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essenciaes. A unica vantagem da syntha­
lina sobre a insulina é o facto da sua
administração por via oral. Frank, nas
suas experiencias em Berlim, declara tam­
bem que as investigações chimicas futuras
darão provavelmente melhores resultados.

Existem, é bem de ver, na litteratu­
ra, certas declarações a respeito da baixa
do assucar do sangue por substancias de
formação chimica differente. De ha mui­
to, que o Dr. Low entregou-se ao estudo
desta substancia e dos seus effeitos sobre
a economia do assucar. Elle obteve, com
quinino, resultados analogo~ aos da insu­
lina e da synthalina. O que é de interes­
se especial, é a circumstancia de que o
quinino não só faz baixar consideravel­
mente o nivel do assucar, mas é ainda
capaz de reprimir por completo a excre·
ção de assucar nos diabeticos, e, o que é
mais importante, de fazer voltar á normal
a excreção das acetonas. As pesquizas, é
bem de ver, ainda não attingiram o ponto
em que é possivel fazermos declarações
cathegoricas a respeito do valor no quini­
no no diabetes, nem adeantarmos indica­
ções especiaes para o seu emprego na
molestia ; isto é sobretudo verdade, quan­
do o quinino não deixa de possuir uma
acção toxica, se fôr empregado por al­
gum tempo, ou em doses um tanto e:e.
vadas. O que importa, porém, é que te­
nha sido apresentada uma communicação
sobre esta substancia, pois este facto de­
monstra que certas substancias, não deri­
vadas da guanidina, são dotadas de effei­
tos indiscutivelmente semelhantes aos da
insulina, e de que a hypothese não se
acha absolutamente comprovada, de que
a insulina natural e a synthalina sejam
substancias relacionadas uma com a outra.

Effeitos favoraveis da dieta de figado em
nephrose. - H BAuER (Zentribl. f.
innere Medizin, 49: 1135, 1928). Trans.
da Organotherapia n.O Õ, 1929.

Obteve-se acção favoravel com a the-
rapeutica do fígado em nephrose. Nesta
conformidade, não só se deve esperar em
casos nephropaticos durante a gravidez a
influencia favoravel da therapeutica de fi­
gado, mas tambem uma orientação diag­
nostica positiva, que poderá alliviar a dif­
ficuldade da diagnose differencial.

certa latitude de alimfmtação, graças
medicamento. Além de que, po­

prever uma economia de insulina
casos não demasiado severos, com a

Em compensação desta van­
~"'f')vLJ-', oppõe-se o facto de que a syntha­

na dosagem prescripta por Frank, e
mlllt~ls vezes em doses menores, não é

tolerada com o correr do tempo, por
illlntC)S doentes, dando logar a phenome·

toxicos do apparelho gastro-intestinal.
de que, em casos de diabetes re­

fra,ctllri<)S á insulina, nos quaes seria de
importancia um bom resultado, a

f3yntllalilna pode tambem deixar de exercer

campo de applicação actual da syn-
~HU,HUU., não é, portanto, ainda muito vas­

autor deseja insistir sobre o facto
este medicamento não deverá ab­

SOlutiunenlte fazer com que o doente deixe
seguir religiosamente não só a dieta,

o tratamento pela insulina,
nel~essarlOS no diabetes. As propriedades

ainda associadas ao emprego da
SYlltlJ.alína, exigem a fiscalisação rigorosa

doente, pelo seu medico.
No correr da sua discussão, Wagner

lll~nsl~e sobre o seguinte: Para o diabetes
aSt,UCar2~C10 infantil, a synthalina, por ora,
Y"'.-rar·a ainda ser inadequada. Ainda que

verificar uma influencia
sobre a glycosuria, seria ainda

para aconselhar a synthalina,
tratamento de creanças, pois a distan­

da entre as doses therapeutica e toxica é
pequena.

Porges, da clinica de Wenkebach, as­
',",H~HI-" que o preparado provocou effeitos

como dores de estomago e
apetlte;' elle concede, porém,

da administração de
pela via oral representa um

no tratamento do diabetes.
Schur notou tambem uma acção bem

parte da synthalina, sobre a
cornp()sícjão do sangue e a eliminação do
as,sw:;ar; a insufficieneta do medicamento,

, salientou-se, infelizmente, com mui-
clareza, em rélação ás exigencias da

therapeutica; pois, devido á sua toxidez
em doses mais elevadas, sufficientes tal­
vez para o tr:.:ttamento das manifestesta­
ções severas do diabetes, o medicamento
não pode ser administrado, e portanto,
substituir a insulina, nas suas indicações
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Vê-se pela leitura do relataria ge 1929, que
a Faculdade de Medicina, a par o seu continuo en­
grandecimento, continúa, como sempre, dentro de
uma seria e admiravel administração.

Gratos pela offerta a nós dirigida.

procedencia da curva geral, e indicam o
valor clinico de qualquer desvio da mes­
ma curva. O grupo especial, de que trata
esta communicação (o de doentes de dia­
betes), mostra um augmento notavel do
numero de casos de amygdalítes e de fe­
bre typhoide.

Ao tentar interpretar estes dous des­
vios da curva geral, Barach e os seus col­
laboradores foram levados a crer que, na
amygdalite chronica, o cansaço constante
dos tecidos productores de insulina, que
deve augmentar com cada ataque, deve
ter o seu effeito nocivo. O effeito conti­
nuo duma infecção chronica é menos vi­
sivel, ao passo que a febre typhoide é
uma infecção tão severa e tão prolongada,
que seria capaz de provocar damno per­
manente, no pancreas e em outros tecidos.

Os clinicos que tratam grande nume­
ro de diabeticos bem sabem que uma in­
fecção intercorrente aguda reduz á metade
ou a menos, a tolerancia normal do indi­
viduo em questão. Quer o damno aos te­
cidos insulino-poieticos provenha de infec­
ções repetidas com frequencia, ou decorra
duma infecção aguda severa e prolongada,
a febre typhoide por exemplo, este dam­
no, actuando sobre um organismo já eiva­
do de tendencia hereditaria para o diabo­
t0l'5, pode ser sufficiente para transformar
em moJestia real, o diabetes latente.
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interesse para os medicos, pois, contém o
resultado das investigações acima referi­
das. rreremos o maior prazer em enviar
um exemplar aos facultativos que o som­
citarem à r1'he Denver Chemical Mfg. Co.,
163 Varich Street, Nova York.
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A rehabilitação dos tecidos inf'ectados
Investigações recentes, provaram que

glycerina não é s6mente um antiseptico,
tambem nm germicida, capaz de pe­

os tecidos, estimulando as cellulas
do sangue defensoras, capaz de

mais sangue ao sitio da infecção,
remover os tecidos inutilizados, e fi­

de estimular o reparo dos teci-
VV~UUHHV" fixos.

Antiphlogistine (analyse: 45 % de
ahTf''''''iTHI c/pura), -devidamente applicada,

todas as virtudes da glycerina,
mEll1l:lteJrlçlLO do calôr e da humidade, e a

mechanica supprida pejo silicato
aluminio, base do preparado. Podero­

samente hygroscopica e bacteriostatica,
este influe como antiphlogistico e nutrien­
te, mesmo nas estructuras profundas, sem
effeitos irritantes ou toxicos.

A leitura do livrinho "Therapeutica
das Feridas Infecciosas", será de grande

Quanto á neutralização, talvez possivel,
dos productos nocivos, sem destruição da
sua acção incitadora da resorpção, os au­
tores acham-se incapazes, por ora, de
emittir opinião. Elles concluem, em todo
caso, que a administração de insulina, por

outra que não a gastro-intestinal, per­
até hoje o methodo preferivel.

etiologicos do diabetes. - Jo­
SEPH H. BARACH (Arch. of lnt. Med.,
39: 636, maio de 1927). - Trans. da
Organotherapia n.O 4, 1929.
Afim de estudar· o papel possivel das

intec(;õe:s, na etiologia do diabetes, Barach
seus collaboradores insti tuiram uma

indicando a frequencia relativa de
as molestias infecciosas, occorridas

anterlOI'ml:m1;e em 1530 doentes, comparan­
em seguida, em um grupo não clas­

sificado de doentes nevroticos, com a cur-
geral, e verificando o parallelismo das

Um grupo de casos de infecção
revelou que estes doentes sof­

com maior frequencia de amygdali­
resfriados agudos e pneumonia. Outro

atacado de affecções gastro-intesti­
accusa intervenções cirurgicas, co­

cholecystectomias, e
estomago e no duodeno. Es­

clHlgl~anl1n·las e outros, não incluidos
communicação, mostram a


