, a disseminagéio do acli-_
nomicés € um facto positivo, embora a origem
parasitaria e a sua introdug¢do no organismo
esteja ainda obscura na etiologia desta afecgéo.

Podemos considerar, segundo a classifica-
¢io de Firkett, trés aspectos de localisagio
actinomicosica que, pela ordem da sua fre-
quencia sdo: a cervical, a toraxica e a lombo-
abdominal.

Todavia, Cornil ¢ Babes vio mais longe
admitindo seis variedades de fixacio actino-
micosica: a forma maxilar e cervical, a neo-
plasica limitada, a variedade toraxica, a lom-
bo-abdominal, a forma picemica e a forma
peritoneal.

Admitindo esta ultima classificacdo, talvez .
mais conscisa do que a primeira, ¢, felizmente,
a forma neoplasica limitada, a mais benigna
e a que mais facilmente cede, em presenga da
terapeutica instituida para esta doenga, orien-
tando-a para uma cura completa.
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SIMPTOMATOLOGIA

A actinomicose bovina manifesta-se sobre-
tudo pelo aparecimento de tumores volumo-
sos, visiveis, especialmente no maxilar inferior.
Desde que o animal depaupera, mercé das
perturbagdes da mastigagio ou da deglutigdo,
é abatido, donde vem, sem duvida, a dificul-
dade de se assistir 4 generalisacdo do pro-
processo. ’ : O

No homem as coisas sio muito diferentes;
por um lado a séde da primeira colonisagdo
parasitaria ¢ muito variavel, por outro lado
véem-se muitas vezes os orgidos internos, as
visceras ou as serosas, invadidos pelo cogu-
melo sem nenhum foco externo.

A actinomicose externa no homem tem
uma evolugdo analoga a da raga bovina, come-
cando as primeiras manifestacies numa parte
variavel da regido cervical, umas vezes no
.angulo do maxilar inferior, outras no mento,
outras nas apofises mastoidées e cujos sinto-
mas se traduzem por uma tumefac¢io extensa,
acompanhada de ddres lancinantes.
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A pele torna-se friavel, violacea perfuran-
do-se em diversos pontos e deixando sair puz
pouco abundante, o qual encerra granulagdes
amarelas caracteristicas da actinomicose,

Se nesta altura fizermos incisdes amplas,
seguidas de curetagem, a marcha da doenca
pode-se sustar, evitando assim a propagacdo
a todo o organismo,” tornando-se ;a cura com-
pleta num espago de tempo relativamente
curto. Se, por exemplo, o processo actinomi-
cosico tem por sede a face, ndo é raro obser-
var a invasdio nas regides laterais do pescogo,
da face, da faringe, da regido temporal, poden-
do insinuar-se ao longo do externo cleido-mas-
toideu e na coluna vertebral, simulando, por
vezes, 0 mal de Pott. Facilmente se com-
preende que a sintomatologia das actinamico-
ses viscerais depende dos orgdos que o micelo
toma por sede. Assim, a actinomicose pleuro-
pulmonar tem muita semelhanqa com a bronco-
pneumonia tuberculosa, tendo os doentes tem-
peratura vesperal elevada, acompanhada de
tosse, com expectoragio muco-purulenta, obser-
vando-se, em vez de bacilos de Koch, as gra-
nula¢des amarelas em maior ou menor quan-
tidade. Na actinomicose, variedade peritoneal,
estio em scena os fenomenos reacionais do
peritoneu, tais como dores no ventre, defesa
muscular, hipersensibilidade, paragem das ma-
terias fecais e da micgio, vomitos, constitui-
¢do de abcessos que terminam por trajectos
fistolosos na parede abdominal, ete.

Resumindo; a actinomicose é de tacil dia-

gnostico quando externa, nido acontecendo
L
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: out.ro tanto desde qﬁé a sua fixagio sé"'exema :
nor inteﬁor do org'aammo. sendo quasi 1mpos-~
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DIAGNOSTICO

Quando a actinomicose se desenvolve no
interior do organismo é excessivamente difi-
cil descobrir o seu inicio. O diagnostico tor-
na-se quasi impossivel, e, s6 se podera reco-
nhecer a doenga quandc o parasita for expulso
para o exterjor

No caso contrario, isto. é, quando a sua
localisagdo é externa, torna-se facil 6 seu reco-
nhecimento.

O diagnostico clinico da actinomicose deve
ser secundado. pelo diagnostico bacteriologico,
pois esta afecgdo tem muita semelhanga com
a tuberculose cutanea. .

Em caso de haver supuragio, o puz, depois
de lavado e corado pelo metodo de Graam,
deve ser levado & platina do microscopio para
se verificar a presenca dos grios amarelos.
Todavia, ha puz de sarcomas e epiteliomas
infectados secundariamente que, muitas vezes,
simulam os grdos amarelos, apresentando mes-
mo bastonetes que, pela sua orientagio, mor-
_ fologia e estrutura filamentosa se parecem em
demasia com os grios actinomicosicos. Recor-
remos entdo & excisio dum fragmento de
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tecido e, depois de feitos cortes histologicos,
a diagnose é facil com os neoplasmas. Para o
fazer a destringa com as lesdes tuberculosas,
é necessario fazer inoculagdes do puz na cavi-
dade peritoneal da cubaia. Firket.exalta as
analogias desta doenga com a actinomicose.
A tuberculose caracterisa-se muitas vezes pelo
desenvolvimento simultaneo de focos multi-
plos em orgios afastados; a actinomicose,
pelo contrario, ndo invade os tecidos senfio
por contiguidade. Quando a suspeita da acti-
nomicose com localisagdo num orgdo profundo
assalta o nosso espirito, o serodiagnostico de
Widal desta doenga impde-se, quer, para evi-
tar o avango das lesdes que mais tarde seriam
dum efeito pernicioso, quer, tambem, para a
institnigdo imediata duma terapeutica vanta-
josa. . oy

Ha dois estados anatomo-patologicos inten-
samente semelhantes ao da actinomicose ver-
dadeira: a actino-bacilose e a pseudo actino-
micose. A sintomatologia, o caracter das
lesdes a configuragdo, a estrutura e morfologia
dos micelos, o aspecto do puz, a tendencia
para a cicatrisa¢do em presenca do iodeto de
potassio, sdo de tal analogia para a actinomi-
cose verdadeira, que, Ligniere e Spits afirmam
ser impossivel fazer a diagnose diferencial.
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PROGNOSTICO

Todo o prognostico depende do diagnos-
tico. Assim, desde que a doenga seja reconhe-
cida com precocidade, o tratamento é mais
eficaz e o prognostico menos grave, depen-
dendo da facilidade com que se da o desen-
volvimento das lesdes.

A forma mais grave, é, sem duvida, a pioe-
mica; desenvolvem-se abcessos multiplos em
todas as partes do organismo e estio em
comunicagio com o exterior por longos tra-
jectos fistulosos. Uma actinomicose que tem
uma marcha latente é dum prognostico som-
brio. . .

Desde que a actinomicose estd nitidamente
localisada 4 pele, termina, vulgarmente, por
cura completa que geraimente se nio da quan-
do instalada em orgdos profundos.
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TRATAMENTO

A terapeutica da actinomicose divide-se
em duas partes: uma geral, outra local.

O tratamento geral é puramente iodado e
consiste na administra¢io do iodeto de potas-
sio na dose de 4 a 6 gramas diarias, secun-
dado por uma terapeutica reconstituinte, tal
como xarope iodo-tanico-fosfatado, ole de ba-
calhau, etc.

O tratamento cirurgico, tem por fim fazer
a incisdo dos diversos focos purulentos, lava-
gens com solutos antiseticos, com base iodada,
pensos humidos com os mesmos solutos e
sessbes de helioterapia. Nas actinomicoses
externas com trajectos fistulosos, com infiltra-
mento dos tecidos em «nappe» ha quem
recorra 4s injec¢des intersticiais dum soluto
iodo-iodetado a 1/10, de oleo creosetado, ou
de solutos d’acido arsenioso. Todavia, as ter-
mo-cauterisacBes e as excisdes em massa, nas
actinomicoses cutaneas, sio de efeitos mais
surpreendentes.

Nas actinomicoses profundas o tratamento
deve ser orientado mais intensivamente para
uma terapeutica geral e tonica concumitante-
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mente com uma terapeutica sintomatica. Apos
uma cura aparente, o doente niv deve deixar
de ser vigiado, devendo continuar por longo
tempo no uso do iodeto de potassio, pois que
as recidivas sio muito frequentes. Como me-
didas profilaticas, torna-se necessario evitar
que um animal infectado de actinomicose
esteja em contacto com o homem ou que réses
infectadas com esta doenga sejam abatidas
para consumo publico.
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