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A prépria natureza histica das vegetacdes permitiria prever a acao be-
néfica dos raios roentgen sdbre elas, pois sabese «ue o tecido linféide
ocupa o primeiro lugar na escala da radiossensibilidade dos tecidos humanos.

Quanto ao segundo elemento do sindromo, a inflAmacio, as ltimas
aquisigdes mostraram como os estados inflamatories, sobretudo os -superfi-
ciais, sido Lavoravelmente inlhienciados pelos ralos em doses fracas,

- Apoiado sobre dados experimentais sélidos, o tratamento radioldgico
mostrou-se, na pratica, elicaz.

Dizendo ter tratado com suecesso mals de 50 eriancas, das quais os 34
com menos «le un ano, o A, expide a seguir a maneira como se proeessa
a regressio das adenoidites e cita dois casos dos mais interessantes, reli-
radog da tese de um aluno seu, casos estes graves, de intervencio cirrgiva
contraindicaida. ‘

O autor emprega doses fracas de raios medianamente penetrantes, ou
mesmo penetrantes, filtrados em 4 mm. de cobre ou o equivalente em Al

O A, insiste, a segnir, sohre a inoguidade do método, porisgso que os
tecidos vizimhos, prineipalmente o Gsseo, em  pleno  desenvolvimento, nao
sofre influénein dag  déses empregadas, sendo sua radiossensibilidade bas-
tante inferior & do tecido linfdide.

Finalizando, o A. resume da seguinte férma suas,

CONCLUSOES: O tecido adenocideano, por sua prépria natureza, é ex-
tremamente radiogsensivel,  As adenoidites sendo por definicio sempre in-
fetadas, beneficiam-se fambem da feliz acio da vadioterapia sobre o pro-
cesso inflamatério —— nocio relativamente recente,

A dnfervenciio cirdvgiea & muitas vezes lemida nas eriancag por causa
de complicaches selicas possiveis.

As fracas doses de irradiaciio usadag tornam o método inofensivo e
em nada complicam a Infervencgio, no caso de ndao terem trazido melhora.

Pelo contrario, a radioterapia pode trazer a cura nas recidivas ope-
ratériag,
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Robert Clement. — A Transfusio De Sangue No Lactente, — Presse Mé-

dieale — N° 24 — 23.3.38 — Pagina 459,

O autor estuda a série de indicacdes da transfusio de sangue no-lacten-
te, citando como as mais frequentes e formais:
As hemorragias graves e mesmo pequenas, dos prumeiros dias;

as hemorragine devidas i quéda do cordao ambilieal ;

nas sindromes hemorragicas que sio a manifestacio precoce duma
hemofilia on duma phrpura erdniea;

a ictericia grave familiar do recém-nascido;

a ictericia erave infecciosa e a ictericia grave sifilitica gque se acom-
panha de uma anemia severa e de hemorragias digestivas:

w ictericia hemolitica congénitas

na leucemia aguda;

na desnutriciio e na hipotrofia (pequenas transfusdes);

durante as moléstias infecciosas agudas e arrastadas;

nas queimaduras extensas;

nas broncopueumonias da primeira idade.
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0 sangue do doador deve ser do IV grupo on de grupo igual ao do
doentinho, sendo  sempre  preferivel  éste Gltimo nos casos de ictericia he-
molitica.

A puncido das veias superficiais sendo quasi sempre dificil, o autor re-
comenda proceder a disscecdo de uma das veias da dobra do cotoveln,

Os incidentes sdo raros, A fransfusio deve ser lenta e, si houver cia-
nose e alteracoes do ritmo cardiaco ow vespivatorio, vecomenda fazer in-
jecdes tonieardiacas.

Bageando-se em varios antores, indica como dése maxima 30 ce por
quilo de péso da erianca.

Em muitas ciremnstineias, conclie, nwma transfusio de sangue tem in-
dicacdes 180 precisas e preciosas, que nio se devenr tomar em considera-
o as difieuldades de téenieu.
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Andrew P. Peterson. — O Cateterismo Retrégado No Diagnéstico B No Tra.
tamento Das Vesiculites Crénicas, — The Journal Of Urelogy, —— Vol.
39 = N b — Maio de 1938, — TPag. 662,

Introducao — Comeca o Aunfor por salientar que a-pezar do primeiro
cateteriamo do ejaculador ter sido Teito hd ji mais de wmeio séeulo, sua di-
vulgaciio nfio tem sido grande. As difieuldades téenicas ¢ a velativa fa-
cilidade da vasotomia proposta por Belfield tem sido a seun ver, os fatores
que explicam esta pouca divulgaciio. Congidera eniretanto a vasotomia wm
processo muito radiecal, assim como toda cirurgia de vesienla, Em sen ar-
tizo propoe-se a demonstrar gue o cateterismo dos ejaenladores nao & tao
dificil como se pensa,

Literatura — Passa a segnir em longa vevista toda a literatura sobre
o assunto mostrando a dificaldade que quasi todos os Autores atribuem ao
Processo.

Etiologia ¢ patologia dag vesiculites — Aborda também éste  ponto
mostrando que na grande maloria de seus casos o estafilococo e o mierococo
catarral eram os germes rvesponsiveis pelo processo.  Alnde a relativa ra-
ridade do gonococo, si hem que estas vesiculites sejam quasi sempre conse-
quéncias de blenorragias, Estes vesultados nfo estdo entretanto de acbrdo
com os de alguns outros autores. por exemplo, White Gradwohl que encon-
travam o gonococo em 80% de seus 1000 casox de vesienlites, sendo 607
em estado pure e 409 associado a outros germes,

Sintomatologia. — FEm geral dor no perineo, na regido lombar ou no
gquadril,  Polaquiuria, disuria, ejateulacdo precoce, espermatorréia e impotén-
cia sdo ontros sintomas frequentes, Parestesias varias, como sensacao de

frio, de calor, ardéncia, pruridos, ete. em departamentos diversos do apa-

relho génito-urinario. Kjaculacio dolorosa ¢ dér depois do coito. assim como
reflexos para o estado geral acompanhavam o quadre eclinico mmitas vezes.
Sinais objetivos: auwmento da sensibilidade pelo toque, infiltracio da ve-
oifio, pis e sangue nas secrecdes prostitica ou vesicular obtidas por expres-
sdi0, necrospermia, azoospermia, oligospermia, funicnlite e epididimite,
Estende-se depois em consideracies sobre o toque vetal,  descrevendo




