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Conclusoes. — “A raquianestesia & excelente, devendo ser emprega-
da sistematicamente em todas as criancas de 4 a 16 anos, para a cirur-
gia subdiafragmatica e subumbelical, sua toxicidade sendo quasi nula.”

K. J. Kanan.

TRATAMENTO CIRURGICO DA ARTRITE DEFORMANTIE DA

ANCA “MORBUS COXAE SENILIS”. — René Charry — Le monde

Médieal, 15. out.® 1935, n.° 871, 45.0 ano, pag. 942,

O a. exelue as artrites deformantes da anca consecutivas As malfor-
magoes congenitas e adquiridas, e aos trawmatismos antigos, para so
eonsiderar o tipo deserito por Charcot, impropriamente denominade
“morbus coxae senilis”. Separa, assim, as artrites deformantes da an-
¢a sintomaticas ou secundarias, e se ocupa sémente da artrite deforman-
te da anca idiopatica, estudando duma maneira geral, a sua etiopatoge-
nia, anatomia-patolégica, radiolégia e sintomatologia.

Os sinais elinicos se resumem na dor, estalidos articulares, membre
wmferior em rotacdo externa e aducio.

O tratamento consistia nos banhos quentes, calor seco, mals recen-
temente nas curas termais, lamas rvadioactivas, eletnicidade, irradiacac
pelos raios infravermelhos. Na fase de artrite aplicava-se a imobiliza-
cdo, extensdo continua ou aparelho gessado, o regime, e finalmente o
tratamento geral. Por muito tempo os métodos modernos de tratamento
encontraram serio obstaculo, quer por parte do cedico eomo do doente.
Pondo de lado a resseccio ortopedica, a escéra iliaca e a osteotomia, in-
tervencoes aplicavels mais as arvtrites deformantes da anca secundaria.
o a. faz salientar a importancia da “forage” da extremidade superior
do femur. Consiste na perfuracio dum tunel em plena epifise femural.
A intervencio pdde ser feita com anestesia local. Seus efeitos sdo ime-
diatos, cessando a doér em 48 horas, podendo o doente levantar-se e ca-
minhar. N&o ha nenhuma gravidade. Hxistem variantes da téenica.
mas todas obedecem ao mesmo principio que ¢ o debridamento largo do
centro da cabeca femural.

Em sintese, a téenica ¢ a seguinte: incisfio vertical sobre o grande
trocanter; perfuracio (forage) dum funel de 8 a 9 ems. ds comprimen-
10, aleancando o centro da epifise; finalmente, sutura da péle. Intre
as variantes da téenica wmmas empregam a simples perfuracao, outras
fazem-na seguir da aplicacio dum enxerto de osso morte, conseguindo-
se, em todas, os mesmos resultados — a cessacio da dor. Usa-se wm
instrumental apropriado conforme o processo a empregar; o a. fem um
instrumental especial.

O desaparecimento da dbr ¢ o efeifo imediato. K’ sem vesnltado
sobre a rigidds e anquildse parcial da articulagio doente. KEntretanto,
com o tempo e auxilio da quinesiterapia, nota-se grande melhéra nos
movimentos, enja amplitude aumenta gradativamente, podendo ser com-
pleta nos casos de evolucio recente, quando as alteracdes osteoarticula-
das sio minimas, correndo a limitacdo dos movimentos por conta mais
da contratura. B’ uma das razdes da indicaciio da operacido na fase
inicial da molestia.
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“N#o ha explicaciio absoluta no modo de acio da “forage” da. extre
midade superior do femur. Julgou-se que era devido ao emprego do
enxerto, determinando uma alteracio da trofocidade do tecido odsses
pela achéga de material caleico; mas a simples perfuraclio, sem o em-

prego do enxerto, produz o mesmo resultado. Nio sendo devido a uma

a¢lo mecanica, pensou-se nas alteracoes vasculares em consequencia do
reatamento das anastomdses cireulatérias da cabeca e cblo femurais, an-
tes separadas (Roederer e Graffin). Rocher acredita ser a sangria Os-
sea que descongestiona o osso; entretanto, os exames histopatoldgicos re-
revelam a existencia de reacdo de osteolise atlernando com zonas de ne-
¢rose aseptica. Baseado em diversas observacgdes, sobre casos de patolo-
oia Gssea diversa, o a. acredita que a simples trepanaciio Ossea basta para

aniquilar a dor. Conclue dizendo que nfo se sabe o mecanismo de agio

da “forage”, mas, tem-se como certo, a sua aco indubitavel, indican-
do-a eomo uma infervencio anodina, rapida e eficaz
J. Kanan.

COMO EVITAR E CURAR A TUBERCULOSE — Dr. Alberto Ca-

valeanti — Bdicdo da Grafica Queiroz Breyner Ltda. — Belo Ho-
rizonte — 1935.

Trabalho de vulgarisacio cientifica, ¢ esse livro um auxiliar de va-
lor indiscutivel, na luta anutubergulosa no Brasil.

Orienta do o enfermo sobre o valor rial da sintomatologia da doen-
ca e indicando-lthe os meios de defesa mais adequados; por outro lade,
poe de sobreaviso os individuos sfios — ou supostos tais —, no gue con-
eerne as possibilidades de contaminacfo.

E’ portanto um trabalho ecuja divulgacio ampla se impde, para
ser levado a cada elemento componente da nacionalidade o fruto da ex-

periencia vasta e da cultura luzida de quem longamente se dedicou a

mma especialidade médica eujo exercieio, no Brasil, representa bem um
titulo de pihblica benemerencia.

MANUAL DE LAS ENFERMEDADES DE LOS PAIL-
SES CALIDOS — Drs. Guiart, Garin e Leger. Um
vol. de 448 pes., com 94 gravuras, incluido na BIBLIO-
TECA DO DOUTORADO DE MEDICINA. Edicio ds
SALVAT EDITORES, S. A. — 41, Mallorea — Bar-

celona — Hspanha.
Nesse manual, a colaboragio dos autores — que sido eminentes pato-
10rnstas espanhois — introduzin u mnovo plano de estudo, com a inves-

tigacio subordinada 4s .caracteristicas do ageute patogfnico e, ainda
‘mais, 4 maneira de sua penetracdo no organismo.
Para garantia do valor desse texto, bastam os nomes dos autores,
gue sio verdadeiras autoridades na matéria. ;
E & notavel, presentemente, o desaparecimento desse descaso que o0s
médicos afastados das zonas cllidas tinham para com a parasitologia es-




