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rrrabalho realizado nos laboratorios (1(' Bacteriologia das Un i'"c'l'-:l­
dades de Bruxellas e I~iege e no Hospital Sehaerbeek de B1'nxellas. Ob­
teve o premio Edouard Laborie de HJ37.

Pe10Dr. ildair Eiras de

J\ complicação orgal1ica mais frequente de
abdominal é a ele adel'encÚ:ts. Como consequencia
sel'vam-se, nã.o dôres, pertnrbêH;ões

exigindo· l~m !ttos operatirios em.
plena prolongadas, lVIiknJicz,

facilInente o porque do apareeimento das adel'encias. Brn
operações mais as eaust-ls mais (~Olnmnmente in"ocaclas têm r-:;ido:
manipulaçõeses Yisee1'ais, exposição das Yisl'eras muito tempo ao ar, ('1'0­

fiões por manobras brutais, despohrnellto do enc1otelio por atrito de com­
pressas, sufusões sanguineas serosas ou snb-serosas, iIltrodu(;âo de a!e()ol
iodado, ete. 1Dntretanto,si estes traumatismos forarn aseptjeos. esta rea-

se apagará no firn de 16 on 20 dias e as aderencias
pouco e poueo.

Casos ha porPlllenl que a operação P eOl'rétanlente feita, o
trabalha. eom pontas de pinças. eom a maior delicadêsa possiye1 e
semanas ou mêses surg'eul adel'encias cloiorosas, capazes de oea810nar l:n­
portantes perturba(;ões.

2\[nitos antores têmproenradc) a sua formação: Pauellet
e Gaetlinger, Beranl, proeuraram sua eausa na infecção do grande
plon, mas êles prop1'ios não se confessam muito satisfeitos eom a sua
teoria. ]jardennois levando a questão para o lado mostra como
os tubereulosos e os sifilitieos são predispostos. Seus trabalhos são ('Jll­

firmados por Castaigne, Policard, Paviot, . Delore, Alamartilw e
Pauehet que vêm na i'onnf'l(jão de adereneias predisposic.;ões indh'iclnais,

em outras palaY1'as, que os terrenos são predispostos ás ade-
i'eneias.

Impressionalos pela freqnencia de adereneias e mesmo de oelu~õC's

intestinais post-operatorias em doentes que, por nm motiY<) qualquer,
tinham feito antes um tratamento soro- ou proteinot81'apieo, os Autores
foram leyadosa estudar a questão sob o prisma do fenomeno de Arthus
ou da anafilaxia local. Surgiu logo a seu espirito a idéa de qne o eat­
gut. musculosa do intestino do carneiro. desempenhando o papel de a11­
tlgeno, podesse, num terreno predisposto, ser o responsavel pelos aci­
dentes observados.
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De inicio, duas ob,Jeções podem ser feitas: a IH'nnelra Ó a. noção
classica da especificidade da anafilaxia e a segunda o numero relativa­
mente ele-vado de injeções ele antigeno (lne (, necessario para obter o fe­
nomeno de Al'thlls. Nel1huma das duas é entretanto suficientamente
1'o1'te e os l~utores se alongam em consielera(iÕes sobre as rnesmas, tra­
zendo em seu apoio opiniões do prop1'ioArtlms.

Passam em seguida [i parte experimental de seu trabalho. Assim
fizeram sna experimentação:

Ia se1'ie -- introduziram asepticauJellte fragmentos de catgllt co­
nmm na cayiclaele pel'itoneal ele 4 lotes ele cobaias 1 lute de cobaias
!l'1oYas. I sensibilisaelo com soro ele cayalo, outro com soro de carneiro e
entro com soro de -eayalo e c!ecal'nei1'o. Os animais eram sacrificads

dias depois. Verificaram: l° nas cobaias novas o catgut ou já tinha
:::ido absol'vido. ou estava liYl'e na cayidade peritoneal, ou englobado JlU­

ma 1amina epiploica, mas sem IH'O\TOCêU' reação; 2.° ao contrario nas co·­
baias sensibiIisac1as o catgut estaya incrustado no peritoneo visceral. pa­
rieta1 ou epipl01co, no eentro duma reação ec1ematosa, cOl1gestiva, he­

e plastica. isto l" êle e1;a o ponto de partida ele aclereneia;..;
unindo o pe1'itoneo parieta1 ao yiscera1 e epiploico.

2a serie repetiram as mesmas experiencias enlpregando com-
e simultaneamentecatgnt iodaclo alemão e catgut não ioda<1o

francês. l\esultados identicos.
4a se1'1e mesmas expel'lenClê1S com o caIgat introduzido snb-cn-

taneo. J\1e8mos resultados.
5a serip catgut em ligaduras Yasc~u]ares. l\esultados semelhan-

tes. Afim de afastar qualquer possibilidade ele uma causa septica,
fragmentos do mesmo catgut com que eram feitas as experieneias eram
c:olocac1os em caldos de cultura.

Depois de longas considerações sobre estas expe1'iencias passam os
...Auto1'es a lllostrar a sua aplicação pratica ao IJomem. Parapreyenil'
este aci<lente dois caminhos são possiveis: on a troea do material de su­
tura. isto iê. o abandono do catgut, {lue fará objêto dum proximo traba­
lho seu, ou a desensibilisação do terreno alel'gico dos doentes que foi
(lue êles tentaram.

Passam em revista todos os meios ai(· hoje preeonisados para com­
bater as ac1erencias. detendo-se mais tempo no liquido amniotico. r8CO­
;menc1ac1o por Ilébert. Mostram depois 511<:1S experiencias de desensibili-

Primeiro tentaram a desensibilisação não especifi(~a. com peptona
de Vitte. que injetavam na coxa do doente nos dias que precediam e se
;;.;:eguiam á :lntervenção. Os lresnltados foram P'()illCO brilhantes. Estu­
daram depois a desensibilisac:ão especifica que por via enclovenosa, se
mostrou ineficaz. Por ultimo se dedicaram á desensibilisação por via
8ub-cutanea com soro homologo e os resultados foram os melhores possi­
veis. 'fl'rs c1ias antes da intervenc;ão inc1roc1uzem por via suh-el1tanea,
doses creseentes de soro homologo. Começam com 1/10 de ce, de llIU!l

diluição a 1/3, depois 2/10. :3/10. ete., até 1 cc. e eontinuam até o des­
aparecimento da reaçã,o eutanea. Sobre 20 eoelhos assim tratados, 17



tiveram ótimos resultados e em 3 houve uma leve reação em torno do
catgut. :B'izeram depois a desensibilisação com soro anticlifterico e com

de catgut em suspensão aquosa. Os resultados se mostraram sempre
parelhos.

Passando ao terreno humano os Autores procuram um meio de c1es-
estas alergias, estas sensibilidades especiais. Para isto Jançam

Jl1ão de dois recursos. Primeiro um interrogatorio rigoroso elo cloente
sobre a sua capacidade alergica,astma, urticaria, uso de soros, etc.; se­
gundo a intra-dermo reação proteinica. A conselho de Reneaux usa­
ram para este fim soro antidifterico com data de utilisação já prescrita ..
Nos individuos em que estes dois recursos permitiam pensar na existen c

tia duma sensibilidadeespeciaJ, recorriam á c1esensibilisação da seguinte
maneira Nos dias que precedem á operação injetam de manhã e á tarde,
por via sub-cutanea,2/10 de iCC. ele soro de cavalo envelhecido diluido
com partes iguais de soro fisiologico. Aumentam 1/10 de cc. todos os
ôias e operam o doente no 5a dia preferindo a anestesia geral. Dois dias

da intervenção intra-dermo reação. Si positiva, reinjetam
,('c. de manhã e ele tarde, aM desaparecimento da intra-c1ermo-reação. Em
dois anos usaram este processo em 56 doentes julgados po-rêles preclis­

Por outros motivos tiveram que reintervir em 4 destes doentes
ê em nenhum clêles encontraram tragos de aclerencias.

Acham que estes fátos clinicos estão inteiramente de acôrdo com
dados da experimentação e que estes estudos merecem ser continuados.
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