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Sinto-me feliz de ter, pela segunda vez, a grata oportunidade de
ceupar a catedra de Clinica Oftalmolégica da Escola Paulista de Me-
dieina, exercitada pelo seu eminente Catedratico, o meu nobre amigo e
colega, Professor Moacir E. Alvaro, que, no magistério e fora dele,
apliea, com ilustragfio e entusiasmo, a sua alma de bandeirante que vi-
vifica, feeunda, enobrece e multiplica o labor a que se propde levar
a termo.

Nesta aula, pretendemos, com malior singelesa de expressdo para
que a exposigio seja c¢lara e, portanto, diddtica, traduzir o preceito ge-
ral da leraplutica do tracoma, apreciado sob um aspecto singular de
orientacdo clinica, e as idéias médicas que norteiam atualmente o Oecu-
lista como normas de conduta verdadeira que, pouco a pouco, tenderd
a generalizar-se. Por outro lado, o préprio procedimento do médieco,
vamos encard-lo, particularmente, em presenga dos problemas indivi-
dual e social do tracoma. Aula que visa dar ao estudante, ou, ao mé-
dico, que se inicia nos albores da profissio, rumo definido, tem, sobre-
tudo, o objetivo de ser 1til e pratica.

Desde logo desejamos sublinhar que a conduta do Oeculista, em
face da conjuntvite granulosa, deve ser a mesma do Clinico que aus-
culta, que explora, que pesquiza, que apura e que aprecia, sem despre-
zar nenhum dado semiético, o conjunto dos sintomas, até os mais in-
significantes, para, na elucidacio do problema médico, chegar a con-
cluso diagnéstica que lhe permita, apds, instituir com proveito o tra-
tamento adequado.

A sua atitude inicial é a de contemplar o conjunto somético do.
individuo que perquire, apreendendo, imediatamente, e dando-lhes a
interpretacdo exata, todas as causas moérbidas que possam atuar, di-
reta ou indiretamente, proxima ou remotamente, sébre o processo con-
juntival. A posigdo do Oculista ndo é a de s6, unilateralmente, enca-
rar o aspéto localistico da enfermidade: é a do médico, que ao mesmo
tempo que indaga as condigdes gerais do doente, o seu terreno consti-
tucional, as suas tendéncias moérbidas, os seus desvios hereditarios, os
seus antecedentes pessoais e familiares, ete., percebe a feigio morbida
do caso, desde logo, com a visdo do todo. Agora, entdo é que se sente:

(!) 138 de Fevereiro de 1940.
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capacitado de agir. N&o pode e mem lhe & licito assim proceder: a
todo tracomatoso encarar o mesmo tracomatoso de todo dia, a todo
tracomatoso enfrentar com as mesmas armas de todo dia. Devera ser
eclético, por isso que a prépria doenca padece de indoles diferentes.
Aqui, como sempre, ha doente e nio doenca.

Que de juizos, opinides e orientacdes a respeito de uma enfermi-
dade que, em geral, tem tendéncia matural & qura! Contrariam-na, no
entretanto, a todo instante, as condigdes miserdveis persistentes da
criatura, o pauperismo, os desvios frequentes da nutrigdo, os defeitos
de refracdo mfo corrigidos, os focos de infeccdo localizados ndo inves-
tigados, as irritacdes e traumatismos terapéuticos exagerados, a igno-
rancia do doente e do meio, e determinadas irredutibilidades terapéu-
tica que entendem que ao tracoma se ajustam as mesmas regras e oS
mesmos processos de sempre. A doenca & de carater proteiforme.
A terapéutica, sob pena de falhar, ha de, por forca, consultar todos os
aspétos da enfermidade.

Na impossibildade de atentar para a totalidade das formas cli-
nicas do tracoma, procuramos delinear a orientagdo terapéutica a ser
dada as formas evolutivas, que s¢ beneficiam sémente dos meios mé-
dicos, deixando de lado, propositadamente, as formas clinicas da con-
juntivite granulosa que tém solucio exclusiva nos métodos cirtirgicos.

Hstas jA ndo sdo manifestagdes exclusivas da doenca: hi super-
posi¢do de desvios ou de acidentes patolégicos de toda ordem que mas-
caram ou dao feitio diverso a afecciio cronica da conjuntiva e fazem
ressaltar as lesGes acessérias, mais graves porém agora pela série de
outras complicagdes extranhas a prépria moléstia original, que se lhe
associam e lhe emprestam cariter diferente e andémalo.

J4 passou de muito a época do emprégo uniforme e sistemitico
déste ou daquele medicamento; do lapis de sulfato de cobre ou do ni-
trato de prata, para exemplificar. N&o se conecebe mais a uniformi-
dade terapéutica e nem os processos agressivos, cegos e sem piedade,
que wsacrificavam tanto os elementos patolégicos como as células de
defesa, de protecdo e de recontituicdo. Mas, do mesmo modo que nao
se admite atualimente tal orientacio mutiladora das propriedades dia-
filaticas do tecido, néo se pode, igualmente, estudar a maneira de rea-
¢do do terreno moérbido ante o emprégo de muitas armas terapéuticas,
isoladas ou associadas, contemporaneas ou longinquas, sem que se faga,
em cada individuo, pesquiza séria, concienciosa e profunda do seu es-
tado geral, de sua nutricio, de seu metabolismo, de suas ametropias,
de seu biotipo e de suas condi¢bes patolégicas, gerais ou locais, outras
que ndo 86 as que dizem respeito ao tracoma.

O Oculista, antes de tudo, h&a de ter o sentido indagador, apu-
rado e, ao mesmo tempo, sintético do eclinico. Nao deve exercitar-
se em sua profissfo entendendo que a Oftalmologia é secio enquistada
da Medicina.

Ao contrario, deve fer sempre presente que o globo ocular é uma
miniatura do todo orgfnico; n;ele se refletindo, se propagando e se re-
produzindo fenémenos e reagdes idénticas, que diferem apenas em suas
manifestagies exteriores. HA sempre interdependéncia entre ambos.
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A reeiprocidade das treeas ongéinicas serve de exemplificaciio & har-
monia funeional com o todo: o globo ocular participa inegavelmente
dos disttirbios, das insuficiéncias e das alteracdes patoldgicas do orga-
nismo integral. Na questdo particular do tracoma, ndo foge ele 4 re-
ora comum. Antes, ao contrario, robustece o conceito universal. Ao
médico mdo & licito desprezar a ligdo que o estudo lhe faculta na obser-
vagio permanente deskas interrelacées funcionmais. Atentando para
o menotr, ndo <e lhe pode escapar o sentido harmdnico que o eonjunto
funcional do organismo integral lhe oferece & indagacio e & medita-
¢io de médico feito oculista, de oculista verdadeiro e capaz transfor-
mado em clinico especializado e esclarecido.

B’ certo que mna pratica médica nem sempre o profissional con-
cegue conservar e manter o equilibrio necessdrio a poder discernir a
causalidade dos fatos e dos acontegimentos. Percebe, bastas vezes, a
aparéncia e cré que penetrou o fundo da questio. Emprega determi-
nadc agente terapéutico, que lhe facultou solugdes felizes em wm caso
ou em uma série de casos, e o considera dai em diante infalivel., Ou-
trog, porém, usam-no e nao lhes sortea o mesmo resultado. Porque?
Si era especifico, como entende o primeiro, dévera alcancar alhures
idénticos beneficios. N&o lhe anima aquele, de fato, nenhum sentido
filesdético ou cientifico em tal entendimento ou procedimento, mas o8
resultados, em grande parte, favoriveis, instigam-lhe a prosseguir.
Julga que pde sentido clinico nessa orientagdo ou apreciacio dos fatos,
mas nio entendeu ou néo soube interpretar que os éxitos colhidos néo
sdo, na verdade, mem universais nem definitivos. Onde, por vezes,
julga cura eclinica, nfio passa, a miude, de resultado parcial ou de in-
sucesso total, que a observacfio lhe vai revelar de futuro.

Quereis um exemplo, que é do momento? Atentai para a acfo
medicamentosa da sulfanilamida. Porque, si nos louvarmos na opinido
de uns e de outros, resultados tio dissemelhantes, tio discordantes, e,
por vezes tdo contraditérios? Serd que o remédio atua verdadeira-
mente como especifico? Serd que a droga obra como mordente? Se-
rd que procede como mero auxiliar acessério? Serd que o medica-
mento ndo tem, verdadeiramente, valor terapéutico? Sim e nfo. To-
dos os resultados colhidos por A, por B, ou por C sfo exatos. Todos
os resultados verficados estavam condicionados 4 orientacdo terapéu-
tica tracada de conformidade com a direcio médica, simplista ou eli-
niea, aplicada a cada caso. O Oculista, aqui ou ali, atentou apenas
para o quadro local, percebendo, exclusivamente, o facies focal do pro-
blema mérbido, que, no momento, enfrenton. Desprezou os demais
termos do problema. Deixou de considerar que as reagdes que se pro-
cessam em todo o organismo influem, favoridvel ou desfavoravelmente,
sdbre os pequeninos focos localizados, que sfo as granulagdes fracoma-
tosas. N#&o compreendeu que alteracbes morbidas, gerais ou loeais,
podem distrair também as ac¢des benéficas, que inecidiriam sbébre a evo-
luedo da econjuntivite granulosa, si estas, ao se desencadearem, niio se
aplicassem, indiferentemente, a &ste ou aquele orgio, a éste ou aquele
teeido, a esta ou aquela célula. Mas porqué tal divergéncia de acgdes
e efeitos? TPorqué, em alguns, o agente medicamentoso atia como ver-
dadeiro especifico e cura, de fato, a doenca e, noutros, nio? ¥ que,
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nos primeiros, ou o medieamento achou, de imediato, exaltada a sua
propriedade terapéutica pela acfio euradora do organismo higido, ou
o Oculista, corrigindo os distdrbios perturbadores investigados, contri-
buiu para o mesmo objetivo médico. Neste dltimo caso, o Oculista viu
o problema que se lhe apresentira com o sentido e faculdade de médico
verdadeiro na expressio lata do vocdbulo. Encarou o conjunto do
problema médico com a intuicdo larga do elinico. O Oculista se achou
forrado de médico. Viu a questdo por todas as faces e a resolveu
com a mesma facilidade com .que, em muitos casos, também o nitrato
de prata o resolvera. Porqué, volta a pergunta angustiosa a forcar a
respesta, tal discordineia?

Bis que atingimos o objetivo principal da nossa dissertacio. O
tracoma ndo é doenca local enquistada e sim afecclo localizada que
deita raizes por todos os tecidos, por todos os orgios, por todos os apa-
relhos e sistemas, melhor dito, que sofre as influéncias noecivas dos dis-
tarbios locais ou gerais. Todo desvio mérbido, assestado aqui ou ali,
repercute sdbre a conjuntiva, quer exaltando-lhe o processo inflama-
tério erénico, quer fazendo com que &ste sofra remissdes, recrudescén-
ciag ou surtos agudos, quer arrastando-o em sua evolucfo, quer pertur-
bando-o em sua marcha regressiva natural.

+ Qualquer afeccdo a distincia, as vezes, por minima que seja, ei-
tretem e desperta a atividade dos elementos linfoides ou histiokitarios
préprios -do foliculo tracomatoso. Xxplica-se assim o porqué déste
médico aleancar a weura do fracoma sé com o mero abrir de um seio
paranasal, aparentemente integro, mas, na intimidade, lesada a muco-
sa; 0 porqué dessoutro extirpar as adenoldes e a conjuntivite granulo-
sa melhorar ou ceder inteiramente; o porqué daqueloutro estimular o
aparetho reticuloendotelial, mercé de choques hemoclésicos, e o mal
egipeiaco modificar-se, abrandar-se ou regredir; o porqué, enfim, da
conjuntivite se exaltar, prolongar-se ou perdurar, quando outros pro-
cessos patoldgicos intercurrentes, passados despercebidos, entretém,
nutrindo-the -as condi¢des mérbidas e bloquelam as células protetoras da
mucosa. Por outro lado, a intensidade da vascularizacido conjuntival
torna a mucosa mais propicia e sensivel a agressfo de agentes morbi-
.dos, por vezes, infinitamente reduzidos em suas agdes ou de fatores ex-
trinsecos imponderaveis, tais como os que originam os estados alérgi-
cos, que sdo capazes e determinar verdadeiros exantemas superpostos
ao processo erdnico, exasperado, periodicamente, pelo alergeno desco-
nhecido. ‘

Em sintese, a terapéutca do tracoma, de ac¢éio eficiente e de efei-
tos definitivos, pressupde o estado higido de todos os 6rgdos. Qual-
quer causa, enfim, mesmo pequenissima em seus efeitos, de natureza
patolégica, exerce, continua e intermitentemente, influéneia nociva $6-
bre a evolugciio da afeccdo nodular tracomatosa. Desde que subtraia-
mos a mucosa conjuntival doente a nfluénecia deletéria extranha, con-
tribuimos para a regressio matural da enfermidade, que, ao contrario,
se arrasta e se eterniza ou sofre remissdes e recrudescéneias periddicas,
aparentemente inexplicdveis, quando h4 ocurréncia de causa mérbida
extrinseca. Eis porqué hia diversidade de resultados wcom terapéuti-
cas idénticas: o terreno nfo houvera sido tomado na devida considera-
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¢dio, posto que ja, entre outros, preeminentemente, Amngelucei tenha,
com veeméncia e com provas provadas, mostrado o papel que o terreno
linfatico, em primeira plana os adendidicos, exerce na etiopatogenia da
conjuntivite granulosa, que “evolvia em tais ou quais personalidades
humanas encaradas em seu tipo morfolégico, em sua predominineia
¢ndoerinica, em seu desvio neuro vegetativo, em sua constituigdo psi-
quica particular e em suas anomalias humorais”. Insistia Angelucci
gobre o papel preponderante do adenoidismo, dizendo que nfe excluia,
no tracoma, a acio bacteriana local primitiva ou a de um virus filtré-
vel se exercendo em terreno orginico predisposto pela idade e pelo
meio infectado e anti-higiénico e acrescentava que, nos tracomatosos
adendéidicos, hi tendéncia A cronicidade e a complicagdes graves, que
podem ser consecutivas a faceis processos inflamatérios do eavum.
Quem ha de poder negar hoje que o terreno linfético, de fato, propicia
evolugio mais lenta do tracoma? Mais do que isto ainda, o entretém e
o prolonga até a idade adulta. Na erianca, principalmente, e no ado-
feseente, o adenoidismo explica a maior frequéncia do tracoma evolu-
t.vo. No adulto, em que a regressio fisioloégica para a atrofia da to-
talidade do anel de Waldeyer, que deve estar, em relagdo as amigdalas
faringeas e palatinas, completada aos 25 anos, o processo inflamatério
da wonjuntivite granulosa &, na verdade, menos frequente. F um ele-
mento de prova de grande valia a esclarecer o papel inegavel do ter-
reno na histioeitose folicular fracomatosa. Outro fato, de observacio
universal, merece ser referido, & comprovacio do que acaba de ser dito,
e & 0 que se refere 4 atenuacdo e, as vezes, desaparecimento esponti-
neo do tracoma paralelo & atrofia natural e fisioldgica das amigdalas
faringeas e palatinas. Negada, por uns, a influéneia das causas linfa-
ticas, é incontestivel, porém, que elas pesam na evoluedo do tracoma.
Dizemos evoluedio do tracoma, porqué, parece, de acoérdo com a opinido
concienciosa de Schieck, que nenhuma doenga geral ou constitucional
determina ou predispde ao tracoma. Iavorece e entretém, porém. in-
questionavelmente, a sua evolugdo.

Voltemos, para melhor entendimento déste conceito, as nossas
vistag para o que nos refere Pitaluga, quando nos diz que a lesfio tra-
comatosa reside em alteracio especial, determinada por um virus, do
gistema reticuloendotelial, que reage, sob a forma nodular conhecida,
porém ndo de forma especifica. E’ o que, em outros termos, define
Tzanck, quando fala dos processos foliculares do sistema reticuloendo-
telial, provoecado por causas univocas, que ndo sio entidades mérbidas
definidas, mas processos anatomotisiopatologicos, de ordem geral, ca-
pazes de se manifestar em relacdo a diferentes etiologias. Touraine,
com muita propriedade, denomina estas reagdes comuns a qualquer
agente etioldgico do sistema reticuloendotelial de histiocitose folicular,
{foreando-nos, por consequéncia, o simile, ao denominarmos a conjun-
tivite folicular de histiocitose folicular tracomatosa. Xiste Gltimo eon-
ceito abrevia a compreensido de tudo o que acabamos de dizer, por 1850
que, mais explicitamente, esclarece que a reacdo folicular do tracoma
pode ser influenciada por causas acessérias comuns, que atuam, natu-
ralmente, de modo conjunto, com o agente etioldégico eficiente do tra-
coma,
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A, andlise detida dos fatos médicos, ji analisados atraz, e o es-
mdo honesto déste novo conceito etlopatowemco permitem, sem maior
esforgo, a inteligéneia de que a pluralidade de agentes etiolégicos se-
cundarios intervem desfavoravelmente na evolucdo da conjuntivite
granulosa. Compreende-se, a esta altura, portanto, que a influéneia
desta ou daquela causa sec undar- 1a possa tao decisivamente atuar sobre
o foliculo tracomatoso, ocasionando, ora reacdes intensas, ora modifi-
cagbes em sua evolugfio, ora, apds remissoes, novas recrudeseéneias, no-
vas complicacdes. Faculta esta concepedio, a compreensio de que cun-
sas de natureza véria, as vezes imponderaveis ou latentes, oufras vezes
palpaveis, como lesdes focais, desvios metabdlicos, moléstias interenr-
rentes, deficiéneias de nutri¢do, disendocrinias, linfatismo, ametropias,
ete., possam modificar a marcha do processo granulomatoso, impedin-
do a sua regressao natural, perturbando a acfo terapéutica dos medi-
camentos empregados, reativando periodicamente, em novos surios
agudos, o processo cronico de longa duracio da histiocitose folicular
tracomatosa.

A concepedo da influéneia integral do terreno sObre a marcha
da conjuntivite tracomatosa ministra luz viva, insistimos, sébre a pro-
pria evolucdo do folieulo tracomatoso, que, ou regride normalmente,
quando ausente qualquer causa sec undarla perturbadora, ou evolve,
de forma emdnica, sem se atrofiar de todo, sofrendo, contudo, periodi-
camente, pelo estimulo de causas irritativas ou téxicas, secunddrias ou
latentes, surtes de reativacio mais ou menos intensa,

Depreende-se da exposicio acima referida que os fundamentos
da terapéutica racional do fracoma demoram, em primeiro lugar, em
congiencioso exame do doente, de maneira a que sejam exploradas to-
das as causas latentes ou secundirias, que possam, desfavoravelmente,
intervir sébre a evoluedo do granuloma tracomatoso, eliminando-as des-
de o inicio, quando possivel; e, posteriormente, em atuar, direta ou in-
diretamente, sObre as lesdes da conjuntiva, empregando, sempre os mé-
todos suaves, brandos, médicos, da terapéutica antitracomatosa, de
forma a facilitar, sem ferir as propriedades diafilaticas dos elementos
proprios do sistema reticuloendotelial, o estimulo & sua capacidade fun-
cional diminuida. Toda terapéutica do tracoma devera ter a finalida-
de imediata de exaltar e proteger os meios de defesa local e de levan-
tar o bloqueio dos elementos histiocitarios, de maneira que, desintoxi-
cados, oferecam, maior superficie de resisténeia a agressdo do agente
etiolégico do tracoma. Quem & que, na labuta de largos anos néo
observou os efeitos benéficos que a melhoria de condicdes de alimenta-
¢do, de clima, de higiene exerce, indiscutivelmente, sdbre a marcha .da
doenca conjuntival? K’ a prova rotineira da influéneia favoravel da
boa nutricdo, que alecanca, as vezes, até a cura expontanea, Que ¢ isto
sinflo a terapéutica ideal do tracoma? Quem é que, no exercicio da
profissdo, néo tem ji presenciado a cura matural, espontinea, da con-
juntivite granulosa? Quem & que nfo n’a tem observado nas crianci-
.nhas? Néo séo outros, tantos dados em apoio da tese da cura do tra-
coma através da modificacdo do terreno? De que o amparo doz ele-
mentos de defesa,.de que o critéro de se investigar a totalidade do ier-

reno morbido, é a melhor orientacdo, cremos, nido padece diavida mais.
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em que pese a opinifio dos que consideram a conjuntivite granulosa
doenca autdnoma, que cura, antes de tudo, com a medicagdo local, di-
reta, agressiva, por vezes brutal e mutlladora. Nao nos anima o mi-
nimo intaito de eritica, que seria por demais antagbnico com o sentido
espiritnal e filoséfico de nossa vida médica,

Registamos apenas os fatos para deles tirar ilagdes uteis ao pon-
to de vista da proposicio que, insistentemente, esposamos. Voltemos,
com idéntico esedpe, a atentar para os efeitos eficazes da sulfanilami-
da. N#ao oferece robusto argumento em prol da tese que se acaba de
explanar? A sua acfio benéfica &, para nds, quasi eletiva, ou sébre o
virus tracomatoso diretamente, ou intervindo, através de estimulos es-
pecificos ou ndo, sébre os elementos do sistema reticuloendotelial.
Bem sabemcs que nem todos os casos sdo curados pela sulfanilamida.

De fato, ndo os s#o e nem podia deixar de ser assim. DMas hi, sem
contestacio, intmeros ja registados. K porque nfo se consegue eura
em tantos outros? Tacil, para quem tenha seguido atentamente a ex-
posicdo ou para quem venha observando os casos clinicos, de respon-
der precisamente. Ou a dosagem da medicagido é insuficiente, ou as
causas perturbadoras, aludidas, inecidem, alterando a marcha natural
para a atrofia do foliculo. Reexamine-se com zelo o doente e vai-se
surpreender, aqui ou alf, ou processo téxico, ou infeccioso, ou moléstias
locals superpostas, ou ametropias ndo cuidadas, ou, por vezes, manifes-
tagdes de lues passada despercebida. Qualquer dessas causas é capaz
de restringir ou anular a capacidade curativa e de reintegracio da mu-
cosa conjuntival. Tire-se, a seguir, a prova. Kaca-se a verificagdo,
retomando o uso do medicamento, dentro das prescrigdes aconselha-
das em cada caso, de acdrdo com o péso individual. A modificacéo
favoravel, de modo geral, se realiza. As vezes é necessirio ultrapas-
sar-se a dése tida por mixima. Nio hé inconveniente maior, desde
que mantehamos os intervalos imprescindiveis & eliminacfio medica-
mentosa total e que estejamos acautelados sébre o aviso de qualquer
complicagdo que possa vir a surgir. Casos ha, porém, em que se néo
observa nenhum beneficio da medicagio. Nao invalida o valor cura-
tivo dela, por isso que o medicamento, ao que saibamos, nfo é especifi-
co. Ministrou-nos, contudo, argumento novo, em favor da orientacdo
terapéutica médica, suave, branda, do tracoma. Si nfio se colhe, em
alguns. casos, o efeito almejado, é porque exste, por certo, causa aces-
soéria ou latente intervindo de forma a modificar o ritmo mormal do
processo cicatricial. Deve-se, por outro lado, levar em consideragdo
que, em alguns, rarcs, na verdade, .esecapa-nos uma ou outra causa per-
turbadora aos meios atuais de investiga¢io semibtica. ' um dado que
se deve ter em mira quando ge ordenarem as cifras dos éxitos e dos in-
suicessos terapéuticos, emprestando-se-lhes o devido e justo valor.

Si, ainda, o cxemplificar, detivessemo-nos a interpretar, dentro
da estreita concep¢doe, o tracoma como, manifestacio de adenoidite con-
juntival, rdo refugiria é&ste, como o processo inflamatério da amigdala
palatina ou da amigdala faringea, do principio médico (ue norteia a te-
rapéutica dessas inflamagdes agudas: a sua atenuaciio pelos métodos co-
nhecidos e universais (vacinoterapia, quimioterapia, fisioterapia, etc.).
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Jugulada a fase aguda da moléstia, resolve-se ela, via de regra, definiti-
vamente. Quando assim, porém, nfo acontece, sobrevem, frequentemente,
a repeticdo dos surtos agudos e, algumas vezes, ha complicacdo mais gra-
ve, que impde, agora sim, tratamento mais radical e enérgico, cirirgico
na mér parte dos casos. N&o se avlica, de inicio, a forma aguda da amig-
dalite ou da adenoidite, nenhum meio radical de ablacdo e nenhum tra-
tamento capaz de acarretar traumatismo nocivo que abra todas as bar-
reiras ou todas as portas de defesa a4 infeegio. Muito pelo contrario é
o que se realiza: reforcam-se por todcs os meios os elementos de defesa
e protege-se o proprio tecido linféide, amparando-o, mercé da radiotera-
pia, da hemoclasoterapia, da quimioterapia, ete., de modo que o tecido
doente seja estimulado a reagir & agressio do prom%o inflamatério agu-
do. S1 é assim em relacfio acs tecides glandulares, homdlogos em sua
constituicio e em suas funcdes, porque se ha de contrariar o papel idén-
tico de defesa atribuido aos elementos histiocitarios ou odendidicos da
amigdala conjuntival, ¢ desde cedo, quando mal comeca a aflorar a le-
sfo granuwlomatosa especifica do tracoma, a acometemos com as armas
mais duras e ofensivas? Ainda perdura, néste particular, o critério uni-
lateral de s6 se atentar para o aspecto macroscOpico da lesfio, sem a pre-
ocupaciio racional de discernir a sna natureza benigna ou adversa. Agri-
de-se, de imediato e sem relutincia, ¢ provavel agente etioldgico eficiente,
que deve estar localisado na intimidade dos foliculos patolégicos, com
despreso singular doﬁ elementos nobres, de protecdo, linféides ou histic-
citdrios, que oferecem a verdadeira barreira a infeccio. K’ orientacio,
ordinariamente autémata, que, em face da clinica, da histo e fisiopatolo-
gia, sofre reservas. Nédo despresamos o resultado terapéutico real que a
medicacdo local proporciona, sobretudo, quando sempre encaramos, qual-
quer que seja a feicdo médica do problema oftalmolégico, o sen aspecto
clinico. Desejamos apenas fixar bem Gsses resultadoes, por vezes eficazes,
na aparéneia, e insistir na aplicacfio lecal medicamentosa, mas branda e
benigna, associada a terapéutica clinica condizente com o resultado mé-
dico do exame, geral ou local, apurado minuciosamente. Repugna-nos a
traumatisante e enérgica medicacio local e oferecemos, sempre, restri-
cdes a ela, que ndo é inofensiva, porquanto, si anota em seu favor, fre-
gquentemente, curas ditas clinicas, sfio elas, contudo, obtidas & custa do
sacrificio anatémico e fisiolégico do globe ocular e de seus anexos. Os
efeitos propiciados pela sulfanilamida vém, sem contestacio alguma, com-
provar o acerto desta orientacfio, que entende que a terapéutica local é
méra e simples auxiliar da medicacio geral. ‘ ,

Por outro lade, a cenjuntivite granulosa apresenta, ante os mul-
tiplos e inesgotdveis recursos terapéuticos que lancamos méo para comba-
te-la, reacdes tdo variadas, que nio serda sémente a acfio local de tal ou
qual medicacdo que haverd de exgotar as suas reservas de energia mor-
bida, ou o seu carater constitucional em face do homem ou a sua na-
tureza cGsmica em face do ambiente.

A gigantesea cxpemenua de Mac Callan, no Lﬂlto marcada de.
profundo sentido humano, é a mais positiva comprovacido de que mio
vale sémente combater a doenca com os meios que, habitualmente, empre-
gamos para enfrentar esta ou -aquela enfermidade, de cariter endemiv-
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i6gico ou epidemiolégico. A atitude do Ocultista, ha de, por forca das
tentativas repetidas, ser a de quem aproveitou a licdo dos fatos e dos
contrastes dos acontecimentos, acrtando nova orientacdo que utilize to-
dos os aspectos da grande experiéneia, tanto mais significativa quanto
é o préprio autor da campanha que declara que ?5% da populacio do
Egito ainda sofre do tracoma. Niao se lhe amorteceu, entanto, o animo
superier e, apls ancs e anos de labuta constante, prossegue com a mesma
perseveranca e a mesma chima do inielo, investicando nfo s6 o fato em
¢ como se demoiando na pesquiza de suas origens.

Que profunda ¢ bela licio a que se colhe dessa mobre confissio,
feita pela voz das verdadeiras virtudes do Médico, que atuou, na vida,
com os superiores sentimentos, que deviam sempre animar todo médico
gue busca a verdade e que quer imbuir-se mo apostolado de sua profis-
sao! Que fonte inexgotivel de ensinamento aos mogos ¢ a confissfio se-
rena e, podemos dizer, fecunda de Mae Callan — figura simbdlica da
Medicina-acio, da DMedicina-verdade, da Medicina-eterna! Exerceu o
sen ministério como wm predestinado, cemo bem poucos talvez o possam
realizar, associando todos os poderes da medicina curativa e da mediei-
na preventiva em prol de um ideal médico. e humano de redencio da ce-
gueira. Ao termo de incomensurdvel labdr, que & que o batalbador nos
tem a dizer, que contas presta éle & humanidade dos poderes imensos que
ge lhe outorearam? Bem pouco ha de se dizer, apressadamente. Pres-
cinda-se, porém, de tudo que de material realizou em longa jornada de
abnegacio e de altruismo; olvide-se a acfio continuada, laboriosa e per-
severante, que executon, elevando imorredouro monumento de saber e
de grandiloguénte espirito de cooperaciio; esqueca-se, emfim, qualquer
feito on resultado imediato do incomparavel lutador e alguma cousa, po-
rém, ha de ficar para sempre na memoéria dos homens. K esta qualquer
consa que demora é a chiima de um ideal, que ¢, acima de tudo, o amor
entranhado da verdade, que ndo oenlta com a aparéncia, que é ficticia,
mag que se desnuda para revelar a chaga do verdadeiro mal. Nao escon-
de a verdade com a aparénecia da verdade, mas a amostra na fria reali-
dade dos numeros para gue a licdo frutifique em realisacdes futuras. E’
a maior licRo e o mais probo exemplo da si conduta médica, que nio se
compadece sindo com a verdade pura e singela dos fatos. Toda nobresa
de uma vida resumida na confissio de uma simples frase, que sintetisa
em si a grandesa espiritual do patriménio médico, que, qual legado in-
tangivel, deve passar de geracio em geracio. E’ a espiritualidade dos
miximos valores humanos vingando sébre a fria materialidade dos nos-
cos dias, que ndo devéra, nunca, esta, se sobrepdr aos deveres e aos ideais
médicos. ' ‘

Homens, como éste, nfo sdo apenas valorées paradigmas, sfo toda
a expressio de uma raca. I, néste instante feliz de nossa vida, em que
defrontamos os herdeiros de uma civilizacdo que se derrama em novas
bandeiras por todos os recamtos-da atividade humana e da vida nacional,
néo poderiamos deixar de vos apontar essa figura exponencial da Medi~
eina, como exemplo a servir de: padrio a todos que ‘desejam que mossy
Pais floresga edificado com ‘as mais belas e nobres virtudes do Homeny, -
que se expanda, alicergado mo trabalho Arduo, honesto'e fecundo:-e que -
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se enobreca no clima da liberdade, que é o (nico ambiente capaz de for-
jar tais caractéres.

Até éste instante, consideramos o tracoma como doenca individual
Julgande que o papel do Oculista & andlogo ao do Clinico, que colhe
antecipadamente todos os elementos semioldgicos e todos os aspéetos mébr-
htdo\ para alecancar diagnéstico exito e definitivo e, entfo, ditar as nor-
mas higiénicas, dietiéticas ¢ medicamentosas que cada caso comporta. A
sua fungdo & Leomplcxd e, a miude revestida de dificuldades imensas.
N&o se satisfaz o thmco com um Unico sintoma para formular juizo
diagnostico ou terapéutico e nem se julga capaz de cembater a doenca
atravez do Unico sinal apurado. A tarefa & diversa e eccmplexa. Do mes-
mo modo, o Oculista, voltamos a repisar, nfo 1rd, ao fazer a eversio da
palpebra e verificar a conjuntivite granulosa, passar, de imediato, a pro-
ceder tal oun qual tratamento, que a sua experiéncia mostrira que seria
eficiente, sem que previamente tenha feito ccnscienciosa investigacio ge-
ral do doente ¢ fixado a verdadeira forma clinica da afeccdo local. Se-
ria procedimento errdneo. Deixa o oculista de ser médico para ser
simples téenico, e, quigd, autémato, abastardando o puro sentido de suas
nobilitantes fungbes. Ao contrario, é a sua dignidade de médico, cu me-
thor o dever de agir, em cada caso particular, submetendo o doente ao
exame minucioso de todas as peeuliaridades patolégicas que inecidem,
néste ou naquele orgdo, ¢ que podem ministrar ou favorecer condigdes
nocivas & marcha evolutiva da doenca que perquire e que quer dominar,
que lhe impoe a conduta verdadeira. A propria indole da doenca, com
as suas formas atipicas e a irregularidade da sua evolucdo, faculta-lhe,
frequentemente, a revisdo de sua orientacdo, de sua maneira de proceder,
de investigar e de resolver. Ifrea a doenca, bastas vezes, ao médico, pela
rebeldia que oferece a medicacio, a examinar e a corrigir a sua conduta
unilateral, qual a de s6 perceber o aspéeto anatdomico grosseiro da doen-
¢a, e 0 ]eva a investigar outros fatores que atuam no entretenimento da
moléstia. Nao basta ao médico, para se julgar satisfeito, que haja em-
pregado todos os meios locais de cura, como atritar, cauterisar, causti-
car e traumatisar diretamente os elementos patolégices especificos da
conjuntivite. Por certo que tudo isto ¢ um aspéeto do tratamento, tal-
vez 0 menos eficiente, 0 meednico, mas nfo é todo o tratamento. Tste se
consubstaneia em uma férmula, que exprime a terapéutica clinica do tra-
coma, oriundo do completo exame médico do paciente e da investigacio
criteriosa e periddica de seu terreno moérbido: é a soma do tratamento
geral e do tratamento local. O Oeculista readquire, com éste conceito, a
magnitude de sen papel de médico e, principalmente, de clinico, usando
de suas faculdddes intelectuais e de sua capacidade proflssmnal para
raciocinar e para atuar com conhecimento de causa. N&o se detem ai
a atuacio do Oculista. Serd, de agora em deante, mais ampla, por isso
que o tracoma. passa a ser encarado como doenga da coletividde. Qual
é, por consequéncia, a atitude do Oeculista quando defronta, nfio a uni-
dade patolégica individual, mas a moléstia em sua tendéncia a se tor-
nar enfermidade soeial? E’, mais do que nunca, a reivindicacio mais
larga ainda de sua verdadeira funcio de médico. B’ aqui, onde a fun-
¢io médica do- Oculista deve sofrer a mais significativa valorisagio. de
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trabalho, porque o seu papel transcendente na funcdo social que desempe-
nha. Amplia-se agora o conceito médico de sunas funedes desdobradas em
multiplas outras atribuigGes. No entretanto, 8le as deveri comtinuar a
exercer, com o mesmo espirito de clinico como se as exercitasse em pre-
senca do individuo. E’ necessirio que sdbre &le, néste passo, a voea-
cio A Medicina, porque sinfio correri o risco de se tornar burocrata ou
de volver-se méro téenico, de visio estreita e unilateral dos fatos médicos.

B quando assim f6r compreendida a verdadeira e polimérfica -ori-
entacio do médico tracomoélogo, que, nunca, em qualquer circunstineia,
deverd deixar de ser, sobremaneira, visceralmente clinica, comeca, entio,
desde ésse momento, sem dfvida alguma. a campanha vitoriésa i con-
juntivite granulosa.




