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Si o infiltrado não apresenta Slnaes de exeavação, se se aeha llH sua
inieiaL a terapentiea eleve ser apenas dietetiea e climatiea,

o dinieo de qualquer intervenção outra, não nsandonem abu­
sando (le lllcdicarnentos.E' o reponso, e é a aCjão C'!imateriea que eOll­

seg'uelll a restitlli(jão de parenehillla plllrnonal' lesado. Den~ haver tam­
bem o ellllwego de a(;ão psyehica, Pl'()(~Uran(lo oelinieo levantar o rnor'at

doente eonvencendo a berlignidade da at'ec<~ào e a sua eurabilidacle.
E\ '. o reponso fisieo e psiquico a grande alavanca debeladora de

taes. j\Ias, si ha ~l fonnação de can'l'na, a terapeutica se aeha
m'nlada tom o pnenrnotorax artifieiaL que é gora a gran­

lllecJieina da tnhereulose pulmonar.
l~xiste lias ohserva(;ões qlle vos mostrei o seu efeito salutar e me·

que enehe o espirito do medico de esperanças e eonfiança. Si
adllE'relleias ])leu raes que impeçam a. producjào do eolapso, pel(l

pneumo, ahi tendes a intervenção da fren ieectonlia. ID si esses reem'sos
plHlen'm ser efetuados, temos ainda a suprema intervenção da to­

rac'oplastia, tom a tecniea de ,J atobeus,
Tudo isto, senhores, depende <lo caso hem observado, do diagnostico
em tempo oportuno e do elllpl'ego de terapentiea, val'iavel em eada

ao el'iterio do eIinieo, que dirige sua ação, com conheci·
nwnto de cansa.

Sào essas as notas que quiz vos mostrar sobre essa entidaclepatolo­
para a qual se aeham voltadas as vistas dos tisiologos.

Bem sei nào ter vos trazido novidades, mas apenas uma contribui­
ao estudo (lesse problema intel'essante, fixando vossa sobre

essa luanifestaçào eliniea digna. de apreço.
I~ assiln fazendo. nrostro o respeito que tributo ao vosso saber e a

silleera que não regateio ao vosso valor medieo.


