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T~bero\.:l.lose ~ilia,:J:
Fórma aguda generalizada, de pequenos elementos.

"L'exploration radiologique des pou
nlons soupçonnés ou convaincues de tu
berculose est en train de modifier á son

l'appareil respiratoire de l'homme"
Os aperfeiçoamentos da technica ra

diologica vieram confirmar plenalnente es-

••• 1 .

Ficha N.o 4802 - L. A., 24 annos - Clinica do Prof. Octavio de Souza.
Doente ha um mez com temperatura baixa pela manhã e alta á tarde. Vomitos de quan

do em vez. Anorexia. Fraqueza geral e anemia muito accentuada. Dores nas costas e no peito.
A' ausculta notam-se estertores catarraes em ambos os pulmões. 130 pulsações por minuto.

Exame radiologico do apparelho respiratorio: Radioscopia: Conformação normal da caixa
thoracica. Apices largos. Ligeira diminuição de transparencia de ambos os pulmões. Cinematica
phrenica normal. Tachycardia. Radiographia: Os dois campos pulmonares apparecem cheios de
pequenas sombras de tom sub-costal e costal, não confluentes, distribuidas symetricamente em
cada hemi-thorax. Nota-se perfeitamente o desenho pulmonar normal. Conclusões: Aspecto ra
diographico caracteristico da tuberculose miliar aguda generalizada de pequenos elementos•
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tour et profondement-les idêes que nous
nous êtions faites sur le développement et
la nlarche des lesions tuberculellses de

tas palavras escriptas por E. Rist em 1921.
A anatomo pathologia domina o es

tudo clinico da tuberculose pulmonar. Ba-



ARCHIVOS RIO GRANDENSES DE MEDICINA 39

Fragmento em tamanho natural, da mesma radiographia.
Notam-se, perfeitamente, os pequenos elementos distribuidos

no campo pulmonar.

nas verificações de ordem anatomo~ dro anatomopathologico, deprehende-se fa
foram se caracterisando as dif- cilmente o valor do methodo que consegue

modalidades clinicas, dellas de- a representação graphica dessas alterações
pendendo a segurança do prognostico e a durante todos os periodos de sua evolução.
<orientação scientifica da therapeutica. Radiologicamente, a tuberculose miliar

A radiologia faz o estudo anatomo- se caracterisa pela presença em parte ou
pathologico do pulmão no individuo vivo, totalidade das zonas pulnl0nares de peque
<constituindo um dos seus mais suggesti- nos elementos uniformemente espalhados.
vos capitulos a anatomo-radiologia pulmo- São manchas de alguns millimetros,
nar, cujas bases, graças a estudos metho- mais ou nlenos densas: que não confluem.
·dicos e pacientes de Graff e Küpferle, Bauer, Respeitanl o desenho pulmonar que con
Assmann, Ziegler e Krause, estão difiniti- tinua visivel. Nas fôrmas agudas genera··
vamente estabelecidas. lízadas apresentam-se symetricmuente na

Conhece-se, actualmente, a representa- sua disposição em relação ao eixo nlediano
·ção graphica do tecido fibroso com os seus e longitudinal do thorax.
................................................................................................ Esta é a descripção
1 Ido aspecto radiologico
f feita por Stephani, que
'I reune em um nlesmo
• quadro as tuberculoses

miliares e granulias co-
. i mo fónnas dissemina-
i Idas de pequenos elernen-

I tos, em geral primitiva-
. mente hematogerws, sem
t attender á distincção

1

clínica de alguns auc-
... tores que as consideram

essencialmente diff e
rentes.

I
Ante as numerosas

.. classificações da tuber
culose pulnl0nar, algu
mas obedecendo ao
ponto de vista clinico,
outras anatomo-patho
logico, todas m:lÍs ou
lnenos imperfeitas, al
guns auctores tentaranl
apresentar classifica
ções puramente radio-................................................................................................ logicas, tambem imper~

elementos fundamentaes, do fôco pneumo- feitas por se apoiarem, como as baseadas
nico, da degeneração caseosa etc. na anatomia pathologica, exclusivamente

Cada aspecto macroscopico de anato- sobre o aspecto morphologico das lesões,
llllia pathologica tem o seu equivalente como as de Frankel, Manfred, Büttner
u'uma imagem radiographica. Todas as vVobst, Gerhartz. Sem querer entrar em
phases da evolução tuberculosa são sur- detalhes a esse respeito por não exhorbitar
'Prehendidas e detalhadas desde os seus do objectivo destas notas, dizemos com
primordios. Stephani que O mais simples e seguro, sob

A radiographia mostra-nos o "Cancro o ponto de vista radiologico, é fazer um es
·de inoculação" ou tuberculo intra-pulmo- tudo sobretudo morphologico, analysando
nar primitivo, quando a bacilloscopia é detalhadamente os dois campos pulmona
sempre negativa e os signaes clinicos são res para, com o auxilio dos dados clinicos,
de simples presumpção. proceder a uma synthese do conjuncto,

Affecção que se caracterisa pelo poIy- classificando o caso em. questão em uma
morphismo e grande mObilidade do qua- das cathegorias mais frequentemente en-
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contradas na pratica, e para isso tomando
em consideração:

1.0 a tendencia geral (dados anam
nesticos)

2.° a qualidade das diversas lesões
representadas no quadro (dados graphicos
e esthetoscopicos)

3.° a lesão predominante e que orien
tará o prognostico e o tratamento.

Quanto á tu berculose n1iliar, o aspecto
graphico das lesões é caracteristico e in
confundivel. A verificação radiologica per
mUte, actualmente, encarar o estudo da
tuberculose miliar de un1 modo differente.

Antes, a tuberculose mili:lf significava
uma fôrma aguda, rapidamente evolutiva
e sem pre generalizada.

No entretanto os "clichés" radiogra
phicos mostrmn as tuberculoses müiares

em todos .. os gráos de evolução, localisadas·
ou generalizadas.

Bürnand descreve uma fôrma de "gra
nulia fria" de marcha chronica, Middleten
publicou alguns casos de tuberculose agu
da n1iliar cicatrizada.

Alguns auctores, como Blaine, pensam
que os "grãos de chumbo" encontrados
nas radiographias de individuos com pas
sado tuberculoso pouco accentuado, são
tubercnlos lniliares cicatrizados. ou antes,
conforme a expressão de Stephani são "con
glomerados de tnbercnlos n1iliares cicatri
zados". O caso que apresentamos, da cli
nica do prof. Octavio de Souza, é caracte
ristico e não se presta a confusões. E'
'll1na fÓr'1na pwrct de tnber'c'lâose rniliar ag'll:'
da genenllisada, de pequenos elementos.

o quadro cli
deve guiar
do pneumo

bem esta
que nos

os doiscasos

de
que tomaran1 parte na
a radiographia mas tambern
nico e a evoluçào dos
nos. O domínio
thorax está
belecido e ten1-se

opiniões
da collapsotherapia é
mente do que outr'ora; a
é 3 ann08. medicos
que tomaram
rarn o valor phrenicectomia con10 in-

auxiliar e a utilidade nas crean
do collapso pulmOl1àr de curta duração~

(Lancet)

Sociedade para o estudo da
Pneumothorax ""r'l'lit'u";""

Discussão sobre o tratamento da tu
berculose pulmonar pelo pneumothorax ar~

tificial. O tratamento deveria entrar mais
no dominio da pratica e nào ser encarado
como um nlethodo exclusivamente chirur

o clinico tivesse llJais opportuni
praticar este methodo, as difficul

ulteriores desappa~

Na dos

A tuberculose laryngea 8 seu tratamento
A tuberculosE' primitiva ela

pouco provavel; as mais das vezes,
se duma localisação concomitante duma
tuberculose pulmonar c111'onica do 3.° grau.
A localisaçào laryngea resulta duma infec
ção por contacto, podendo, porem, ser tam
bem consecutiva a uma metastase por via
sanguinea. Descripção das fonnas
e localisações. dos sym ptoma e da technica
de exame. de todos os nletho-
dos conhecidos. Com o
tamento por ou
pelos raios sô se observaranl
effei tos felizes no Iupus da larynge, é
bastante raro, ao passo que nas formas de
tuberculose propriarüente dieta nào
telu resultado
technica
da
1nelho1' á anrotherapia do que a
lose pulmonar. O rrj'iphal e -o Lopion, um
novo sal do ouro, foram os qne se mostra-

coi1clue cmn optimismo:
larynge é UIDa com

absolutan1811te curavel ela
1I1Onar' se esta ultima tenl
tico, nenhum doente deve
tuberculose laryngea".

Dl". líV. Urwer'zagt.
(FOTtsch1'itt .deT TheT.)
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