
Ganceito de profilaxia do trocamo á luz da moderna
quimiolerapia (1)

Gorrêa 9TIeyer

Erigistes ,no interior da belHlita terra de São Paulo, 11m núcleo
admirável de trabalho que não tem paraJelo na vida l11'édica elo l1aís.

Não foi, porém, o bloco materrial que me impTiessiollO'u,quando ao
contacto eom que aqui labutam na :mais nobre das ati-

vidades humanas.
Nas 'cousas que os homens dão vida e leu sempre busco

o s'entidoespiritllal que anÍlna todos os comeltimentos e todas as, inicia­
tivas que vingam eomo nésta ha disciplina espi:ritual e
mental traduzida '11>a harmonia das inteligências, na sobriedade das ações,
no ,cultivo do trabalho na ponderação das idéias eno exem­
plo da fecunda obpamédica realizada.

Não ha :aqui !contradição na oriellltaç;ão, não 11a dissonância ele va-
não lIa frívolas e estéreis porqne sobI'iepaira ,a tudo uma

ordem superior que dimana de um espíriito ,coletivo, construtor e orga­
nizador. Ha sómente emulação no ritmo do trabalho creador e f1ecundo.
O homem em si pouco sig'nificaria senão fôra o clevler a cumprir e o la­
bor a qu,e é todo o afan désta Casa. E 'Cumpri-los bem é {) di­
tame maior) que implic.êl ainda pes;quizas) estudos, iinviestigações, de ma­
neira ia ·conformar uma ,estrutura de triabalho n1édico) cuja sublimação é
a forç.a imoral desta Instituição.

Sempr{,; subestimei a gloria humana quanto admiro o cuíHo do tra­
balho honesto ieacontr;ação aos dev'cres. Nunca considerei as dignid,ades
médicas a mim ,atribuidas pela generosidade dos ;colegas 'e das instituições
SiIlião como estímulo ea,ç.ão do prOlfissional '8 pl~emio ao itraibalhador im,·
penitente) que, ISlcalguma eouSíaedifieou na vida, foi pela força do tra­
balho ininterrupto '8 pelos sacrifícios da longa e dura jornad'a. Eis po1'­
que assim considerei a vossa determinação 'ao 111,e fazerd,es dentr,e os vos­
sos, como 'cavalheiro do trabalho, armado, como vós ()Iutros, dos mesmos
principies e d;()Is mesmos ideais. E .digo-vos, 'gem org'ulho, «lue me senti
comp,ensado da afanosa ,existência vivída, dando (le mÍln tudo o que tem
sido possivel dar, -em faee (lo tíltul0 que me acabast,es de conferir. F:e1iz
ta,mbém, não pela honraria em si, superior aos meus l11'eI'iecimentos, 111as

sig:nifieado que élaexpressa ao associar-me a vós sim1bolicamente.
Poidêssc pensamento que aceitei a vossa ,el,C'vada manifeSlt,ação) que

me tocou o 'cor;açào, ,(; pel,a qmt'l vos süu rec'Oinheci'Clo.

Estamos já trilhando o caminho da verdadeira profilaxia e t,era­
pêutic:a do tracoma, que é o de se jll,gular eficiente ,e decisivamente as fór-

(1) Palestra realisac1a no Instituto Penic10 Burnier, em 2 ele ,Junho ele 1940.
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brev,enham complicações mais graves, iniciais ta doença regri-
de, na dos ,casos, graç.as 8 su1fam:ic1ica e às me-
didas higi'en.e e de Não nos1eva assim dizer opti-
mismo sôbre as virtndesc1a nova arma terapêutica, por isso
qne sempre, na 'C1:inica,ofe1'eôemos reserva à introdução de qualquer me-
di,canvcnio noV'o,que ainda não possua. a da ,8 daobse1'-
vação contüHmcla, e que, ié traZlilc1a ao nosso .conlH~'CÍmen-

to porentusiaslnos sem fundamentos longas
e seria'm!ente feitas. A
mento méc1ico, que se

méclico e
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ml3,11ei1'a que
llHlior número de membros
a a E que
siderato teria resolvido o e ,econômico do tracoma,
desele qne não se ele
hig'iene, que relevâncian:a
tand()-se a nas {'üIllUnidac1es e
pl'imisc.uiclade, 8,em que isto

é ieonsiderar-s'c ,c,omüc1efinitivaacura do tra-
coma. Nêste passo, não é demEds qlte tenhamos em consideração a 'Üpi~

nião eLe Park IJ'8wis que o tra\coma, 'co~mooutras clÜ'enças
que de concliçõ,es d·ef,eituoSlas de lTabitaç.ão e de higien,e, é Ín-
dice ele ·distúrhiodo metaholismo so{:i!a1. Sónlent'e com a
elevação do da de maneira que eada cid'adão memhro
ativo ela comunidiade e não carga por força de tára fisiôa" ,

..Assimconsielerad:a a soluc:ão elo prohlema, a quesrtão estaria em
obter-se () 111,eio que p1'opícia.r a imediata
dos elenl'entos de 'contágio, Nêste parti(~ular, in'cont!estavelmerlt:e, a sul­
fanilamida deu um passo para a simplificando a ques1tão e, sOihre~

tuc1o,mostrando a via certa na debebção domaI.
A contrihuição do Iil1stihlto Peníclo Burnier nos t1'omce, com o

traibaHlO de l..1ech .J uniol', a ampla eompreensào da verdadeira profilaxia
do tracom1a, que a.tê agora nã,o se tinha podido realmente efetuar, po1'-
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e lneses e, anos e anos. c,om os mesmos pro-

{'essos e lnétodos de sempre. Quão exaustiva era essa luta e que de resul­
tados medíocres! A ação ficava rest1rita ao campo li'l1litado da patologia

Tornava-se dispersiva por essa meSima razão. Investia-se
eontn.lOS fócos ela dO't'l1ç'a, mas se1nprecmn ,carácter c1ecampanha a'O
doellibe padecendo, porconsequência, da falta cl'8 nma mais

in Huênciar, ao 1neS111O e um
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núdeo maior da eoletividade. Onerosa e lahoriosa, cles,de o lnlelO, tor­
nava-se dispersiva pela ausência ele conjugação do trabalho miédico e
pela precari!E"chtc1e manifesta de seus resultados práticos. Proce,c"lJe daí
o insuc'esso frequênte que Ü'coróa em to:dasas campanhas empreendidas
com as lnelhories perspectivas.

Demandava êste procedimento pertinácia no emprego da medica-
ção s)i se obter algum provei,to. Ademais, a meehocridade elos
resultados por Viez,es só obitidos merc'ê de pToôessosexees-
siva1mente quiçá, :contraproducente, g'erouem muitos espíri-
tos atitude em relação, á prqha1bilid1ade dos benefícios colhidos. Fc-
lizn1ient,c, o sentido superior do espírito médico s,em'pres,e ao ne­

c á clisplicên{·i,a.

Agora, a eampanha visa a totalidade do blôico traeomatoso e atin­
gea doença ql1a;ndo cvolve em Sllas fórmas mais expressivas e, portanto,
mais contmminant'es. De ora em deante. a efióência da eampanha médica
se ha ele 111'0Clir pela pluralidade dos efeitos hel1!éfiicos em um
conglomerado de doentes mesma mec1icação.

Ha uma 110rém, que deve ser preendhida, rigorosanlente,
para o 'bom êxito dêste empreendimento e é a de que a medica,çião deve
ser propiéada quando os exames local e geral do doente tenhailn sido
efetuados minuciosamente, de fórma a que se possam, decisivamente, e]i­
minar as causas secundárias ou latentes que atuam entr2tanto pr01011­
ga,nclo a evO'll1ção da histiocitóse fo'lícular tracomatüsa. O êxito do tra­
tailI1ento está a exigir. inieiahnente, () exame detido do doente que se não
demora, eomo a:ntes,em geral, era praticado, na dos (:aradéres
focais da doença, mas que se alarga na perquiriçãode todas as {~ausas ou
molé,stias ,capazescleentrete-hlativa durante muito tempo.

Na ü lalbor se aJig'ura maior, néSltia fórma clBen'eiarar
o doente tracollva:toso, illllas é precisamente o oposto o que sucede. De
fato, ,no início, o eXaIne mé<lico requer lnaior tempo para que a pesquiza
seja de efeitos benéficos, removendo as ,causas superpostas em seemndá­
rias. Noentretarnto, tudo esiClarecido, ta medic,a.ç,ão age por si sem que
haja necessidade de açào :(lirétla do lnéc1ico prolonga,c1a e arrastadamente,
que é o que acontecia quando, antes, o cmItáto do méc1icocom o pa­
ciente era: diário e inintlerrupto.

Por outro lado. o estudo m'Ínucioso do paóente não afasta o mé­
dicoc1e seu principal objetivo, que é a cur,a, c10 :c1oente individual. Vem
a talho de foice, a eonfirmar o sentic10 exato da meHwr orientação, as
palavras de um pensador francês, que ,entende que a "lVledicina não pód'e
Bel' (mItivac1a sómentepor sua be}eza, curiosidade, .elegância clemétodos,
sedução especulativa. }TI' e deve permanecera arte de /Curar o inc1ivícluo.
E.sbuc1ar o 'c1oentea'11alisar os sini'ômas:, a resistên!cia de 'cada orgânismo
l)artieular, é de eficáeia mais imediata do que o ,cuidado dos grandes
problemas, da terapêuüca aIO ahsoJuto. Si a doutrina não se aplica à
cura ·do indivíduo, nada temos a fazer do ouropel que recobIleuma inuti­
lidade óentífica. Só te.mos necessida'de de fór<mulas iquanc10 nos fazem
penetr:air mais além no conhecimento da personalidade, dos órgãos e do
es'pÍrito".

E' a que nos ensina assim a na dando
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aos cuidados do indivíduo o máximo das J:uédicas e tirando elo es·
tndo elo indivíduo todos os <:onhecime;ntos capazes de ser aplic,ados com
vamtagem em prol da cüJetividctdeenfernHL Êste prÜ'cedimento, que par­
te daunidac1e mórbida, perfeitanl'ente anali'Zacla, paTa subjug.ar o fóco

evita a dispersão dos esfórços e põe o 'll1JécliC'o 110 cornGl€!cimento
tot'8:1 dos p1'obl8'111la8 inc1ivic1ualeoletiv(; dlo tT1aôo:ma.. És'Í'3 orientação
visa dar IlOVOisrlHnos à campanha antitr<-H:om:atosa, por isso que domi­
nará o mal 'em ;suas fontes vivas. A doença deixará, em breve, de ser en­
f·ermida'de ,~~(}(jale se vai to[·n:ar raTiclademórbida, persistindo, ex.clu­
sivamente as fórmas eieatrieiais, vestígios ai'ncla daiS iépüeas anteriores ao

,da sulfanilamida. A doença emurehececomo si se tratasse de
natural eexpontânea,.readquirindo a conjuntiva, por comITIeto,

o seu anafômico. Eis pOl"'que, de futnro, a .campanha .enc·arará
cc%!hater, .a'e preferên·cia, ais ,fór::mas evolutivas do :mal, que não deixarl1

sob a influênc·ja favoráy·el ela subsistir as fórmas cirúr-
porquanto as lesões (1Inte8 flue surja qualquer alteração

dos elementü~: glândul:nes daC'cHljuntiva. A divergêtncia se rc\'ela não na
fôrma exdlusiva de tratar () doente, porém, sobretudo, na maneira ele en­
caraI' o doente. Ou se aplica, individnahnrcnte, o tratamento de doente a

cu. exame detido dos doentes, se emprega, cOlletivamentea
Esta última fôrma ele t'ratamento nos proporciona maior

número ele resultados favoráveis >com a terapêutica da sulfanilamida .
.Ao eontrário elo que \Se podia entender, esta m.edicação faz o doente se
aproxim'ar mais do oculista. Quando a terapêutica se fazia sentir pela

local. a entre médico e doea:lte era 'Commn, por isso que
o padecimento era grande. Agora, em faee dos novos pro1cessos, que an­
tes visam o terreno e ü amparo elas defesas naturais do organismo, a

ressa1t!a dos henerfíciosmúltiplos e .c'O'nnUlS. A agressivi­
dade e dureza dos pro'C:essos terapêuticos locais os selparava, quando,
agora, a brandura da ação os harmonisa. Ha urn irnt·ere:sse redproco que
os fazem inycsbg'ar quasi em :comllm os resultados: um oferecendo a fa­
cilidade ao estudo e o outro ohservando, ·eonl surpreza, as alterações ime­
diatas que () processoconjuntival vai revelando. E por é tal a ra­
pi.dez dessas modificações que a moléstia aI:>tresenta -8111 curto lapso de
tempo, ,que saltea a dúyida ao espírito do nrécli.co. As lesões re!griclemtão
rapidamente que a iíndagação .persiste sô·bre a natureza mesma elo mal.
A .conjuga.ção dêssesesfórços 'terrll repercuss,ã.o de ordem soeiaile econô­
nüea tão viva que já era tempo de lllt!lhor aproveitamento. E' uma nova
feição, entre tantas, entrevistas pela moderna quimioteI'apia antitracoma-

que permite dizer que estamos em faee de um medicamento q ae :mo­
difieou todos osprüeessos de ·curar o tracoma e que removeu os grilhões
da escravidão da insidiosa doença.

Houve uma ,siul!plificação tão rápida. e tão extensa na cura do tra­
coma que ainda nãopodellJios apurar completa:mente todo o seu al·eance
prátieo, continuando ainda a encarar ,sorh os mesmos aspéctos a doença,
sml1 ,compr,eenderainda de todo que a 110ya meclieaç,ão transformou, em
seus fundamentos, toda a orga'l1izaçãoantitracoma:tosa. E onde reside
a importância maior dessa nova tierapêu:tica ,é na eliminação ou supressão
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que pO'ssamos !Jconllceer os

para os combater

eontagiosidacle da grave enfermidadedizer,SI assim se

se'ntic1o de eu'caral'
tra~oma l"ecolücon 'Ü Ini'c1ieo
atenta para o

{H'ular.
E' ainda a ClÍllÍíca e a

tarefa, de preservar
e i H.:>n.lH.I,."lCI,,";'

estabelecida
nüs
colhidos P()fI' lUIS e por
p 11 l'as dotra(~omia. .Tú 11 oque

ele lIwdo estão ,coll1córdes ,com o bom que se
manf.e:sitia, e

li: , passo, ,em \queha que ser desfavoráv~"i

ao eonceito \110VO de tratamento do que jll1igamos não lJaver pre-
'os ÜbSC'lHOS do problema

A que a:s anteriol'lf',seseritas SÔbl"(~

o assunto do tra,coma 'evolutivo em todos os mostrou que se de-
vem encareceras causas seculnc1árias ou latenteis q11'8 m­
fluenciam, de l1l1odo nücivo, a evoluçãoexpontànea lmra, a
euIo t1racomatoso. Daí, a insistente observação de um exame
do e minucioso de \cada doente, com o fim de, ,qua,ndo ,possível su­
primÍJc1asessas üai,u,sas superpostas ou satélites. Ainda ha pouco, dando
o justo valor 'ao estudo dessas causas, le:mhravamos () ,conceito ide rrzanck
e ele Touraine, no qual se que a reaçãofoliclüar do tracoma
póde ser influênciaclapor causas acessórias comuns que natu­
ralmente, de modo conjunto, {~om o etiológicocficiente do t'raê()ma.
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o es-que "a análise detida des ratos 111JÓCÜCos
CC}]l,Ceito

s,ecun-
:na da granli-

que a influência clésta ou daqué1'a causa
p(}~:sa tão del(~isi\'amel11te at,uar sôbre o folículo tracO'matoso,

novas
de que ,causas ,de natureza vezes im-

vez:es palpáveis, eomo lesões focais, des­
deficiências da nut,rição, di-

possam modificar marcha do
prccess'O impedindo a sua regressão natural, perturbando
a ação terapêuti,eaclcs mecli~)amentos e reativan:clo, pel'io{ü~

em novos surtos o ]n'oeesso cl'ônicode longa duração
da histiocitoSiê fo']ic111ar tra,ccllwtosa".

Insistimncs, ainda a da inflruência integral do
terreno sôbre a marcha ela tracomatosa que 'ministra luz viva
sôhre a própria evoluç:ão do folí,culo traC?Clmat,oso, que, ou reg,ride nor­
malnJente, aus"nte causa se:cmndária pert'lu,:badora, ou
evolve, clefórma crôniea, smn se atrofiar de todo, softren!Clo cOíntuc1o, pe-

pejo estímulo de causas irritativas ou secundárias
surtos d'e 'mais ou ,1'nenos intensa".

da acima referida que os fU1l'c1a'mentos da
terapêutiea raciunal do tracoma clemO'ram, em ,primeiro , em con8­
ciencios:o exame do de ma,neira que ex'pl'Oral(las todas as
OIutras causas que 'pols~::mn, desfavoravelmente, ültervir sôbre a ev()lução
do ,gnmuloma tra,comatos'Ü, elindllanclo-asdesde o inicio, quarndo po'ssiv.e1 ;
e~ posteriorment,e, em atuar, ,direta ou i'lldiretrumente, sôbreas lesões 'da
conjuntiva) em1pn@ando' :Siempre os métodos 'Suaves, brandos, méc1ic1os, da
t,erapêutica antitra.comatosa, de fôrma a facIlitar, sem ferir as proipirie­
dades diafiláticas dos elementos próprios do sisbenna f\etkul'üe'l1Jdotelial,
o estimulo a sua capacidade funcional diminuida. rroda a terapêutica
do traicoma deverá ter a finalidade imediata d,e exalta,r e prot:e@er o's
meios de defesa l'ocaJe de levantar O' bloqueio c1osele:mentos histio'Citários,
de 'maneira 'que, desintoxicaelos, ofereçam maior superfície de resistência
à agressão do agente ,etiológico elo ira'co'ma".

Em abono dessas Iconsiderações, que procuram frizar a importân­
cia das cansas secl1lllidárias lsôbre a ,evoluç'ão das granulações do tracOIllIa.,
militam os fatc,s clínicos e terapêuticos da observação quotidiana. Mos­
tram 81es a proc'edência das curas C'oQhidns, sem a interfeI'ência :dos mé­
todos terapêuticns locais, quando se encara a mo,dificaç,ão do terreno, as
condições de nutrição, do clima, da estaç.ão, ,da c'olllstituição, et.c.

E' só ,assim que se p6demex'Plicar todos êstes fatos de cDnlwcÍ­
mento geral: "o pOflquê dêste méic1ieo alcançara cura ,do tratC'Oima só com
o méro abrir de um seio paranasa1,aparentemente íntegro" mas, na in­
timidade, le~.ada a 'm!Ulcosa; o 'pürquê desooutf\o extÍ'l'Ipar ais a;denoides '13

a cOíDjuntivit.~ melhorar ou ,ceder inteiraimeIlite; o pOíflquê {fa;qulêloll1t1ro
estimular o aparelJho retlculo '€'Jl'dO'Í'elial lnlercê de choques h emocl'ásicos,
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dos diferontes ca-

gerou, cle:-Ich~ o tÜ!mf2'ço, üléias e con-
por vezes de uma iniciativa

cJ1ni('a que {:aclacaso
como se fazia antes visando exclnsi-

todas as fôrmas de t1'a,cO'ma ,cedem
no campo da lVI€lclici:na

da fase contagiante.
de onlem sÜ'c;Í,aleereonômic<l

rápida do operário, do lwme:m
do trab-llhador em suas Í'êlrefas eem suas

, III

gT'avc êrro ,de qlH~

rO'lJfUl1dinc1o e c1esvirtuHil1Jdo o
trraeom,a, deter-lse no tr'atamento de

daí a falência de todo um

ôe
repara 11m

o do
do

fôrmas rela
e

dete1'min aidas

e o maJ egi'p~i,a!l1Ü albranJ,(hlr-~'e

da {~onjuntivite se exaltar, prolongar-se, ou
eessos patológicos
trilJlc1o-1he a~ e
mucosa)'. A'creditamos 'que tem
de atentarpa,ra êsse8 :fatores

evolução da que
vados até agora, sobretuclo nas

com ()~) lHcl,hürcs
Si é a maneira como se o tra-

comia, eleduzia-se que a do sanitarista ta.m:bórn
Q!be!Clece,r a c1'it,61'io \'ariaic1o. Desdohrava-se então o em mú1-

poracific:iê.n:cia que devia
ao m'esmo pas:so que 'se distlraÍ,a em exel~cit,ar-8e em

dos de exames novos eem técnicas CÜ'úrgicas .diversas, de ,menor inte­
princi:paJ, que seria o de atenide,r as fôrmas ·evo,111<·

e conta.ginsas da doemça.,
preCÍJpua, que era da profilaxia e tra'ta-

]11'entl() e ailnda Ide encargos
secundárias e 'SêlÍ'élites: sem maior :significação ao sentido Sll­

da vercla:deira finailidade lnéclica da c:ampall1ha.
Assim é que, para éxelnpEfi,car, os c'entros ele 'con'lbat'e ao tracoma

se transforrmavam e<l11 verdadeiros centros cirúrgicos, onde s,e exercita­
vam técnicas Je operatórios os mais inter'e~:.samtes, dando-se, em

mesmo nas fÓI'lTIlaS iniciais, aos >}uéiJodo:s swngTen'toS
ele cura.

1\JI,às era aí mesmo grandes .centros de cirúrgia .ocular
a campanha antitracomatosa perdia, des{le Jógo, a sua finalielade,



TRABALHOS ORIGINAIS 295

c1êsses outros
tereln sofrido os inltl11JerOS padecimentos da

eom novas e mais graves lesões, '1uas1
c,ontrário.Os dre Oomba!te ao Tra-

e tratamento estariam aparelhados
casos. em face

eomplementar.
devenl' estar voltaclais as
nas fas'cs ativas de ,contaminação

ou ico,mplicac1as.
que se não compadece

de profilaxia e tera­
do trabal,ho médico

-d.,esvirtuar-se
indevida

à autoridade funcional do mé­
caso algum, ser divididas ou

COJln as normas
pêuti!ca do
em detrimento
a missão,

Não
infelizes
molestia, veem-se
sempre definitivas.
coma em seu o:bjeti vo
com hospital
das fôrmas

Jl. obra
é 'a (le
1LOS

isso que, na maioria Idos Icaso,s que alcanç'am a fase .cirúrgica, a doença
que 8,e vai tr,atar não é 'l11ais o tra<:'oma exclu1sivo, porém, C0n11)licações
dêle decorrentes ou :superpostas ou originadas.

Não são, fôrmas ,clínicas da alçada do \llliéc1ico tracomólogo,
no s·enti'ílo que da,mos a a qUE':IIlJestá reservado papel mais elev,mc1o
e,sÜ'bretudo, :mais fecundo.

Obrigava êsse ,critério estreito il amputação de suas verdadeiras
fUllções,sujeitanc1o-se daí om c1eante a acantonar-se em setor restrito de
influência, médica, por essa razão, a deficiência assinalada
da obra iniciada.

Atriibuindo-se papel que julgamCls ou as
fôrmas evolutivas ou elTrpregava prc:cessos inadequados para a debela-
ção IdéIas via de rogra, que eram éla:s01TÍida:clas pelo
subalterno afeto , que não podiam estar à al-
tura rc1ocmrwtimento. Si os tives,sem sido encarac1o,s por outro
pri'sm,a, ou qluça o atual elo traiCO!1llla fosis:e despre-
ziVlel,deixan:dode orrerar a ,coletivic1adecom () enca;rgo da inati-
v~dade de elementos os mais da

Col11ea quese adstrin ge ?t tarefa de bemmúdar ,e exa-
minm', de o ,doente cume uni:dade patológica., visando o fóco maior
do m'al,mTl prov:eito imediato da cÜ!munklad'e geral, quancloapU1'fli1110S os
henefí.ciospor éla 1)ropieiarc1ü, com 'Ü T'E'Clr:.~SO da moderna quimioterapia,
ao düente e ao rnéc1ico.

Ao doente) pelo abral1ldamento ou supressão rápida da epífo1'a e
da junitamr(mtrecrOim outír,o\s 'sintomas subjetivos e 0lbj1etivos, que
lhe mal';:; cedo do que antigamente ,era possível 'efet,uar-se, 1',e-
tomar o trabalho e as atividades SUlspC'llsas. Êsses fatos inegavelment,c;
têm uma grande i,nf.luência geral, por isso q.ue ,diminuem as fontes de con­
tágio ,ela .doença, E' de r,epericussão não 861nente de ordem. social mas,
sobremaneira, n3 esfera econôn1Íca e produtiva dos Estados e do País.
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InquestionaveJ;ment{~, a quimioterapia atual do traco'111!a oferece
dia a dia novos aspéctos, Íilléditos ,até ag'ora, que s1.HiPreendem aos nEtis
inclif,el~entes ou cépticos e ,que fazem encar'ar a questão por fases ainda
não entr:evistas. Entre !tantas, uma ain\da deve-'se destacar: a que revela
ser a nova 111edicação uma terapêutica de 'grupo, que não ialcança s6mente
o indivíduo isolaiClo, mas que pôde suprimiraenfermidadte inos fócos de
sua mai,s a!mpla 'e nefasta ativic1alde, aihraiU,g~endo, com eficáicia, a tota-
lich:,~e daiS cOl11!umidades eOl'pO!r;açôes civís e nülitares,
etc. etc.).

E' o que nos mostra ago'ra a pm~tida da observação
original ido Instituto Penido BurnieT, atra'vés c1oscnsinamelll:tos de IJ·ech
JuniDr.

Ao m:éJdi,co, ésta orienta,çào profiláüca e terapêut.Í1ca tem o gran­
de mérito ,die o I"epôr no lugar que eleve sempre 'Ü'cupar, reintegramdo-se
assim, na elevada tarefa de exercitar o seu mistrér não sámente como hi­
gienista ou como especialista, mas, principalmente ,com sent.ilelo clínico.

Si outras razões minguassem à (~onsideração das virtudes de tal di­
reção e .de tal conduta, hastairiam O'S efeitos que Ma proporcic}lna ao doente,
mitigando-lhe padecimentos que se arrastavam longamente, e ao nrédico,
valoriz;a,ndo-lhe '9 rf:raba!lhoe prestig-ianiC1!o-:lhe a 'ação, paira lhe conferir 8i­
gnificaJç.ão de grande transcendêl11cia tiN~apêruti,ca, m!él,diÍlca le lsocial.

Procuramos com ésta mOlC1:esta !cüllit\ribuiç,ão trazer ,a nossa home­
nagem >C ü nOISSO lapliêliuso á ,cibra, benemlétritla do InSititluto Penido Burnier,
Ü'onsuibstaIllcianJdo, em '-um 'COT\}JO de doutrina'SI, as idéias, que, iemdo
proiblfeuna iI11écüco e ihigiênico do tracoma, aqui fm'!a,m manifestadas e es­
tabeh~!cidas. Éstas 1déias hão d,e sugerir outras i1ctéias, que permitam en­
f.eixar, em uma' s'éri!e de medidas, a norma 'lll:ais produtiva e eficaz da
camipanha antit.racomatosa.

Foi o qU18, com os inossosapoucados recursos, intentamos realizar.


