Ylovos rumos dados & Cirurgia Jnfantil e Oriopedia
com o adoento dos Raios Réentgen.
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Como introducdo & importincia da radiologia &4 Clinica Cirdrgica
Infantil e Ortopédica, releva dizer que deve a ciéneia brasileira os fei-
tos pelo dr. Francisco Pereira das Neves, presidente do Foto Club Bra-
sileiro, a quem cabem as glorias da iniciativa no Rio de Janeiro em 1896,
fim do més de Janeiro nos Laboratérios de Fisica da Faculdade de Me-
dicina do Rio, confiado & direcdo do eminente catedratico de Fisica, de
saudosa memoria, dr. Jodo Marting Teixeira.

Neste mesmo ano surgiu a distinta tese de doutoramento do aluno
dessa Faculdade, Adolfo Carlos Lindenberg, cujo titulo de seu bem ela-
bhorado trabalho foi “O raio X no ponto de vista médico-ciriirgico”.

A 22 de Setembro de 1896 fez-se no laboratério de Fisica da Facul-
dade de Medicina do Rio, a primeira aplicagio dos raios X 4 medicina
elinica no Brasil. Seguiu, neste mesmo ano para a Kuropa, o catedri-
tico de Clinica Propedéutica, Prof. Alfredo Thomé de Brito, da Facul-
dade da Baia, comissionado pelo Govérno para estudar o processo e suas
aplicacbes 4 medicina. Assistimos, no més de Junho de 1897, na Clinica
Propedéutica desse notavel catedratico, observacdes radiolégicas auxilia-
das pelo seu distinto chefe de clinica e atual catedratico de Clinica de
Doencas Tropicais e Infectuosas, Prof. Jodo Froes.

Alguns investigadores brasileiros ensalaram os raios de Roentgen,
eomo Irancisco Fajardo, Esteves de Assis e Orozimbo Ribeiro. Apare-
eeram, por esta época, trabalhos a respeito da genial descoberta de Roent
gen, que tém prestado & humanidade extraordinarios beneficios, sendo
seus progressos assombrosos: Na Revista dos Cursos da Faculdade do
Rio os estudantes Henrique Dugue Estrada, na Revista Académica, Eu-
genio Hertz, na Revue Médico-Chirurgicale, do Catedratico de Clinica
da Tscola Politeenica do Rio, motavel professor Alvaro de Oliveira, e,
finalmente, o snr. Fernando X, publicaram uma série de artigos no Dia-
rio Popular de Sio Paulo.

O eminente cirurgido Dr. Edmundo Berchon foi o primeiro no es-
tado do Rio Grande do Sul (cidade de Pelotas) que importou uma insta-
lacdo lacdo de radiologia para o seu servico de clinica particular no ano
de 1896 mais ou menos.

1) Leonard (notavel radiologo americano, deelarou no XVII Congresso de
Medicina de Londres que “a Anatomia, a Fisiologia, a Patologia ¢ a sintomato-
logia vivas devem ser eseritas, e isto serd possivel somente quando os resultados
do estudo do doente pelo metodo radiolégico forem eompletas”.
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Resumindo o papel da radiologia nesta Clinica Cirtrgica especiali-
zada. devemos vos dizer que, com o advento désse instrumento de explo-
racdo, deu-se novos rumos, abriu-se novos horizontes 4 Cirurgia Infantil
e 4 Ortopedia. (*) HEsta nova ciéncia de Rentgen dotou de maneira tal
que a fez incluir na Patologia, ampliando mais o capitulo da sintomato-
logia, com sindromos novos ¢ bem precisos, diagndsticos. progndstico e
iratamento das doencas em geral, cirrgicas e ortopédicas.. F’ wum po-
deroso e admiravel instrumento de investigacio que se legou 4 medicina
nio s6 como meio de observacio subsididria como tambem wma documen-
tacdo necessaria, por isso que nio podemos dela prescindir e ndo devemos
despreza-la. A radiologia faz, sem exagéro, uma devassa do organismo
tal como se procedesse a uma disseccdo, em suma, de uma autépsia “in
vitam”, perdoe-nos a comparacio. N&o deixa, portanto, de se admitir =
hipétese de que, com a descoberta dos raios de Roentgen, nfo ha mais
mistérios a desvendar-se no corpo humano. Tal é o seu beneficio que vai
prestando & humanidade, tal tém sido os seus aperfeicoamentos no cam-
po experimental, no campo da téenica, que nos faz pasmar, que nos dei-
xa maravilhado.

Nao temos o direito de fazer sofrer uwma crianca para adquirir no-
eoes hipotéticas de uma fratura ou mesmo transformar uma fratura sub-
perifsticaou incompleta, que, por via de regra, ¢ dolorosa ao menor exa-
me, quando uma radiografia nido s6 nos dd uma certeza diagnéstica, como
ainda fornece dados preciosos no tratamento.

A radiografia, meus senhores, teve seus detratores e teve seus entu-
siastas. K’ umister, contudo, se colocar em um meio termo, nao sendo
um- sistematico ou nenhum exclusivista. Recordamo-nos bem que em
nossa recente viagem de estudos de aperfeicoamento no Servico do Pro-
fessor Ombrédanne (de Paris), seccdo de Ortopedia, ter ouvido de sen
assistente e colaborador Liance declarar: Quando se observa uma radio-
orafia da coluna vertebral, Mr. Ménard considerava a radiografia: “le
royaume des ombres”. Acreditamos nas palavras de Liance, bem valio-
sas para nos, a respeito, fazendo comtudo comentarios nesta conferéncia
sobre o sentido de Ménard, diremos com Belot: ao film e ou & pantalha
ndo se deve supdr que apresentem o diagndstico; mela se representam
sombras mais ou menos confusas, que cumpre interpretar; o problema &
muitas vezes dificil de resolver e reclama uma bba educacio médica.
Nem sempre é facil de interpretar numa radiografia, maximé da coluna
vertebral, quando ndo é tirada com tecnica precisa, dai a dificuldade da
interpretacio a acresce ainda que as informacdes laboratoriais gozam
tambem das mesmas falibilidades”.

Meus senhores, a escutar outros, acreditamos que ¢ um método de
precisio cientifica absoluta, enquanto que é preciso fazer radioscopias
e radiografias e obter do laboratério radioldgico provas nitidas e obter
informacdo escrita pelo tecnico, convententemente interpretada, afim de
cotejar com o caso clinico em féeo, por isso que, deveis saber, que esta
investigacio ¢ de valor relativo em face da clinica.

Do contrario, o clinico pdde chegar por simples conclusdes do radio-
logista a cometer érros e muitas vezes bem grosseiros.
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Assim, pois, é de grande relevancia, portanto, que o clinico tambem
saiba 1ér uma radiografia, descontando as causas de érro e tirando as
suas conclusdes de parceria com a sintomatologia, nunca desprezando,
todavia, o caso eclinico. A radiografia pode nos fornecer dados seguros.
Todavia, nfo se deve pedir mais do que ela nos pdde informar.

Temos, verbi gratia, que um dos seus principais papeis é aproveitar
para o diagnostico dos easos de nossa clinica especialisada: o diagndstico
dos descolamentos epidisarios e o seu controle, o das luxacdes e o seu con-
trole e da fraturas e seu controle, nfo esquecendo que deveis vos lem-
brar haver alguns aspétos insdlitos da ossificaciio, os quais poédem ser
tomados por fraturas. Ainda no tratamento, o controle nas interven-
¢des de cirurgia ortopédica tem o seu valor; o valor diagnéstico da Ju-
xacdo congenita da anca e seu tratamento por manobras exiernas, acom-
panhando sessfo por sessdo, nos seus iversos atos & marcha dessas ma-
nobras. Releva tambem vos dizer que o diagnoéstico desta luxacio con-
genita se torna indispensavel 4 radiografia que firma o diagndstico, sus-
peitando, apenas de luxacfo. O diagnéstico das tuberculoses Osseas e
artrites tuberculosas, cujos sinais radiograficos sfio abundantes elemen-
tos semiolégicos, devendo-se, por via de regra, controlar-se a sua marcha
¢ o seu ftratamento para informar a familia, si a doenca entrou em con-
valescenca ou si o caso ¢ considerado clinicamente curado. No raquitis-
mo a radiografia sébe de ponto, ¢ de tal modo que, os elinicos erearam
uma anatomia radiolégica para esta distrofia dssew adguirida; como sa-
beis, os trés tipos elementares de deformaciio raquitica: nodosidades, in-
filtracdo diafisaria e inflexdo justa epifisiria apresentam por sua vez,
wma variedade de importantes sinais radiograficos, como sejam descal-
cificacio, aspéto do bordo inferior da diafise voltada para a epifise, mui-
tas vezes recortada em forma de clipola ou teto (figueira, pagode, pito-
resca comparacao). Deveis ainda ter conhecimento que a uma série de
distrofias Gsseas que pela mor parte eram tiradas do quadro das artrites
tubereulosas com as quais eram antes confundidas ('). Assim, pois, os
exames clinicos ndo nos podem orientar para um diagnéstico provaval
sem provas radiogrificas e lancareis mao dessas provas para completar
o exame do paciente, formulando entdo o seu diagndstico, tais sejam as
seguintes: a osteocondrite epifisdria do femur, que ¢ uma eoxa plana e
correntemente conhecida por doenca de lLieggs, Calvé e Perthes, a res-
peito da qual, declarou o Prof. Mouchet: “La clinique n’est presque rien
dans ’ostéocondrite, la radiographie est tout, la radiographie est la clef
di diagnostie”.

A affeceiio de Lannelongue-Osgood-Schlatter, em que a radiografia é
elemento precioso na verificacdo da falta de solucido de continuidade da
tuberosidade anterior do tibia, ou por auséncia ou arrancamento trau-
mético da tuberosidade tibial, que se caracterisa melhor por uma apofi-
siolise tibial anterior, & semelhanca da epifisiolise da cdxa vara, a doen-
¢ca de Koeller, dita escafoidite tarsica das jovens criancas, aspecto do
escafoide como um disco biconcavo, mnotavelmente achatado de diante

2) Osteocondrite da anca, artrite juvenil na anea, escafoidite tarsica, apofi-
site tibial, epifisite vertebral dolorosa dos adolescentes e muitas outras.
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para tras, de contornos irregulares, recortado ou dentado, parecendo o
tecido fortemente condensado de maneira tal a lembrar, pela sua opaci-
dade, corpos metélicos. Tsta modificacio caracteristica da escafoidite,
ndo é revelada sindo pela radiografia. Os sinais clinicos sfio vagos e
pouco acusados pelo que a frase tambem aforismética de Mouchet é bem
sugestiva: “La elinique n’est presque rien, est presque tout.” B a veri-
ficacfio da séde dos projetis por arma de fogo, corpos estranhos na apa-
relho digestivo, cdleculos do aparelho genito-urinario e os da vesicula bi-
liar? Por via de regra uma exploraciio radioldgica & indispensavel e o
diagnostico do cisto 6sseo? E de outros mais, tumores Osseos? Quan-
tas e quantas vezes temos verdadeiros achados pela radiografia, em ca-
sos de certas doencas que mnfo suspeitavamos: verbi gratia, raquitismo,
espina bifida oculta, costelas suprenumerdrias, cavernas, pulmonares
mudas e outras? Com os aperfeicoamentos da aparelhagem radiolégica
chegamos a estabelecer uma cirurgia ortopédica desconhecida dos nossos
antepassados, como a radiografia estereoscépica e a craneoradiografia.

A artografia na luxacio congenita do quadril de Bohm e Tennen-
baum (da Alemanha) e Giraudi (da Italia) e Mutel (da Franca), e a
encefalografia, sob modalidades diversas: a pneumografia, a ventriculo-
grafia de Dandy, a encefalografia e a arteriografia combinada de Lohr
e Jacob (da Alemanha), a mielografia por insuflaciio de Josefson e Ja-
cobs, a opacificacio de Sicard e Forestier (da Franca); a angeografia
de Sicard, de Paris e Fgas Muniz de Lisb6a, a arteriografia retvograda
de Mario Kroeff, do Rio e arteriografia ascendente de Saitu e Kanikava
(do Jap@o) e outros meios de exploracio mais.

Culminam, como deveis ter observado em novas orientacdes A ra-
diologia e de certos progressos assombrosos. Ainda no I Congresso da
Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia de Sdo Paulo, decla-
rava Carlos Osborne- do Rio: “nfo ha Ortopedia e Traumatologia sem
radiografia”. TLiogo os presados colegas hio de estar interessados ao que
se passa na rotina radioldgica como tambem mnos seus progressos e evo-
lucdo.

Eis porque, me proponho no momento, focalizar o problema das ra-
diografias de alta preecisdo. O prof. Cadenat, de Paris, chama a atencéo
recentemente, que para as osteotomias se necessita de wma pratica segura
e controladora pela radiografia feita com teenica especial. Ouviram, di-
zendo algumas verdades principais ou supostas tais. Temos ainda que
vos declarar em uma palavra apenas da nossa orientacfio, atenta ao eur-
so de nossa vida trepidante e de nosso progresso intensivo, a clinica pre-
cisa armar-se de elementos de exploraciio mals eficientes para fazer um
diagndstico seguro e mais rapido, para o que nfo serd demais dispor ©
clinico ‘de suas seringas de injecdes, pequeno arsenal cirdrgico, aspira-
_dor de Potain, termo-cauterio de Paquelin e se fard mister tambem de
um aparelho de radiologia transportavel; precioso instrumento de ex-
ploracao. ‘

Abril de 1937.




