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Mais tarde volta-se ao emprégo de
artigos culindrios simples, adaptando as
-doses de insulina aos ensinamentos colhi-
dos pelo exame fraccionado das urinas, de
principio a intervallos de 2 horas, depois
a intervalos de 4 ou 6 horas.

As doses de 15, 10 e 5 unidades de
insulina correspondem sensivelmente ds
coloracdes vermelho, amarelo e verde, da
reaccio da urina com o soluto de Benedit.

MEDIDAS PREVENTIVAS

A prevencio do coma diabético vale
mais do que o seu tratamento. O doente
precisa de ser iniciado no conhecimento dos
meios por que se evita o coma. I preciso
ensinar-lhe que nunca deverd suspender a
" insulina emquanto tiver aglcar nas urinas,
quer faca ou ndo uso de alimentos.

No caso de sobrevir qualquer compli-
cagio, por exemplo uma doenca febril, pre-
cisa de aumentar a dose de insulina repar-
tindo-a por um maior numero de injecgdoes.

0O doente deve estar ao facto dos pe-
rigos que advém da quebra do regime
alimentar e saber de cdr e salteados os 6
mandamentos seguintes:

Liogo que se sinta doente mandard
chamar o médico. Recolherd & cama. Be-
berd uma chdvena de liquido quente todas
as horas. Far-se hd vigiar constantemente
por uma pessoa capaz de lhe prestar assis-
téncia. Farda um clister. Conservar-se hé
convenientemente aquecido®.

Vacinacio anti-diftérica. (Vacunacion an-

tidiftérica), por G. A. Aroxso MuRo-

YERRO. — Revista Medica de Barcelo-
na. Julho, 1928. (Transcripto da
Rev. Lishoa Médica N° 9 — Ano VI
— Setembro 1929).

Moneses

A vacina anti-diftérica é absolutamen-
te inofensiva, nunca se bendo observado
nenhum caso de morte entre os milhoes
de vacinados na uropa.

O A, em 1.500 casos, nflo teve, em
criancas pequenas, reacgdes violentas on
conseqiidnelas desagraddveis. Butende que
a vacinacio anti-diftérica se deve tornar
obrigatéria, como a vacina contra a varié-
la, para evitar a mortalidade de mais de
4,000 criancas por ano em Hspanha.

A idade mais apropriada para fazer a
vacinacio ¢ a de um a dois anos, porém

aeve-se fazel-a até os cinco anos, sem ser
necessdrio préviamente fazer uma reaccio
de Schick.

No caso de epidemia de diftéria, dar
aos ndo vacinados soéro e trés semanas
depois anatopina, trés doses com intervalos
de trés semanas. Nos vacinados, se se nao
quiser fazer a r. de Schick, para evitar
mais incémodos e pela inocuidade da ana-
toxina, basta uma injeccido desta para fi-
carmos absolutamente seguros de que nio
sofrerdo a enfermidade.

As crian¢as que j& sofreram diftéria
diagnosticada, uma vez, devem imunizar-
se. Prdticamente pode considerar-se imu-
nizada uma crianca contra a difteria, se
recebeu trés injecgoes de anatoxina.

Nos casos do A. apenas encontrou uns
29/, de resistentes que com uma quarta
dose ficaram imunes.

i de justica e de grande alcance hu-
manitdrio tirar a impressdo ptblica de que
a vacinacdo anti-diftérica ¢ perigosa, para
evitar a resisténeia em a fazer que mos-
fram ndo sé as familias como até muitos
médicos.

A hepatite amebiana crdnica, periodica.
(Die chronische, periodisch aufflackernd
Amoben-Hepatitis), por SCHRUMPF-PIER-
RON. — Klinische Wochenschrift, N.°
33. 1929. (Transcripto da Rev. Lisboa
Médica N.° § — Setembro 1929).

F. Fonseca

A invasio do figado pela amoeba da
disenteria pode ser primdria, sem sintomas
de disenteria intestinal, ou secundaria, co-
mo complicagdo de uma colite disentérica.

A forma de hepatite amebiana descrita
pelo autor constitui uma doenga crénica,
com grandes remissdes, interrompidas por
acessos periddicos ¢ agudos que vao desde
a simples tumefacgio dolorosa e apirética
do figado a inflamacdo localizada ou di-
fusa, dolorosa e febril do mesmo orgfo.

Histes acessos agudos sio, a maloria
das vezes, despertados por uma subida
brusca da temperatura exterior ou por
abuso do aleool.

A emetina constitui o tinico meio te-
rapéutico activo do acesso.

Entretanto o doente niao fica curado,
visto que, mais tarde ou mais cedo, so-
brevém novo acesso, Trata-se, pols. duma
infeccilo erdnica, latente, com acessos agu-
dos periddicos.





