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A descoberta da presenca dos hormonios pré-hipofisario e ovariano
no sangue e na urina de mulheres gravidas, levantou uma série de pro-
blemas de grande alecance medico e cientifico, alguns dos quais até hoje
nido tiveram solucio satisfatoria. Um destes, talvez o mais importante,
¢ saber qual a significaciio ¢ qual o papel fisiologico destes hormonios du--
rante a gravidez. As suas funcdes normais foram esclarecidas suficien-
temente, mas o papel por eles representado durante a gestacdo ainda
hoje é objeto de controversias. O que é incontestavel, entretanto, é que
alguma funcio importante a eles cabe, em vista da quantidade verdadei-
ramente enorme e da constancia absoluta de sua presenca duranie a
gravidez. ‘

Uma analise das variacdes das quantidades destes hormonios sugere
uma primeira conclusfo, que apenas poéde limitar o problema, sem ve-
solvel-o absolutamente: A funcido principal do hormonio pré-hipofisa-
110 deve exercer-se nos primeiros tempos da gravidez, ao passo que a fo-
licula deve agir principalmente nas ultimas fases. Realmente, a concen-
tracio do hormonio pré-hipofisario atinge seu maximo imediatamente
apds a fecundaciio logo na 1.2 semana. Dal por diante, vai baixando
lentamente até o momento do parto, quando a quantidade existente é
muitissimo menor que a inicial. Com a foliculina, o inverso é que se da.
Sendo, inicialmente, relativamente baixa, a concentracdo vai aumentan-
do progressivamente, 4 medida que a gravidez caminha, até atingir quan-
tidades enormes nos ultimos momentos; seu maximo é atingido na época
do parto, caindo bruscamente logo em seguida, até desaparecer comple-
tamente no fim da 1.2 semana do puerperio. Hstes fatos, descobertos
por Zondek e verificados depois unanimemente pelos que os pesquisa-
ram, lembram logo a importancia que deve ter para o féto este meio inun-
dado de foliculina em que ele vive os ultimos mezes de vida intrauterina.

O hormonio ovariano deve ter forcosamente papel muilo tmportante
no desenvolvimento final do embrido; sua falta deve acarretar pertur-
bacdes neste desenvolvimento final.

Ha wm caso em que esta falta é evidente: é o caso dos prematuros.
O nacimento antes de completo o tempo normal de gestacdo ¢ bastante
frequente: nestes casos, o embrido é privado de foliculina durante a &épo-.
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ca em que ela é normalmente mais abundante, e provavelmente mais ne-
cessaria 4 sua vida. Além de todos os fatores prejudiciais que o prema-
turo encontra para completar seu desenvolvimento, para os quais ele nio
ainda preparado, ha a acrecentar esta ausencia de foliculina. Isto su-
gere imediatamente a vantagem que haveria em se administrar a foliculi-
na nestes casos; o tratamento do prematuro deve consistir, logicamente,
em procurar corrigir tanto quanto possivel as diferencas entre o meio
em que ele estd vivendo e aquele no qual ainda deveria viver.

O tratamento pela foliculina se impie, portanto, e ha alguns anos
Jj& que vem sendo aplicado com resultados amimadores, principalmente
na Alemanha.

Entre os trabalhos publicados, todos com resultados satisfatorios,
daremos como exemplo os dados de alguns deles, para mostrar que os pe-
rigos que esta terapeutica poderia fazer receiar sfo injustificados.

Schreiber tratou, de Junho de 1931 a Setembro de 1932, 85 casos
cujos pesos variavam entre 1.400 grs. e 2.750 grs. Tomando ¢ média dos
pesos no fim de 11 dias, verificou que havia nos prematuros tratados wm
aumento de 0,4%, ao passo que, nos nio tratados nas mesmas condigies
havia perde de 2,4%. O aumento de peso nio é grande, mas o fato de
evitar a perda de peso verificada nos n3o tratados é de grande significa-
¢do, pois nas condicdes dos prematuros, que estdo nos limites da possibi-
lidade de vida, algumas gramas de peso tém enorme importancia.

Este autor verificou tambem um fato interessante: resultados mais
brilhantes em gemeos: 10 casos tratados apresentavam no fom de 15 dias
aumento de peso de 9,5%, ao passo que 10 outros ndo tratados apresen-
tavam, no mesmo espaco de tempo, perda de 1,9%. Em wm grupo em
que @ observacdo foi mais prolongada, notou aumento de peso de 38%
no fim de 35 diss. Quanto a possibilidade de efeitos prejudiciais, basta
citar que Martin, que foi dos primeiros a empregar este metodo, inieial-
mente comecava a administracdo da foliculina no 4.° dia de vida; mas,
diante da ausencia de reacdes nocivas, resolveu iniciar o tratamento no
1.9 dia, sem ter observado qualquer perturbacio no recemmacido.

Como Schreiber, os outros autores citados na lista abaixo obtiveram
resultados sempre bons. A dése injetada é em geral a de 100 unidades
por kilo de peso.

O numero de trabalhos publicados ndo é grande; mas a ausencia
completa de referencia a quaesquer efeitos nocivos nos anima a sugerir
aos pediatras esta terapeutica. As bases rigorosamente cientificas sobre
as quais o metodo assenta, ddo esperancas de resulfados brilhantes.
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