V) Provavelmente nunca ¢ bastante a
simples abertura do periosteo, apds o corte
dos tecidos superficiaes. Quer se ache pusg,
quer ndo se ache puz, devem-se fazer multi-
plas perfuracdes com a broca, sobre a meta-
physe, e ainda assim, quando nio se en-
contre puz, isso nio signaficaria um erro
de diagnostico, desde que 0 caso seja pre-
coce.

VI) Na osteomyelite do collo do fermur
(hipjoint arthritis), a complicagao da arthrite
suppurativa & a regra, por causa das parti-
cularidades anatomicas desta articulagao;
isto é, em vista de se tratar de uma arti-
culagio em que a epiphysise foi, por assim
dizer, collocar-se inteiramente dentro da
articulacdo.

VII) E’ muito preferivel praticar a inter-
ven¢io para a osteomyelite a. a. dos de-
baixo de condig¢des desfavoraveis do que
arriscar qualquer demora consideravel com
um longo transporte do paciente, perdendo
um tempo precioso.

Martim Gomes.

Pyélonéphrites colibacillaives et serum.
Société d’obstétrique et de gynecologie d’Alger,
14 décembre 1929. ,L’Immunité“, n.® 96 de 15 de

Junho de 1930.

Em um dos ultimos numeros dos
Archivos Rio Grandenses de Medicina tive-
mos opportunidade de fazer referencias 4
gquestdo das colibacillurias e pyelites ou
pyelo-nephrites tdo encontradicas na clinica.

Néao escapando ao apreciar do clinico
a grande renitencia de taes estados, nfo
serd demais salientar o que abaixo se vé:

Uma primipara de dezeseis annos,
gravida de cinco mezes, apresenta uma
pyclonephrite colibacillar e que néo melhora
com a therapeutica habitual.

No fim de um mez foram feitas in-
jeccoes de serum anti-colibacillar (duas
ampolas de 20 cc no primeiro dia e uma
ampola por dia, nos- tres dias seguintes.
A temperatura cahe rapidamente. A cura
torna-se definitiva no fim de quatro dias,
¢ 0 parto se faz normalmente.

Uma outra primipara de 39 annos,
casada a cerca de um anno, apresentou
colibacillose desde os primeiros dias de seu
casamento. Ndo obteve resultado algum
com qualquer do stratamentos entdo ins-
tituidos. Sua gravidez, entretanto, se fez
a termo. No dia seguinte ao do parto houve
retencio de urina. Tres dias apds surgem
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vomitos e a temperatura elevou-se a 39,6.
Hemocultura negativa. Feito tratamento
pelo serum de Vincent, foi apreciada sen-
sivel melhora, tendo, todavia, a doente
apresentado sempre colibacillos na urina.

Adrgymiro Galvdo.

Colibacillos, enterites o perturbagdes
nervosas.

H. Vincent.

Academie de Médecine, 29 avril 1930. ,L’Immunité«,
n.° 96 de 15 de Junho de 1930.

As enteropathias chronicas rebeldes
nao tuberculosas, nio amibianas, segundo
o autor se acompanham frequentemente
de disturbios nervosos mais ou menos
graves e sobretudo de nevrophatias que
podem levar o paciente & neurasthenia.
Taes phenomenos que pdem em evidencia
signaes toxicos de colibacilloses, deixam
tambem entrever o papel especial do coli-
barillo.

Para o autor a serotherapia tem feito
desapparecer em alguns dias os phenomenos
nevropathicos e enterocoliticos, as vezes
graves, e que acompanham a infecgio renal
em toda a serie de doentes attingidos de
pyelonephrite chronica.

Ensaiada a mesma therapeutica na
enterocolite rebelde, a despeito da ausencia
de colibacillos na urina, diz o autor ter
ohservado sensives e rapidas mefhoras.

Argymivo Galvdo.

La pelvi-vaccination.
Jacques Lawwel.

La pelvi-vaccination est une méthode
thérapeutique qui donne des resultats fa-
vorables dans le traitement des infections
utéro annexielles.

Artigo de Jacques Louvel (de Bagnol-
les de I'Orne), na Revue Francaise de gynéco-
logie et Obstétrique (Janeiro de 1930, n.° 32).

O nosso processo de pelvi-vaccinacio,
primitivamente tinha um s6 fim: dirigir
com preferencia o esfor¢go immunisante
sobre os plexos venosos ab-uterinos.

Os resultados obtidos nos fizeram exten-
der consideravelmente as indicagdes dessa
technica, que niio se dirige sémente ds infec-
ces venosas, mas, igualmente e com
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successo, as inflammacgdes paradometrio, do
ligamento largo, do pelvis. Foi assim que
realisamos uma vaccinagio verdadeira-
mente regional, com predominancia pel-
viana.

A pelvi-vaccinacio consiste na injecc¢ao
da vaccina em pleno parenchyma uterino.
A rede venosa e lymphatica de origem ute-
rina é a via de diffusdo vaccinal. O utero
é considerado como intermediario. Trata-se
aqui de realizar uma vaccinag¢iio somente
uterina local, no logar, mas bem uma vacei-
nagio alargada, exteunsa, reservando o seu
maximo de potencia ao departamento pelvi-
genital.

Sem excluir o utero de sua ac¢io, a
pelvi-vaccinacdo ndo attinge mais que os
outros orgdos pelvianos.

Introduzir uma substamia medicamen-
tosa no musculo uterino, centro da irra-
diagio lymphovenosa, é espalha-la em toda
a esphera genito-pelviana, como verificamos
por processos de coloracio.

A technica da pelvi-vaccina¢io ¢
d’'uma simplicidade que permitte o seu
emprego na pratica corrente. Eis como
procedemos: a mulher em posicio gynevo-
logica, e especulum introduzido, tira-se
o focinho de teuca com uma pinca.

A mucosa desinfectada, pratica-se a
injecgio de vaccina ou proteina activa no
parenchyma uterino. Para obter uma reac-
¢ao em toda a pelvis, nés acreditavamos
que era preferivel praticar uma injeccao
bilateral e symetrica intra-parieto-cervical,
4 direita e 4 esquerda do orificio uterino,
cada metade do utero respondendo a um
territorio hemi-pelviano, mas, na verdade
a injeccdo mediana no labio anterior do
colo é mais simples e pode bastar. Entre-
tanto se si quer que a reacgio vaccinal
seja predominante & direita ou & esquerda,
convem fazer a injecgio no sector direito
ou esquerdo do focinho de tenca.

As manifestagoes subjectivas assigna-
ladas pelas doentes, dao conta da precisio
que dd 4 medi¢io o aproveitamento da
drenagem vascular uterina.

A injeccio de vaccina ou de proteina
terminada (nucleinato de sodio, 2 cc. para
umainjec¢io mediana ou 1-ce. por injeccao
bilateral e symetrica da solugio a 5%),
0s -phenomenos reaccionaes observados
tem uma tal similitude, que se pdéde des-
crever num apanhado eschematico os ca-
racteres e a successdo quasi constantes,

As doentes accusam na pelvis uma
sensacio de calot visceral (profundo), - ca-

lor vivo, 4s verzes, intenso mesmo, quasi
urente, sempre supportavel, mesmo cal-
mante. A topographia desta reacgiio &
nitidamente hypogastrica; ella péde se es-
tender 4 todazona umbelical, que ella excep-
cionalmente ultrapassa, depois o choque
apparece; elle dura pouco, nio excede
jamais de tres quartos de hora.

A sensacio de hyperthemia regional
pelviana, ao contrario, se mostra mais tenaz
e mais duravel, ella ¢ a expressio da
reaccdo congestiva commumente observa-
da no logar da injec¢do da vaccina; ella
vem dobrar aqui a efficacia da reaccio
focal que chama e attrahe todo o territo-
rio inflammado tratado por via de choque.

No fim de uma dezena de horas en-
tretanto, os phenomenos pelvianos se ex-
tinguem pouco a pouco, carregando com
elles mais ou menos completamente, mas
sempre d’'uma maneira muito apreciavel,
as manifestacdoes inflammatorias dolorosas
anteriores.

A sensacio de grande bem estar
abdominal que experimentam os doentes
se objectiva pelo exame: desappari¢do ou
diminuicdo notavel da dor ao toque e ao
palpar, mobillisa¢iio uterina recuperada e
facil, fundos de sacco indolentes, amolle-
cidos, completamente libertados.

A pelvi-vaceinagdio niao ¢ um trata-
mento ambulatorio, exige repouso no leito
durante ao menos 12 horas apds a injecc¢io.

Nossa experiencia pessoal se limitou
até-aqui quasi exclusivamente ds injecgdes
de propidon ou de nucleinato de sodio.
Empregamos o propidon comegando por
1/4 de ems3, dopois, segundo a susceptibi-
lidade do doente, subimos a 1/2 cm?, para
attingir 1 ecm?, ddse que aconselhamos néo
ultrapassar por esta via. N6s indicamos
igualmemte wuma solugio de mnucleinato
de sodio 4 5%, medicamento de acg¢ao
fiel, constante e dosavel, nos casos de
peri-metro salpingite. ;

- A 1 injeccdo da solucdo de nucleinato
ndo deve ultrapassar 1 ce. Pdde-se aug-
mentar de -1/2 ce, a cada nova injeccio
até 2 ce, no maximo. Deve-se preferir
para a pelvi-vaccinagdo, uma seringa para
instilagio, prolongada d’'um porta-agulha
metallico. A resistencia da penetra¢io
do liquido na cavidade da musculatura
uterina, ¢ vencida por um pistao com pa-
rafuso, permittindo a injec¢do ser feita
lentamente e sem esfor¢o. A agulha es-
cothida deve ser fina e curta, como uma
agulha para uso intra-dermico, fina ella
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reduz a nada o traumatismo, a hemorrhagia
que se pode seguir e o refluxo ao inte-
rior da vaccina; curta, no maximo 2 cm.
ella niio pide penetrar até ao corpo uterino;
a injeccdo fica estrictamente cervical e é
evitada a introducgdo vaccinal ou prote-
ginica no seio do corpo, introduccio direc-
ta equivalente a uma introvenosa, que da
phenomenos de choque violentos e imme-
diatos

Em resumo, a pelvi-vacecinacdo ¢ a
injecgdo de vaceina na densidade mesma
do parenchyma cervico-uterino. Gracas a
diffusdio ab-uterina das substancias injec-
tadas, tem-se, por este processo, um meio
de atacar todas as trincheiras inflamma-
torias genitaes, mesmo do andar superior.
As indicacOes sio as mesmas que as de
toda vaccinacdo gynecologica. A pelvi-
vaceinacio ndo e difficil de se realizar,
é pouco dolorosa e incontestavelmente ¢é
mais potente que uma injecgdo longingua
de vaccina. Além de curativa ella pide

Noticias.

Obras recebidas:

1) ¢ livro de Bébé,
por Mansueto Bernavdi.

2) A clinica gynecologica de Copen-
hague, por Gammelloft.
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Sendo um dos tres nomes
eleitos, pela Sociedade de Me-
dicina, para a redac¢do desta
revista, vejo-me obrigado a
escrever onde falte trabalho,
occasionalmente. Tanto que os
haja bastantes, logo serdo os
leitores alliviados de escriptos
meus. - : ,
Martim Gomes.
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ser tambem preventiva e constitue, além
disso, um modo preciso de introduc¢io
duma proteina, como o corpo amarello,
extracto de ovario, destinado ao systhema
genital. Emfim, n6s notamos geralmente
um avan¢o notavel das regras em seguida
& pelvi-proteino-therapia com o nucleinato
de sodio. Talvez é preciso vér la, a ex-
pressio d’'uma hyperhemia, factor de ac-
tividade, que se poderd aproveitar em certos
casos de insufficiencia ovariana. Parece
tambem, nitidamente, que se estd em
presenca de um novo modo de introducgio
medicamentosa.

Ajuntamos que em seguida A pelvi-
vaccinacdo péde-se introduzir na vagina
um ovulo vaccina que permitte reforcar
a resistencia da niucosa cervico-vaginal 4
infeccio.

1—8—930.

Leonidas Soares Machado.
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