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atenção para o verdadeiro sentido da palavra "diagnosbco" e do
conceito clinico que ela exprime e que ela traduz.

-- Aqueles que deblateram sapientemente sobre as
vas do diagnostico clinico e do diagnostico l'adiologico, esquecem ou
ignoram que o diagnostico só pôde ser um, muito embóra varios e dim
verso,s sejam os meios e recursos que conduzem a ele.

---- Admibr multiplicidades de fôrmas ou naturezas de
nostico é estabelecer a confw..;ão entre verificaçã,o de de sinto­
mas, de lesões e o acto supremo de analise e dedução elaborado pelo
senso da razão, sob as inspirações de profundo e eompleto eonheci­
mento da materia em questão.

Diagno,-;tico clinico, em contraposÍ(jão a diagnostico
de tuberculose ou de outra qualquer entidade morbic1a) quereria si­
gnificar diagnostico feito sem o auxilio da radiologia, e por sua vez
diagnostico rac1iologico seria aquele que re,,':mltasse directa ou exclu­
sivamente do exame pelos raios de Hüntgen, na transparencia lu­
rninosa do écran f1uoroscopico ou no contraste de sombras do filme
radiografico.

-- Ou pelo emperramento obtuso ele ainda cOTlÍundir ra~

diologia cOTil "atelier" fotografico, ou seja pelo desconhecimento das
finalidades e atribuições da espeeialidade rac1iologica, já não é seUl
tempo que uns e outrem dos que assinl creem e assim falam,hajam por
bem saber que a radiologia é um dos tantos factores de que o clinico
oportunamente se socorre para. eselarecer duvidas, para desfazer in­
certezas e para surpreender reJ1omenos ~':ii1ellciosos e inacessiveis a 011­

trm) meios de investigação, ineficientes aqui, mas decisivos e nnicos
acolá.

-- Não é nosso proposito,· neste lugar, debater a quest~io

cundal'ia ele com quenl está a supremacia entre os diferentes proces­
sos de exame no diagnostico da tuberculose pulmonar. B, so­
bretudo, porque cntendelnos que o ideal na pratica seria recorrer,
quando possivel, a todos ou, caso contrario, exigir elo clinico o
bom senso e a clarividencia de lançar mão daquele ou dos que sejam,
entre todos, os mais eficientes e seguros.

T~or vêrmos que em compendios recentes, escritos especiaL
mente sobre o problema clinico-social da tuberculose pulmonar, ainda
se renóvam pontos de vista e interpretações destoantes das verdadei­
ra8 acquisições da moderna radiologia, e um tanto com o fim de di­
fundirIIlOs verdades proclamadas por autoridades ele renome C0118a­

grado, intercalaremos nosso"", comentarios com algumas in­
teressantes.

8imon e Hedeker ~~- 1V[anual Practico de Tuberculose Infantil,
19:32 afirmam que "cuando se ha adquirido nna experiencia gran­
de sobre las particularidades deI quadro roentgenologico infantil, se
sabe interpretar fielmente los halIazgois ele la radioscopia ,sobre todo
y se conocen Ias modificaciones en las diferentes etapas de la tuber­
culosis deI nino, se llega a considerar Ia investigaciôn radiolog'ica co­
rno el cje, la coluna vertebral deI diagnostico de la tubercuIosis. Bs
induelable que para una bucna valoraciôn c1e los procederes roentgeno-
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logicos es precisa una gran experiencia, buena tecnica e una exacta
critica. No creemos que la investigación radiologica aislada sin ocasión
de exames clinicos todos los eonoeimientos precisos y resuelva
i odas las dudas. Se debe por uno mismo examinar elinica y radiologi­
eamente. "

pulmonar do laeten­
os casos extrema ..

souvent l'examen r-estait muet
lésions étaient accessibles à

était rarement fixé. 1ja
pour être toujours fatale.

Não temos regateado ensejos para insistir sobre a exacta
da radiologia elillica. Seus resl1ltados têm que sêr intcl'­

clinicmnente, pelo radiologo si ele dispõe de elementos, ou,
então, ao elinieo cmnprem o direito e o dever de submeter os achados
da radiologia á analise clinica, completando-lhe a interpretação,
confirmando-a integralmentl~, ou, pelo contrario, deJa discordando
por ou "in totum".

V crdac1e é que, infelízmente, quarido o complemento dessa dupla
tarefa se eornete isoladmnente pelo radiologo e pelo elinieo, muitas,
e inevitaveis, são as causas de erro supervenientes que Jnotivam fa1­

interpretações.
A tuberculose pulmonar, e maxime a tuberculose infantil, consti­

tuem vasto e ingrato campo de incertezas e intranquilidades ele ordem
prognostica e terapeutica, para cujas soluções o espirito

clinico possue, hoje em dia, o valioso subsidio elo exame racliologieo.
São de Hibadeau-Dumas 11a rruberculose Pulnronaire du Nourri-

.son - estas palavras:
Os progressüs da técnica l'adiologica permitiram mn estudo

muito mais aprofundado da tuberculose elo lactente do que o que po­
dia ser feito pela verificaçã,o só dos sintomas funcionais e dos sinais
estetacusticos. O exame pelos raios X nos aparece agóra COlno deven­
do necessariamente fazer parte do metoc1o clinico, que permitirá es­
tabelecer o diagnostico da tuberculose e seguir a evolução elas
quer tomem elas uma llWI'cha ou, ao contrari0 r tendanl
para a cura".

Ainda não esgotaram o requintado sabor de problemas de atua­
lidade as discussões em torno da magna questão do mecanismo se-
g'lllUlo o qual se operam a invasão e ::1 da
tuberculosa no organismo infa:Qtil.

Antes da éra radiologica a tnberculose
te passava muitas vezes
mente gTaves e fatai.s. Conllne trop
pendant la vie et que ~seules les
l'exploration le
tuberculose du premieI'
(Hiha.c1eau-Dumas) .

--- A radiologia veia a!)rjr a possibilidade ao cli-
nico ele perscrutar a iniciação, silenciosa muitas da lesão puL
I1l0nar em sna fase anatomíca (Al'aoz Alfaro). "A vulgarização da
pratica da cutireacção de von Pirquet, e do exame radiologico siste­
rnatico dos Iactentes embóra em eondiçôes aparentemente normais,
veiu modificar radicalmente a concepção antiga criando UIna nova e
segura orientação no problema das fórmas iniciais e do prognostico
da tuberculose infantil". (Pedro J\faciel).
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as
tendencia
difusivo,

--- Bastaria lembrar os trabalhos classicos ele Assmann, Rede­
ker, Ranke~ Simon~Léon Berllard, Ribadeau-Dumas, AIfaro
e ontro\s~ ,sobre o problen1a anatomo-clinico das infiltrações precoces,
pnra realçar a preciosa colabora(;ã.o da radiologia na atual
da frequencia, da das vias de acesso, da das fórmas
anatomo-clinicas, do do diferencial, da

socin] nos caso;; cl e i ubercnlose
pulmonar infantil.

Não só no campo do da tuberculose pulmonar infaI1-
til é a radiologia util ao clinico, luas, sobretudo, na formação do juizo

pelrl possibilidade ele preeisar o tipo das a sua ex-
suas complica(;ões, a sua actividade ou virulencia, a sua

ou, pelo eontrario, a de caracter
e fatal"

esta modalidade subsidiaria da clinica, é inestimavel a
colaboração da ra.diologia, permitindo ao pediatra snrpreender pre­
cocemente a extrenul. gravidade da lesão incipiente, C j em casos 011-

restabelecer no espirito angusbaclo da fan1ilia a ;"erena confian­
ça em um pOI'VU' seguro de cura clinica.

Para eoEmar com o JIlrtxÍJno de eficiencia este objectivo de tão
os a atores a técnica eias

11a­
ati-

tem

ou
bra
co severo."

Embóra a desta imagen1, que corresponde á caseifica-
ção ganglionar, não absoluta, convém entretanto reter o sentido
de extrema gravidade das sombras juxta-traqueais e111 relaçã.o ao
prognostico vital do pequeno paciente.

instantaneas sériaélas,
São ainda de H,ibadeau-Thunas as

Não lIa meio mais preciso nen1 n1aj,'3 fü~I para a evolução da
tuberculose que os exames radiologicos, radioscopias e radiografias,
em série. Bste lnetodo permite, eom efeito, seguir passo a passo a

da lesão verifieada l!irectan1ente pelos raios X....... Em
suma, o prognostieo radiologico não repousa sínão no exame compa­
rativo das radiografias tmnadas em séries que só elas p8r-
lmtem a anatornica das lesões."

~-- Ainda em da
tureza das S01n bras IJilares,
nentes ao da tuberculose infantil.

Rist e estudando a cliferencia(~ão das som-
bras assim conclue111: As primeiras
dão a de sombras pulmonares e traduzem localizações

hilares da le,são pulmonar inicial. Estas quando exis-
sem outras curam muitas vêzes.

On dans les mois qui suivent leur découverte, à la disparitioIl
eles ombres hilaires le seul souvenir qui en reste étant une

taches calcifiées." Ao contrario, a da som-
direita é na tuherculosa de mIl

*




