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Sorotherapia {~,,})ediÍ('a da ellf€IJhaHh~ (Jethargica) CId·

demiea IG. Hoscnow, J. of 1\11. A. n." 22, Junho 1923.

Em toda operação reclamada por complicação appel1cU­

cuIar, submetteremos os nossos actos ao que devemos e po­
demos fazer, sem que jamais consideremos questão de amor
proprio realizar em todos os casos a appendicectomia.

O doente, soffrendo ao mesmo tempo uma aHecção 01'­

ganiea, ou, tratando-se duma gestante a termo, estudaremos

concencicsamente os pró e mas, suspeitando uma
cOluplicação ele orig()m appc~ndieular, operarenlOS immedia­

tamente segundo os conselhos de Paz, Col{e e Masol1.
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Ainda é duvidoso si este tratamento serologieo possa

em todos os casos, as manifestações tardias, tão

commUl1S quão dt~p]oraveis n'esta molestia.
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DI'. Alvarez Ipensa,
B'HCeloni:l Revista de lVIed, Cirurgia, n.o 7, Julho 1928.

Após um acurado e~;tudo elhllco e 01erapeutico sobre

a appenc1icite, o anetor
balho.

A appendieite aguda, mesmo com symptomatologia

pouco alarmante, sempre deVê ser considerada uma moles­

tia grave.
Desde que se inicia o accesso até a il1t(~rvenção eirur­

giea, nada póde de antemà.o, preeisar-lhe a evolução.
Com relativa frequeneia se observa a perfuraçào ou a

gangrena do appendice depois das 48 horas que se seguem

ao periodo inicial da molestia.

O tratamento ela appendicite aguda é eminentemente d­

rurgico e a elle devemos recorrer urgente e systematica­

mente dentro das primeiras 48 horas, e, passado este lapso
de tempo, tambem se operará, não sendo desesperador, o es­
tado do paciente, procurando com todos os meios disponiveis

evitar antes,durante e após a intervenção o prejuizo mo­
mentaneo que esta poderia trazer ao paciente.

(;011)0 regra o 811 icid io se pl'atiea mais entre os
emigrados do que entre seus compatriotas que ficaram
nas suas patrias. o suicidio commnm na China (~ no Ja­

pão e raro na Inclia. Os mezes mais procurados para este

são lVlaio Junho, sendo que em Dezembro e Janeiro dimi­

nuerll de frequencia. Dilo-se menos entre os catholieos e pro­
t0~stantes e a cifra diminue entre os adeptos da
igreja grega,

o suicidio é mais habitual nas cidades que nos distri­
ctos 1'uraes; tambem augmenta com a edade. Concernente

puberdade, apparece mais no feminino.

Tambem é mais frequente entre pessoas solteiras, viu-­
vas, divorciados ou casaes sem filhos, qU(~ entre easaclos e
paes.

Varias empregos e IH'ofissâes mostram diHerenças ca­
racteristicas.

Sua menor cifra observa-se entre o povo (IUe trabalha
ao ar livre.

Na IiJuropa occidental, sào os disturbios psychicos e

emotivos as eausas principaes do snieÍclio. Tambem o factor
molestía angmenta-lhe a frequeneüL

Weber.


