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IDEIAS MODERNAS SOBRE A ETIOLOGIA, PATOGENIA B TRA-
TAMENTO DO MEGACOLON — Alipio Correin Neto — lLietras
Médicas, ano I, n.% 3, junho 1936, pg. 1.

O megacdlon ¢ o alongamento e dilatacdo do c6lon, com estase, de
causa nio mecanica.

O cdlon nfo tem um ecalibre uniforme, apresentando estrangulamen-
tos em determinados pontos, constituidos por um arranjo especial da mus-
culatura lisa que assume o cariter de esfincter. S#o em numero de seis,
si considerarmos o cblon como todo o grosso intestino: a) o de Hirsch,
entre o céeo e o ascendente; b) o de Cannon, entre o terco direito e os
dois tercos esquerdos; ¢) o de Payr-Strauss, ao nivel do angulo espleni-
co; d) o de Balli, no fim do descendente; e) o de Moutier, na parte mé-
dia do eblon ileo-pélvico; f) o pélvirretal, entre o réfo e a alca sigmoide.
Esses pontos recebem uma rica inervacilo do simpatico intramural, cons-
tituindo os plexos de Auerbach e Meissner.

A exoneracdo intestinal é determinada pelas contracdes peristalticas.
Estas sfio provocadas pela execitacio des plexos nervosos mioentericos,
que s@o orgdos de coordenacio e harmonia dos movimentos intestinais
involuntarios. A destruicio dos plexos nervosos determina perturbacdes
do funcionamento intestinal.

A origem congenita dos megacédlon, apresentada por Hirschprung,
ndo ¢é verdadeira. Btzel, chefiando a escola paulista e apoiado pelo A,
afirma, como no megaesofago, haver um desaparecimento, por atrofia
mflamatéria, dos plexos de Auerbach e Meissner. Verificou que a avi-
taminose, por carencia em vitamina BI ¢ capaz de produzir lesdes dos
plexos nervosos mioentericos, e estdse intestinal conseqiientemente.

“Em suma, diz o A., trata-se, no megacélon, de uma desharmonia
funcional, uma especie de bloqueio, devido a uma lesdo definitiva do
plexo nervoso intramural de Auerbach e Meissner, quasi certamente con-
seqiiente 4 uma avitaminose.”

Como tratamento preventivo, na prisio de ventre rebelde, principal-
mente em ecriancas, é aconselhada a alimentacfo rica em vitamina BY,
on o uso de medicamentos que contenham estas substncias.

Além de outras operacdes de resultado ndo comprovado, existem tres
mais: a) colectomia mais ou menos extensa; b) ginglio-simpaticectomia
lombar; ¢) ressecciio dos esfinetéres do edlon.

Esta ultima consiste em destruir os esfinctéres gue, pela acdlase,
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determina a estase fecal e, conseqiientemente, o megacélon, visto a lesdo
dos plexos mervosos ser definitiva.
A intervencio é de resultados 6timos, simples e benigna. Ja foram

operados 11 casos sem nenhum fracasso.
KANAN.

DA TRANSFIXAO — J.-P. Grinda, de Nice — Le Monde Médical,
46.° ano, n.° 883, 15 maio 1936, pg. 735.

E’ um estudo sumario da transfixdo 6ssea, com varias observacodes
sobre 6 casos de fraturas da regldo trocanterica, 3 fraturas da diafise fe-
mural (faz ressaltar a potencia da extensio realizada gracas 4 transfi-
x80 Ossea capaz de libertar facilmente as interposicoes musculares, fa-
tores classicos da pseudartrése), e 15 fraturas da perna.

O material usado ¢ o fio de Kirschner, feito em aco inoxidavel da
grossura de uma corda de piano. E’ resistente, pouco traumatisante
e perfeitamente suportado. Ha diversos tipos de estribo. O perfurador
pode ser de mio ou elétrico.

O fio é colocado sob anestesia local ou raguiana.

A extensfio continua deve ser bem orientada, progressiva ¢ constan-
te. K’ inocua, simples e completamente indolor.

E’ indicada no tratamento das fraturas pertrocantericas, transtro-
cantericas e subtrocantericas, assim ecomo nas cervieotrocantericas ou ba-
sicervicais; nas fraturas da diafise e supracondilianas e intercondilianas;
na fratara do cotilo com Iuxacfio central da cabeca do femur; nas fratu-
ras da perna dificeis de reduzir; nas fraturas bimaleolares com fragmen-
to mareinal posterior; nas fraturas do calcaneo.

Conclusbes: 1.° superioridade incontestavel dos fios de Kirschner
sobre o material anteriormente utilizado; 2.9 superioridade in-
discutivel da tracfio diréta sobre o osso por transfixfiio para rea-
lizar a reducfio e a contencio dum grande numero de fraturas
do membro inferior.

KANAN.

A OSTEOSINTESE NA CRIANCA — SUAS INDICACOES — SEUS
RESULTADOS — H. Billet — Le Scalpel, 89.° ano, n.° 16, 18
abril 1936, pg. 491,

Todo o artigo ¢ eserito para demonstrar que a escolha do {ratamen-
to das fraturas, sangrenfo ou incruento, nio esti 4 vontade do medico.
“0O tratamento normal das fraturas é o tratamento nfo sangrento. 0O
tratamento sangrento permanece um metodo de excecfio; mas que apa-
rece necessario desde que esteja demonstrado que o outro fracassou.”

As suas conclusdes estiio baseadas em 25 anos de pratica de osteo-
sintese.

&
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UM  PROCESSO SIMPLES DE OSTEOSINTESE TEMPORARIA
NAS FRATURAS OBLIQUAS — L. Pouyanne — Revue d’Ortho-
L pédie, 43.9 ano, T. 23, n.9 1, jan.° 1936, pg. 61.

Consiste na transfixio dos fragmentos Osseos duma fratuna obligua.
por melo do fio de Kirschner. apds reduclio realizada sob anestesia ¢
mantida por uma bota gessada que, englobando as duas extremidades de
fio, nfio permite a reacencio do segmento inferior. O A. julga melhor
dirigir o fio num plano perpendicular ao do traco de fratura, pois per-
mite uma melhor coaptaciio dos fragmentos em consequencia da tracao
muscular que tende a cavalgar os fragmentos. A operacio deve ser fis-
calizada pela radioscopia.

‘ KANAN.

A TUBERCULOSE OSTEOARTICULAR DOS ADULTOS sOB O
PONTO DE VISTA SOCIAL — J. Delchef (Bruxelas) — L Scal-
o pel, ano 89.9 n.° 11, 14 marco 1936, pg. 350.

A luta intensa que se tem desenvolvido é contra as localizagdes pul-
monares da tuberculose. As outras manifestagdes cutaneas, gangliares,
serosas, urogenitais e osteoarticulares da tuberculose sio relegadas a um
segundo plano, em virtude da sua quasi ausencia de contagiosidade, e,
tambem, pela ignorancia até pouco tempo da sua frequencia.

A tuberculose osteoarticular ataca a crianca e o adulto, mas ha uma
diferenca que é preciso conhecer para orientar a luta. O diagnostico
das lesdes osteoarticulares na crianca é mais facil, e o tratamento visa a
anquilése que se obtem mais facilmente que mo adulto. No adulto, as
manifestacbes clinicas sdo mascaradas por outros sinais, que desviam a
atencdo do medico para outros orgdos, submetidos consequentemente a
tratamentos improficuos. O diagnostico precoce ¢ a chave do encurta-
mento e bom sucesso do periodo de tratamento. Infelizmente, esses ca-
sos. chegam ao medico quando ha um abeesso ou quando existem fistulas,
atestando uma evolucao longa do processo tuberculoso, e alongando com
probabilidades de pouco sucesso o periodo de tratamento. Outras ve-
zes, sdo rotulados esses casos eom outro diagnostico, e submetidos a ou-
tros tratamentos, até que surja uma complicacio que evidencie a verda-
deira natureza da molestia.

Advem, nestas eircunstancias, um prejuizo economico-social facil de
avaliar, privando a sociedade da atividade individual, e fazendo arcar
com despezas as sociedades mutuas ou a familia do paciente.

Em seguida, Delcheff analisa os 420 doentes adultos, que passaram
darante 13 anos os 50 leitos da Clinica Maritima. Soémente 233 foram.
de tuberculose osteoarticular.

Mal de Pott 93
Coxalgia 41
Tumor branco do joelho 35
Tuberculose do pé 21

Tuberculose costal 11
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Trocanterite tuberculosa 8
Tuberculose dum osso da bacia 7
Sacrocoxalgia 5
Tuberculose do cotovelo 5
Tuberculose da méao 5%
Tuberculose da espadua 2

Sob o ponto de vista social é preciso atacar a tuberculose osteoarti-
cular, fazendo um diagnostico precoce e hospitalizando em meio apro-
priado, a fim de que seja convenientemente tratada, e assim evitar os de-
sastres que a ignorancia ou a desidia no tratamento pdédem determinar.

KANAN.

SOBRE O TRATAMENTO DAS FRATURAS DO COLOG FEMURAL
— Albin Lambotte (Anvers) — Tie Scalpel, ano 89.°, n.% 12, 21
marco 1936, pe. 363.

Quando houver deslocamento dos fragmentos o tratamento operato-
rio ¢ quasi sempre indicado. Lambotte é partidario da operagio a ceu
aberto. A artrotomia sé & necessaria nas fraturas subeapitais, gunando
se faz a osteosintese transariicular ou a resseccdo.

Nas fraturas transtocantericas com deslocamento, li. fixa os frag-
mentos por dois longos parafusos introduzidos pela face externa do tro-
canter. Nido é preciso imobilizar em gesso.

As fraturas basi e tramscervicais sio tratadas pela mesma téenica,
fazendo penetrar os paralusos até a cartilagem articular da cabeca.

O tratamento das fraturas subcapitais é dificil, como é provado pela
variedade das téenicas com resultados sempre a desejar. I.. permanece
formalmente hostil aos processos de fixaciio pela face externa do trocan-
ter. Para éle existem duas téenicas:

1.° A osteosintese (prego) pela via transarticular.
2.9 A ressecclio da cabeca articular.

A primeira é uma operacio vestauradora e conservadora, porém di-
fieil e mals grave que a ressecciio, podendo a cabeca se necrosar, e é par-
ticularmente indicada mnos individuos jovens e bom estado de nutricio
da cabeca do femur. Frequentemente a preferencia é dada 4 resseccio
articular, completada pela osteosintese c¢dxo-femural, que mantem o célo
“femural na cavidade cotiloide sem necessitar a imobilizaciio gessada.

Hsta operacdo foi praticada por L. numa crianca de 7 anos, em que
@ ecabeca femural fol reabsorvida em consequeneia duma estreptococia,
com bons resultados, sendo a marcha facil e sem apoio.

‘ Para se evitar a anquilése cdxo-femural L. aconselha retivar a liga~
dura Ossea tres a guatro semanas depois, seguindo-se a imobilizacio me-
todica.

KANAN.
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~ A PROPOSITO DO TRATAMENTO DA OSTEOMIELITE AGUDA
NA CRIANCA — Albert Marique — Lie Scalpel, ano 89.° n 6,
8 fev.? 1936, pg. 167.

Dividem-se em tres grupos os cirurgides no tratamento da osteomie-
lite aguda da crianca: os intervencionistas, os abstencionistas e os ecle-
ticos.

Todo o artigo & para demonstrar os resultados bons da diafisecto-
mia, que poéde ser primitiva quando é feita de inicio, secundaria quando
¢ praticada apds fracassos de outras intervences. A diafisectomia deve
ser precoce, isto & quando a diafise ainda nfo constitue um sequestro
morto. Praticamente é precoce quando & feita nos dois primeiros méses.

Nem todos concordam com esta intervencdo, que deve ser bem obser-
vada nos seus resultados, devende ser bem estudadas as condicles da sua
indicacdo.

“Em geral a resseccdo faz medo, deixando-se influenciar por maus
casos, ora por observacdes de infeccho tho grave que a morte era fatal
qualquer que fosse o tratamento, ora por casos mal conduzidos por pen-
sos intempestivos que comprometiam a reconstituicio odssea.”

Marique ilustra o seu artigo com sete observacdes de casos pessoais.

KANAN.

W. D. Halliburton — COMPENDIO DE QUIMICA FISIOLOGICA —

Tradusido por Mario Bernd — Hdicdo da Livraria do Globo — Por-

to Alegre — 1936.

A Livraria do Globo nos proporeionou a versio portuguésa do va-
lioso compéndio que o professor Halliburton escreveu com a colabora-
cio de J. A. Hewitt ¢ W. Robson.

E’ inutil tecer comentarios sobre o valor de um livro que, em idio-
ma inglez, logrou absoluto éxito ma sua duodecima edicdo.

A traduciio de Mario Bernd é perfeita: conservou o espirito do ori-
ginal e vasou os ensinamentos cientificos numa linguagem simultanea-
mente acessivel e agradavel, como perfeito conhecedor que o tradutor é
do mnosso idioma.

Deliciados com a leitura do livro que temos deante de nés, estamos
convencidos da verdade dos altos beneficios que essa publicacio trara
para a formacio cultural da nossa juventude, no terreno tio dificil quan-
to belo da quimieca fisiologica.

Para os médicos, nfo mendr serd o proveito, sendo-lhes proporeio-
nada uma sintese sobre as conquistas feitas nesse departamento da DMe-
dicina e ficando imensamente facilitada a consulta rapida e eficiente a
um livro de alto valor.

AT

Joio Maia — ANDRE, O FARRAPO — Edicho da Livraria do Globo
— Porto Alegre — 1936.

Esse romance representa um traballio” bem assemelhado aos oubros
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gque Jofo Maia produsiu: escorreito na linguagem, perfeito na concate-
nacdo das mentalisacoes que encerra e cheio de vida.

Nio poderia estar privado de duas carateristicas bem mossas: é um
livro saturado de um sentimentalismo que, em certos trechos, comove; o
tem no bojo a nobresa prépria dos filhos do Pampa.

E’ assim, um encanto o ler-se esse novo trabalho de Jodo Dlala, onde
a fidelidade histérica se mantém intangida, sob uma feicho literaris im-
pecavel.

AT

. Serono e R. Montezemolo — SULLA FORMAZIONE DI ESTRINA
NELL’UOVO DI GALLINA DURANTE IL’INCUBAZIONE —
Bolletino della R. Academia Medica de Roma (Ano LXII — IFacie.
4, de abril de 1936) — Roma.

Por uma gentileza toda especial do culto Prof. Cesare Serono, temos
sobre a mesa a “separata” desse artigo, em que sdo estudadas criterio-
samente as possibilidades da producio hormonial do ovo de galinha in-
cubado.

Comporta esse estudo uma comparacio entre essa producio e a do
hormonio folicular, chegando os AA. & conclusiio seguinte, depois de lon-
gos trabalhos:

“...no ovo de galinha em incubacfio, ha uma progressiva formagio
hormonial semelhante 4 dos mamiferos e que & de impossivel dosagem
nos primeiros dias, sendo, sucessivamente, aumentada, atingindo seu
maximo pelo 10.° ou 12.9 dias, regredindo quantitativamente dai por
diante, quando o embrifo ji afecta uma estruturacio quasi completa. H
finalmente, a formacfio de hormonio prehipofisario no ovo em incuba-
¢do ¢ ainda duvidosa.”

Agradecendo a gentileza do Prof. Serono, pomos & disposicdo dos
interessados o exemplar com que nos ofertou.

ANALES DEL DEPARTAMENTO CIENTIFICO DE SALUD PU-
BLICA — Montevidéo — Rep. Oriental del Uruguay.

Que maravilha de cultura e de sentimento panamericanista estd di-
ante dos nossos olhos!... B tudo porque?... por uma distin¢do espe-
¢ial do Departamento correspondente do Ministerio de Saude Publica
do Paiz irmio.

Sentimos a maior das alegria, entabolando permuta com essa publi-
cacido, dadas as iniludiveis semelhancas ambienciais que, do ponto de
‘vista sanitario, ambos os paizes revestem.

Agradecemos a fraternal deferencia dos colégas sanitaristas vizi-
nhos, prometendo retribuir a visita que, espiritualmente, eles nos fazem.
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Diwgo Ferraz — SEMIOLOGIA CIRURGICA
Tivraria do Giobo — Porto Alegre — 1936.

Chegou hoje & minha mesa de trabalho esse livro do venerando pro-
fessor Diogo Ferraz.

i dum sorvo seu trabalho, chegando & conclusao de que meus re-
CUIs0S eram poucos, para criticar um livro que, ji na pagina cinco, esté
prefaciado pelo grande Augusto PPaulino, a quem tive a ventura de ver
cperar.

E depois, no folhear das piginas e no meditar sobre o contesto de-
las, tive a prova perfeita de que me encontrava diante dum trabalho que
estava féra da minha eritica.

Velho eritico dos jornais leigos e com uma experiencia jornalistica
que abarca quase toda a minha vida, desde os guatorze anos, vi que o
velho mestre Diogo Ferraz produziu um livro que fazia muita falta,
para a formaecdy profissional médica dos nossos jovens patricios.

B se outros titulos de benemerencia nfo possuisse — como possue
— o professor Diogo Ferraz, bastaria esse livro, para torna-lo reveren-
ciado e querido pelos estudantes de Medicina e pelos médichs do Brasil.

Eis a expressio da alegria que experimento, ao ver publicado e vi-
torioso o livro do venerando Mestre Diogo, como carinhosamente cha-
mamos a este,

AT

Yloticiario :

LABORATORIO GROSS

A 21 de julho, completou a primeira decada de atividade o labora-
torio supra.

Representa ésse aniversario a confirmacfio de mais uma conguista
da industria farmacéutica nacional.

O produtos que sio ali fabricados ja se impuzeram nos circulos mé-
dicos brasileiros.

E o esforco de F. Gross merece todos os louvores, em face da neces-
sidade urgente da mnacionalisacdo da industria farmacéutica brasileira.

Por isso, as mossas congratulacdes e os nossos desejos de prosperi-
dade a quem vé, hoje, o coroamento de suas labutas.





