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Tenho para cowmigo que a terapéutica do tracoma sofreu néstes
altimos anos tal transformacio que modificou por completo os capi-
tnlos de profilaxia e tratamento,

Nio significa isto gue antes ndo tivesse o tracoma sido encarado e
mvestigado por todos os seus aspétos, que sdio multiférmes. I que os
resultados nfo correspondiam as esperancas que se punham num ou
noutro processo de fratamento. Ilavia casos felizes para uns, mas a
percentagem de cura era baixo em relaciio ao niumero global dos doen-
tes. Nestes casos, o sucesso havido nao corria por conta de uma acio
eletiva do medicamento ou do processo terapéutico eeval ou loeal em-
precado. O que havia era coincidéncin de sureirem as acdes bendficas
no instante em qite o organismo em geral e a conjuntiva se aparvelha-
vam de melhores defesas na luta ao mal. A medicaciio usada nesse
periodo vinha ao encontro, seja pela melhoria das condicdes gerais
de nutricdo seja pela exaltaciio das defezas, das necessidades diafila-
tieas dos teeidos locals, que reagiam beneficamente, chegando frequen-
temente 4 ecura si as mesmas condicdes favoraveis persistissem sem re-
nmissoes.

A mnova quimioferapia vem também ao encontro dessas condiges
favoraveiy e, parece, que o seu maior éxito reside no fato déla corrves-
ponder a mais dilatado ntmero de doentes on de fases ou periodos em
gue a enfermidade sofre, por causa (ue nos passa ainda atualmente
de todo despercebida. a influéneia benéfica da medicacio. Em outros,
éla a propicia mercé de propriedades farmacodinamicas também nho es-
clarecidas, quicd por intermédio oun através do sistema retieulo endo-
telial.  Deprende-se de tudo isto que acabamos de dizer e dos fatos
elinicos observades diariamente que a nova quimioterapia da wsulfa-
atlamida ndo & especifica.

Néste ponto ¢ que nos devemes deter maior tempo para que pos-
gamos nio sé6 atentar mas também compreender a razio pela qual
entendemos quite a disenssiio levantada em torno de seu emprego ou
rde suas virtudes terapiuticas estd mal colocada.

Nao se deve exclusivamente encarar si a nova medicacio qui-
mica eura ow ndoe o tracoma. A diseussiio exclusiva em tdérno déste
ponto é de somenos importineia. tendose em conta, ao que veferi-
mos pouco antes, da inespecificidade de medicamento,  Convergindo-se
a disenssio sdmente so6bre dsse ponto controvertido, deixa-se de apres
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ciar a mais fecunda contribuicdo que 4 solucdo do problema do tracoms
até hoje se poude obter, qual seja a do papel preventivo gue a sulfawi-
famida desempenha de maneira decisiva, larea e profunda,

Mas as observacdes que se acumu'am de férma impressionante,
sobretudo as que se vém colhendo nas grandes coletividades tratadas
com rigdr, revelam, a par da acllo terapéutica eficaz da nova subs-
tingia guimica, o fato de que hé, incontestavelmente abreviacio ou
alteracdo manifesta do periodo em que a doenca se torna maig con-
taminante.

E um fato de observacdo universal que nfio deixa mais dividas
ao espirito s6bre esta transcendente e fecunda aquisicio médica. Do
ponto de vista de higiene phblica ¢ tal a repercussio que 8ste aconts-
cimento oferece ¢ue ¢ necessirio que déle se tire todo o partido e
todas as consequéneias de ordem pritieca,

Para esse ponto pritico, que diz respeito particularmente ap mé-
dico-sanitavista, é que entendemos de detidamente considerar, levan-
do-se em atencdo que a sulfanilamida trouxe ao capitulo da preven-
¢do do tracoma deeisiva contribuiciio, de modo que se deve ter como
em vias de soluciio real e efetiva o problema da erradicacio do mal
egipeiaco.

Todos os que tém acompanhado a aplicagido larga da sulfanila-
mida estio de acordo na questio de que a seereciio conjuntivas e de
que as formas associadas ou superpostas do tracoma se atenuam e se
estinguem rapidamente. Cremos que seja éste ponto pacifico no es-
tudo dessa aquisiciio médica.

Ainda, ha pouco, Mae Callan, a confirmar aquilo que & hoje de
observaciio geral, repisava os mesmos fatos também por éle verifi-
cados.

Para nos, ¢ éste o ponto algido da questio do empreeo da sulfani-
lamida. Prescindindo-se até mesmo dos casos em que oste produte
cura, ou melhora, bastaria a jugulaciio precoce dos processos agudos
ou subagudos conjuntivais, principalmente os das eonjuntivites de Koeh,
Wecker e de Morax-Axenfeld, para se aquilatar do alcance terapéutico
pritico que essa arma terapdutica veiu trazer ao oculista e ao médico-
sanitarista.

Esta face do capitulo da profilaxia do tracoma pela sulfanilamida,
que da tdo grandes esperancas ao médico, foi por nés tratada o ano
passado mo Tustituto Penido Burnier, quando focavamos a questio sob
os termos gerais de “Conceito da profilaxia do tracoma 4 luz da mo-
derna quimioterapia”, mostrando que &sta entreabriu novos rwmos #
profilaxia e terapéutica eficiemtes do tracoma, mercé da profunda
repercussio social ¢ econdmieca que vem dar aos problemas médico e
higiénico que The dizem respeito.

O ideal da terapéutica do tracoma seria o de erradiear as fdrmas
clinicas que determinam maior soma de contaminacio, de maneira quz
se pudesse, desde logo, subtrair 4 infeeciio maior nftmero possivel de
membros dos aglomerades humanos sujeitos a adquirir a doenca. E o
processo terapéutico que aleancasse esse desiderato teria resolvido o
grave problema social e econdmico do tracoma, desde que se nio des-
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nrezassem fambém as condiedes de nutricdo e de higiene, que desem-
penham papel de grande velevincia na profilaxia, evitando-se a reinei-
Jéneia, tornada, nas comunidades e corporacies de ficil promiscuidade,
fraquentemente obrigatérvia.

Sem que esta seja possivel, praticamente & imposs’vsel considerar-
s¢ como definitiva a cura do tracoma.

Assim considerada a solugdio do problema, a questio estaria om
abter-se o meio fterapéutico ou profildtico que pudesse propiciar a su-
pressdo imediata dos elementos de contagio,

‘Cuénod e Nataf emitem um juizo veridico do problema preventivo
guando sintetisam claramente a questio nos seguintes térmos: “Gracas
4 unido intima da terapéutica e da profilaxia, péde-se estar assegurado
de que o tracoma, que constitue hoje um verdadeiro flagelo, talvez o
mals disseminado, acabard por desaparecer: a vitéria estd afastada,
muito longinqua, mas nfio se deve duvidar de seu éxito”,

Assim entendiam os sutorves franeeses e, agora, julgamos que 2
sulfanilamida parvece fer corvespondido, com maior otimismo ainda, &
dstes anseios, ndo s6 simplificando a questio como, sobretudo, mos-
trando a via eerta & debelagdo do mal,

IHouve uma simplificacio tdo rdpida e tAo extensa na cura do tra-
coma e e sua prevengdo dque ainda nfio podemos apreciar completa-
wente todo o seu aleance pratico, continuando a encarar hoje sob os
mesmoy aspétos a doenca, sem compreender de todo que a nova medi-
cacfio transformou. em seuns fundamentos, toda a ovganizacio antitra-
camatosa,

E onde reside a importAneia maior dessa nova terapdutica & nz
aliminacdo ou supressfio imediata, si assim se pode dizer, da contagio-
sidade da grave enfermidade ocular, pois o agente terapéutico suprims,
Jde imediato, as fontes vivas do contagio,

Tissa supressio precoce da fise contagiante do tracoma tem uma
repercussio imediata nfio 86 no campo da Medicina preventiva mas tam-
Hém na esfera soecial e econdmica, em virtude da reintegracio rapida do
aperario. do homem do eampo, do eolono, enfim, do trabalhador, em suas
fainas e tarefas habituais de todo o dia.

Foi diante dos trabalhos de Lech Junior, do Instituto Penido Bur-
nier. que se poude ter a ampla eompreensio da verdadeira profilaxia de
racoma. que até agora ndo se tinha realmente podido efetuar, por-
quanto faltava o agente terapéutico essencial 4 soluefio do problema.
E’ necessavio tirar da observaedo original e fecunda de Tiech Junior
todo o partido ferapéutico e todas as counsequéneias profiliticay que
advém déia. )

Alids, o sen autor lancou as bases da nova profilaxia, fundada na
acho imediata da nova medicaciio, quando estabelecen a experiducia
coletiva, em uma fazenda, dando-nos ji o resultado de sua eficacia e
39 dos casos atendidos e dizendo-nos que o problema do fracoma es-
tava resolvido para os oftalmologistas. A observacio em outros meios
wem confirmar os resultados da experiéneia de Liech Junior, que, na-
quela ocasifio, ainda aduzia, que restava apenas resolvé-lo como proble-
= social,
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E’ esta a feiedo realmente feeunda da quimioterapia sulfamidica,
enjas transcendentes consequéneias ainda nfo pudemos pesar devida-
mente, mas eujo emprego benefico e efitivamente eficaz simplificon de
tal maneira a terapéutiea das férmas evolutivas do tracoma que os
capitulos de profilaxia e tratamento devem sofrer profunda reviséo.

Ela vai tracar nova direcio &4 campanha antitracomatosa, por isso
gue a nova arma terapfutica domina a doenca em suas fontes vivag e
ativas de contagio.

O tracoma ird deixar de ser enfermidade social e, em breve, com
a orientacfio devida, tornar-se-i4 raridade morbida, pe1s1st1ndo quando
bem sucedida a campanha médica, somente as formas eicatriciais, ves-
tigios ainda de époecas anteriores 4 atual quimioterapia.

Bssas idéias, fruto da observacdo eclinica, vio tendo a ratificacio
da experiéneia largamente aplicada em maior ntimero de nicleos tra-
comatosos. Na Argentina, onde também o emprego da nova arma te-
vapeéutica estd sendo feito, visando os grandes centros da enfermida-
de, os resultados nilo diferem dos que aqui se tém eolhido. De tudo.
deve-se ressaltar um ponto, que parece ja pacifico na questfo, ¢ a da
diminuicao das férmas seeregantes do fracoma, em virtude mesmo da
acdo medicamentosa mais pronta e enérgica.

Importa dizer que essa reducio implicari na diminuicio do ‘ndice
de contaminacio dos fécos de tracoma, com as (’onseqnéncias praticas
de ordem profilatica que sdo faceis de se apreciar.

Nem todos os autores estdo de acdrdo s6bre a eficiéneia real do
empreco da sulfanilamida nos casos puros e mnag férmag recentes do
fracoma. I nma divergéneia que deve ser elucidada, o que ja pro-
curamos fazer em trabalho anterior, no qual diavamos grande impor-
tancia 4s condiedes humorais, constitucionais, sobretudo ao tempera-
mento lufatico, e a incidéneia de causas secundarias alterando a mar-
cha natural regressiva do processo tracomatoso. A divergéneia & para
nds puramente aparente, pois que a observacio tem sido bascada em
fatos verificados sob angulos diferentes. Ounde haja wma orientacdo
miforme, a deducdo obtida dos fatos verificados ¢ de que os resultados
ge aproximam sensivel e harmonicamente. K’ necessario, inicialmente.
colocar o doente ou os nieleos de doentes em condicdes de receber a
medicacio, de férma a que possa ou possam alcancar os beneficios reais
aue a medicacio proporeiona.

Nfo se poderio cotejar cifras, confrontar estatisticas ou alinhav
tados numéricos partindo de observagoes verificadas em condicdes des-
guais de aplicaciio do medicamentfo, fundamentadag em orvientacdes di-
ferentes de encarar o doente, muitas vezes sem a preocupacio de in-
vestigacho clinica rvigorosa, e, a midde, apreciadas heterogeneamente.

Nio é possivel desta maneira ter-se uma visio de conjunto da ques-
tao que exige conduta uniforme e continunada, de férma que os resul-
tados 1'epresenfem realmente a feicdo exata de um mqu“rlto apurado

rom toda a plemmo :

Sioassim ndo for. si. desde o inicio, deixames de levar em conta &
orientacdo wniforme da exigéneia de investigaciio celinica feita a rigdr:
vs resultados obtidos ulteriormente nio tém significaciio e nio podem

¢
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ger comparados. Eis porque nfo hi um aedrdo ainda a respeito dessas
férmas elinicas, iniciais ou puras do fracoma, visto que sfo essas pre-
cisamente as férmas sdbre as quais incidem desfavoravelmente, em rela-
eito 4 regressio folicular, as causas secunddrias ou acessbérias. Peeam
pela base, si assim ndo {6r compreendida a questdo, todas as estatis-
ticas, todos os comentarios criticos estabelecides em torno do assimto.

Por outro lado, em geral, hd quasi unanimidade dos antores em
mosirar a evidéncia das melthoras das férmas associadas do tracoma,
nas complicacdes, sobretudo, corneanas, e nas fises de reativacio das
conjuntivites tracomatosas erénicas ou auntigas. Nas férmas segregan-
tes da conjuntivite granulosa, isto é, nas que ha superposiciio de pro-
cessos agudos, a opinido geral coincide em reconhecer a acfio imediata
‘da medicaciio. A secrecdo e os fendmenos agudos reacionais e infla-
matérios cedem rapidamente. I aqui onde og resultados da terapéu-
tica sulfamidica tem se evidenciado mals pronta e regularmente. T
nesta acio terapéutica rapida e evidente da sulfanilamida qune reside,
podemos assim dizer, como vimos, todo o fundamento da profilaxia
do tracoma. S&o ag fises mais contaminantes da doenca que sfo quasi
de chofre eliminadas, diminuindo-se por éste fato a extensfo dos fécos
da contaminacio.

Si ainda houvessem restricdes a opdr a aclo benéfica da nova qui-
mioterapia, haveria um fato a pesar em favor de suas virtudes tera-
péuticas, que ¢ também de observacio universal. Referimo-nos a sua
acdo branda e ndo traumatica g6bre a granulacio e soébre os fenémenos
inflamatérios agudos. A 8sse respeito, julgamos de utilidade pratica
ressaltar a vantagem do emprego dessa nova substineia quimica quan-
do enfrentamos determnadas manifestacdes da doenca que parecem
ligadas & condiedes especiais de nm terreno hiperalérgico.

I o caso de que qunando ha reagudizacdes ou reinfeccdes, a con-
juntiva se apresenta com o aspéto de um exantema vivo, vermelha acen-
inada, edematosa e segregando intensamente, ao mesmo fempo que 08
sintémas subjetivos se exacerbam e se exaltam. O quadro surge de
inopino @ sent causa aparente que o justifique. A violénela e a subi-
taneidade contrastam com a marcha silenciosa e lenta para a cura que
parecia ir ter o processo inflamatério. Sao fendmenos reaeionais a se
superporent ao quadro erdonico da inflamacdo conjuntival.

17 wma sindrome reacional que se desencadeou em consequéneia
da presenca de causas imponderaveis. de antigenog indeterminados,
gue provocam de parte do sistema rvetizulo endotelial da conjuntiva a
formagao abwndante de anticorpos.

Nessas cireunstfincias, toda medicacio Jocal excitante ou irrvita-
fiva cede Ingar & tferapéutica sedativa, calmante désse periodo revul-
sivo da doenca. A medicacdo visa, por outro lado, amparar e estimular
a produclio desses anticorpos. qune agem, ulteriormente, conferindo &
mucosa certa imunidade 4 agressio idéntica,

Pois bem, é nessas fases estranhas da doenca, que se péde obser-
var o papel terapdutico evidente da sulfanilamida e dos produtos he-
phticos e esplénicos associados que atuam eomo auxiliares dos elenien-
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tos locais de defesa, exaltando esta e colaborando eficazmente na for-
macio de.anticorpos protetores e desensibilizantes. Nesses casos, ©
sxito do emprego local da sulfanilamida, parece-nos, gue se deve levar
4 eonta de uma producdo mais eficiente de anticorpos imunizadores.

Ao chegar ao térmo dessas consideracdes, nfio temos mais davidas
#m secundar a opiniflo ja expressa de que toi dada a solueio conve-
niente e adequada & questdo do problema do tracoma.

A sua erradicaciio, em poueos anos, somente dependerid de uma
orientacdio es¢larecida e de uma vontade firme, resoluta e persistente.

Para nds, a nova quimioterapia pds o problema do tracoma das
grandes comunidades, dos extensos fécos da doenca no mesmo pé de
gualdade do tracoma individual. Assim como podemos extinguir o
racoma quando iratamos o doente como unidade patolégica, assim
também os grandes niicleos de ineidéneia do mal serfio, como as mes-
mas armas e com relativa facilidade, dominados como si estivessemos =
agir em face do tracoma isolado.

i
T
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Ambos os problemas, individual e coletivo, se identificaram, em
face dos novos requrscs terapéuticos aliados a orientacdo eclética ¢
elinica, que podemos considerd-los confundidos, sendo tdo simples a
gagulacio de nm como de outro.

A identidade das normas terapéuticas aplicadas a um como a
mmtro easo representa a solucio eeondmica ideal, principalmente nas
ragioes em que a ineidéneia do tracoma aearreta um pesado onus para
s municipios e para os Estados,

Neste particular, levando-se em conta a média de custeio do fra-
tamento para cada doente isoladamente, a aplicacio global da mediea-
&0 resulta em numerdrip bem reduzido,

I uma face dessa complexa questfio, que diz respeito mais dire-
tamente com o estudo das medidas de ordem geral ¢ pritica a se efe-
tivarem, que poderd ser tratada pelo sanitarista com maior autoridade
e com mais largo tirocinio.

O outro aspéto do problema médico do tracoma, gque desejivamos
aqui encarvar, ¢ o de considerar a conjuntivite granulosa como uma fér-
ma reacional granulomatosa peculiar aog elementos histiocitirios do
sistema reticulo endotelial. E’ o mesmo conceito, ja de muito expresso
(Pittaluga, Barlleta e outros), em considerar o tracoma como altera-
«a0 especial do sistema reticulo ehdotelial, que reage sob a férma no-
dular conhecida, nfio. porém, de forma especifica. E’ a histiocitose fo-
lteular tracomatosa, enjo conceito permite fazer compreender o polifor-
mismo sob o qual se apresenta a conjuntivite granulosa, ao mesmo tempg
que lanca Juz viva wbbre a manecira eomo respoudem A medicacio os
diferentes aspétos clinicos do tracoma. T’ no terreno terapdutico. so-
bretudo, que podemos apreciar as consequéneias imediatas dessa con-
gepedo tecidular e, até mesmo, humoral, da personalidade patoléeica
do tracoma. N&o podemos fugir 4 andlise do proeesso conjuntival era-
ruloso histioeitario como funciio de todo o sistema mesenquimatoso. Um
£ consequéncia do outro e, deste modo, quando encaramos o tracoma, o
vemos sempre como uma reacdo local, determinada por um mesmo or-
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ganismo ou agente patolégico ainda nio elucidado (virus, protozoaric,
ete.), dos elementos conjuntivais do sistema rveticulo endotelial, pas-
sando-nos, porém, despercebidas as reaces gerais do mesmo sistems,
que, no entretanto, si aparentemente ocultas, se entremostram atraves
de sintémas clinicos gerais (palidés, facies tumefeita. desnutricio ge
ral, ete.), de sinais hematolégicos, que revelam a perturbacdo da erise
sanguinea e as alteracdes citoldgicas do mesenquima, e de manifesta-
eoes alérgicas ainda néo bem interpretadas.

Nao queremos deixav de consignar, com a autoridade que a escola
italiana possue, o pensamento moderno sbbre os eranulomas, classifica-
dos entre as hiperplasias localizadas do sistema histiocitirio. citando
ipsig literis a introducfio de Paulo Introzzi ao capitulo dos granulomas
do livro — Lie hemopatie, de A. Ferrata.

“Os granulomas. diz o citado autor. sio afecedes caraterizadas por
um proecesso flogistico-infeccioso que conduz a4 formacdo de um teeids
de granulacoes. &4 custa do tecido conetivo do estroma intersticial do
drgdo no qual éste processo se desenvolve

“A hiperplasia do estroma intersticial. seja dos elementos reticu-
lo-histiocitarios, manifesta-se em um segmento do aparélho hemato-
poiético, tendo a difundir-se sistematicamente aos estromas dos outros
organs do mesmo aparélho e, talvez ainda ao tecido de sustentacio dos
organs pertencentes aos outros aparélhos, seja, em outros térmos, aon-
de exista tecido reticulo-histiocitario. assim que ¢ plenamente justifi-
cada a designacio dos granmlomas 4s hemovatias sisteméticas.

“E embora tenha a tendéneia de invadir os tecidos hematopoiéticos,
og oranulomas se desenvolvem preferentemente mno Ambito do aparé-
lho linfoide, em f6rma mais ou menos sistematizada, pelo qual sio
“chamados ainda linfogranulomas on linfoeranulomatoses.

“Enquanto nas leucemias, que sio puramente afeccdes de carater
sistematico, quer sejam mieloides quer linfaticas, se observam alteracdes
de sangue periférico mais ou menos manifestas. estando a hiperplasia
a cargo de tecido do parenquima hemopoiético especifico (teeido mie-
loide, tecido linfatico), nos granulomas. gue fomam orvigem e se de-
senvolvem no teeido conetivo intersticial. as alteracdes hemdaticas peri-
féricas sfo muito mencs evidentes e carateristicas, nfo representando
sendo sinal secundirio ao processo hiperplastico granulomatoso do es-
troma de sustentacfo, que tende a dominar e a substituir os elementos
parenqmmatosos do orgam que ¢é séde do processo morbido.

“A hiperplasia aranuiomatosa vepresenta o resultado de uma in-
flamagdo reacional dos tecidos pela aclo de estimulos especiais bacte-
rianos ou toxicos. conbecidos on desconhecidos, que agem de modo
mais ou menos lento e coniinuo” ,

Traduz a exposicdo supra os conhecimentos gerais s6bre a matéria
que tem ap‘licnoﬁo ampla e imediata em os capitulos da Oftalmologia
que se referem 4 patologia, 4 fisiologia, 4 hematologia e 4 hlstoloma
désse vasto sistema mesenquimatoso de fd() erande distribuicio também
no globo ocular e seus anexos.

A rigqueza da conjuntiva e das palpebras em elementos do sistema
histiocitirio constitue para Barlleta fato de grande significaciio pela
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propriedade que o aparélho retieulo endotelial tem para criar verda-
deiras barragens celulares (tuberculo. goma, leproma), ¢, analogamente.
de formar nicleos localizados de defeza nas palpebras (chalazio) e na
conjuntiva (foliculos, granulacdes), que sfo granulomas tipicos (Mo-
rais).

Siencaramos a distribuico dos elementos do tecido Jacunar, que.
como uma. trama, “envolve debaixo do epitélio conjuntival continua-
mente” toda essa mueosa, e o tecido histioeitario propriamente dito.
iremos verificar que & nas partes em que o tracoma se apresenta eom os
seus elementos de caraterizacfio mails expressivos, onde o sistema reti-
gulo endotelial estd mais desenvolvido.

Analizemos, com Morais. a fixacio desses elementos (trama e his-
tiocitos), para poder apreendermos as consequéneias clinicas que ad-
vém desses estudos histoldgicos e hematolégicos,

A trama reticular, que envolve toda a mucosa, emite prolongamen-
tos, que se distribuem ao nivel das papilag e penetram até o tarso, o
que expilicam o comprometimento deste no processo evolutivo do tra-
coma., Quando atingem os fundos de saco conjuntival, aprecia-se maior
abundincia na betesga superior, o que estd de acdrdo com os fatos cli-
nicos, nos guais o desenvolvimento das granulacdes & mais pronun-
ciadg e caraterizado quando se observa o fornix superior. Diminuem
para o limbo. o que também estd de conformidade com os dados clini-
cos, que é pobre de elementos granulosos.

Quanto aos elementos histioetarios, em erande ntimero (fibroblas-
tos. linfoeitos. histioides, células endoteliais livres), se distribuem irve-
gutarmente no estroma lacunar. formando por vezes actimulos mais fre-
quentemente encontrados na conjuntiva tarsal e em grande abundin-
cia (Stilo) na conjuntiva do fornix.

S50 também outros achados histolégices, de pleno acdrdo com a
observacio comum, que justificam a exuberfineia da granulacio, das
papilas e dos fol.culos de preferéncia na regifio palpebral e nos fundos
de waco conjuntivais.

HA ainda, a corresponder os fatos de observacio comwn da elinica.
a verificacio da presenca de grdos corados, quando ¢ feita a coloracio
vital, na adventicia dos capilares ¢ dos pequenos vasos e nas eélnlas
nerivasculares.

Este estudo da coloracdo vital justifica o conceity de considerar a
granulacio tracomatosa como reacio particular dos elementos do sis-
tema reticulo endotelial da conjuntiva, dentro, portanto, da concepcdo
moderna da escola italiana.

A reaclo que se processa nos elementos do sistema reticulo endote-
Hal da eonjuntiva nio ¢ especifica a determinado agente patogénico.
E’ nma reaclio comum a uma causa qualquer que atua de férma lenta
ou crénica. como nas infecedes cronicas, perturbacdes do metabolismo
celular local e nas alteracdes humoraiz. Ista Gltima hipltese, que
estd gada aos estudos do terreno e da constituicdo da escola italia-
na, poe de manifesto também a influéneia exercida pelas perturbaces
humorais (acidose) acompanhadas de desordens neuro-endocrinicas em
individuos Hinfaticos e adenoidicos.
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Em patologia geral, ¢ onde claramente se pdde verificar a for-
macio de foliculos ou granulacoes, idénticos macroseopicamente, ¢ c¢om
reagdes comuns ao teeido histioeitdrio, dependendo, no entretanto de
etiologia diferente (tuberculose, sifilis, lepra, ete.). No tracoma, a
reacdo granulosa tem todos os carateristicos de nma reacio do sistema
reticulo endotelial da conjuntiva, comprovada pela riqueza de elemen-
tos histioides e de células mesenguimatosas e pelo confronto com os
elementos celulares provenientes, por diapedése, do sangue e observados
nos fécos inflamatérios comuns. N&o serd o fato de que o terreno lin-
fatico e a econstituiciio propria dos adenoidicos, com perturbacdes hu-
morais adequadas, possam, estimulados por causas externas diferentes.
determinar sempre a mesma reacdo granuio-a? A reaclo seria a mes-
ma, qual fosse o agenfe patogénico determinante. N&do ha duavida que
a predispos.cdo nfo seja estranha a essas reacdes onimodas, particular-
mente evidenciadas nos individunos de temperamento diatésico, cone
tao expressivamente diziam cs antigos, que, parece, tém na conjuntiva
am lugar de menor resisténeia prop’cio aos estimulos desencadeantes de
uma f{érma particular de defeza local.

A coneepefio constitucionalista italiana. nascida com os trabalhos
de Giovanni e sistematizada agora nes da eseola biotipologica de Pen-
de. ¢ nma doutrina prenhe de ensinamentes, rica de aplicacdes, que se-
rid um ponto de partida a estudos de grande relevincia no dominio da
clinica oftalmolégica. O eritério humoral, ¢s fendmencs de equilibric
acido-bésico, os problemas des disturbios neuro-endocerinicos, as per-
turbacoes bioguimicas ¢ metabdlicas e as coneepedes de imunidade local
sdo tantos cutros aspetos da doutrina do terreno coustitucional abertos
ainda 4 exploracio e 4 investigacio do oculista forrado de idéias gu»
entendem com a ciinica. com a hematclogia, com a anatomia e histolo-
gia patoldgica e que dardo 4 especialidade frutes e aplicacdes praticax
de Imensa repercussio médica, socal ¢ econdmica.

A auséneia de uma reacao idénfieca aos inmmeros proeessos tera-
péuticos. fisices, guimices, mecanicos ou bioldgicos, durante a evolucdn
do proeesso tracomatoso, demonstra que a cdlula intoxicada pelo pro-
duto ou agente determinante do blogqueio responde 4 agressio ou @
mtoxicaciio por férmas clinicas diferentes, que talvez sejam féses ou
grius que medem a intensidade dos fendmenos bioldgicos elaborados
nos clementos celulares do tecido doente. Contudo, de uma maneira
geral, esta atividade celular fraduz-te. no (ue toca ao tracoma, por
am comportamento especial, melhor dite, por uma férma clinica patog-
nomdnica, a granulacdo, que néo deixa de ser wma reacdo original pa-
tolégica, peculiar a determinado teeido.

As Térmas clinicas menos tipicas, parece-nos, que sido devidas a
reagdes desiguais que sofrem os tee’dos comprometidos, mais on menos
sensibilizadces, ¢ nio 4 intensidade patoldégica do gérme agressor efi-
eiente ou 4 massa do elemento mérbido em face do terreno.. Todas-as
f6rmas elinicas, mesmo as de transiclo entre wm periodo e outro da
doenca, aparecem subordinadas ao mecanismo de sensibilizaciio do te-
eido on capacidade de reaciio, maior ou menor, dos elementos do siste-
ma mesenquimatoso da conjuntiva ou, 4 riqueza de elementos histioei-
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tarios gue esta possa poessuir, ou, enfim, 4 veceptividade especial des-
ses mesmos elmentos A4 acfo dos agentes patoldgicos.

Na crianca, onde o tracoma, em geral ¢ mais expressivo, observa-
se que as células do sistema mesenquimatoso tém uma absorcio mais
Htiva em relagfo aos corantes, justificando-se, pois, a frequéneia e ex-
tensdo do tracoma & infancia por essas proprias condicdes partienlares
des histiocitaries da  conjuntiva. A erianca, per outro lado. devido ae
estagio no lar e nas escolas, ¢ mais faeil de se sensibilizar, de modo
que apresenta condicdes favoraveis 4s infecgdes e reinfeecdes, explica-
das por essas mesmas condiedes.

Ainda essa nocao nflo foi suficientemente divulgada entre os ocu-
listas de férma a déla se poder tirar as consequéncias praticas e dou-
trindrias necessirias, que déla decorrem,

Abstrainde-nes, de momento, da repercussio qgue venha ter em fe-
rapéutien, & de se investigar si sempre a via de penetracio do agente
etiolégico do tracoma é direta ou si poderd aleancar 4 conjuntiva, ewm
virtude de um biotropismo especifico, através dos elementos do siste-
ma reticulo endotelial de qualquer outro orgam.

Sioassim fosse e fieasse eselarecido, talvez muitos fatos, que di-
zem vespeito s reineidénecias on as reagudizactes da doenca, pudessem
ser plenamente elucidados.

Mesnio no tesceno dag veineidéncias, o estudo das propriedades
do sistema retieulo-endotelial permite algumas consideraces de hupor-
téneia sObre imunidade e terreno hiperalérgico.

Encarando as reingidéncias por outro aspéto, seria interessante de
se investigar o papel que desempenham ag células do sistema mesen-
quimatoso quanto 4 precariedade do aparélho de imunidade da con-
juntiva, em contraste ,por exemplo, com o aparélho cutineo, que, parece,
possuir um poder acentuado e prolongado de imunizacio em face das
afecedes que o atingem.

Estaria esta deficiéneia do sistema histiocitario da conjuntiva em
relagio com as propriedades fagocitarias ou com a mobilidade de cer-
tos de seus elementos, impedindo, por consequénela, que a célula nfo
cuardasse a lembranca do antigeno que a acometen anteriormente?

Seria éste fato vaziio bastante para considerar que a imunidade
conferida pelas eélulas do sistema reticulo endotelial da conjuntiva
nio poderd ser nunea definitiva? Seria necessdrio que outros elemen-
tos celulaves, que nio s6 os do mesenquima, devessem estar presentes,
porque teriam a virtude de conservar e fixar as propriedades de imu-
nidade em cada orgam?

E si deixarmos de lado as causas externas capazes de determinar
essas reacdes localizadas do sistema reticulo endotelial da conjuntiva,
que sio sempre iguais, e atentarmos para as reacdes produzidas pelas
perturbacoes metabdlices localizadas dos lipidios, quando &stes sao -
introduzidos diretamente nos tecidos, iremos obrervar também as mes-
mas formacdes eranulosas que se aproximam das verificadas no traco-
ma ou na tuberculose. K’ possivel que o ageunte tetiolégico do tracoma
tenha afinidades quimicas com os lipidios e a sua tendéneia a prodnzie
reacdes do tipo folicular ou granulomatoso corra por conta da presen-
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¢a, em sua estrutura intima, de substineias lipoidicas possuindgy a pro-
prl,edade de determinarem reacdes particulares carateristicas das for-
macoes granulosas.

B’ de se indagar, em virtude de que tantos microorganism()s tém
sido ineriminados como agentes especificos do tracoma, por uns e por
outros, ¢ nenhum déles até agora deu provas dessa Lspeelhudade 81
nio é a substncia lipidica existente, nuns e noutros, a responsivel pe-
la reacfo loealizada da conjuntiva carateristica da granulacio.

Nao serd, por ventura, que qualquer desses gérmes ou virus ou
protozoarios, até agora pesquizados e indicados como cansadores do
tracoma, tenha a virtude de, inoculado no tecido, propicio pelas con-
dicdes gerais de nutricio on de constituigfo, produzir perturbacées de
metabolisimo celular dos lipidios, que aearretariam fendmenog reacio-
nais’ e que se manifestariam pela formagao do foliculo tracomatoso?

As idéias agora expressas levam a encarar a councepedo do blo-
queio 011 semiblogueio, nao no sentido que se deu inicialmente a éste
fendmeno, como se fora inhibicdo do poder fagocitario o coloidopéxico,
mas a de uma férma especial de intoxicac¢io comn repercussdo mais on
menos acentuada sobre as propriedades imanentes 4s células do siste-
‘ma reticulo endotelial. N#o se admite um blogueio total, absoluto. A
propria reacio de defeza, que é a granulacio da coujuntiva estd ainda
a demonstrar a existéncla das atividades i‘v.gemtaﬂaq péxicas, secreto-
ras, ete, das células histiocitarias da conjuntiva,  Ha, indubitavel-
mente, no periodo de estado da doenga, como uma inhibicdo ou blo-
queio parcial dessas atividades celulares a comprovar um estado de
intoxicaciio celular promovido por causas externas (virus, protozod-
‘rios, ete.) ou por causas internas (tomcas) e favorecido, ou melhor,
amparado mereé de eondicdes pI‘(,plCldb em um terreno linfatico ou
adenoidico ou em alteraciio de equilibrio acido-basico de ol‘ban}s[no{\,
constitucionalmente preparados.

Ha, por consequenem uma diminaicio acentuada do poder de imi-
nidade, de fagocitose ¢ de coloidopexia dos anémicos, dos desnutridos,
dos linfaticos ou adenoidicos, que torna mais favorivel a reagdo locali-
zada da eonjuntiva ao estimulo de um agente estranho qualquer.

Na erianca, por exewmpls, onde & menos ativa a funcdo coloidopé-
xiea, a contaminacio tracomatosa ¢ mais facil de se observar e guando
predomina nela a natureza linfoide, o tracoma se desenvolve mais fa-
cilmente. Alids é dedutivo, porquanto com Terrien, que aproximou a
camada linfatica ou aaenmdlca do corion conguntlvak, sob o nome de
amigdala conjuntival, das amigdales palatinas e das placas de Peyer
da muecosa intestinal, tivemos j& a compreensido de que a amigdaia
conjuntival deveria participar forgosamente da constituicio do siste-
ma reticulo endotelial.

1’ tambéin ma erianca, onde melhor apreciamos a coincidéneia do
tracoma com o depauperamento geral e com essas condicbes especiais
que condizem com alteractes hematopoiéticas bromnwiadas; a denun-
ciarem as modificacoes profundas da erase sanguinea. Naturalmente,
estas_modificacies ou distarbios hemdéticos repereutirio profundamente
s0bre todos os tecidos do organismo. Do mesmo modo, as alteracdes
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“localizadas, eomo & o caso da conjuntivite granulosa, também deter-
minam perturbacdes gerais, mais ou menos apreciadas, de acdrdo com
a natureza, a intensidade ou evolugéo da enfermidade.

0O tracoma nfo poderia fugir a 8ste fendmeno, gue diz respeito 4
permeabilidade celular, e também terd que ter uma repercussio geral,
que a Clinica estd a revelar a todo o momento, por intermédio das ou-
tras partes do sigtema reticulo endotelizl. ¥ 8ste mesmo por forea hé
de sofrer as consequéneias do proeesso localizado na conjuntiva, cujos
‘produtos téxicos proeuram n#o s6 inhibir as propriedades coloidopéxi-
cas e fagocitarias das células loeais como as de todo o sistema.

A assertiva de que a conjuntivite granulosa nao é doenca local en-
quistada e sim afecgio localizada que deits raizes por todos os teeidos,
por todos os érglos e por todos os aparélhos e sistemas encontra a sua
justificagdo quando a consideramos como uma histiocitose folicular,
isto €, como afecciio que exprime wma reacilo localizada, si bem que
nio especifica, do sistema rveticule endotelial.  Assim também com-
preende-se que a conjuntivite granulosa possa sofrer influéneias bené-
“ficag ou ndo, partidas de qualquer poredo desse mesmo sistema.

O conhecimento desse conceito de interrelacéio funecional patologica
de todo o sistema histioeitario sugere a nocio nova de que o tracoma
nio & uma doenca auténoma. K si encararmos, como ja vimos, a gra-
nulacdo como nma reacio comum do gistenia reticulo endotelial em res-
posta a estimulos diferentes, seremos forcados a considerar que o tra-
coma, até o momento que tenhamos identificado o agente etiolégico,
n&o é uma doenca e sim uma sindrome particular que fraduz uma ma-
neira especifica de reacdo do sistema histiocitdrio da conjuntiva,

His porque a denominacdo de histiocitose folicular se justifica em
face dos| conhecimentos histolégicos e hematolégicos que possuimos
“atualmente. A identificacfio da sindrome, para tornar possivel dife-
rengd-la das outras histiocitoses foliculares (tuberculosa, sifilitica, ete.),
-6 dada pelo adjetivo tracomatosa que a carateriza e a define.

Tem esse conceito consequéneiag preciosas no dominio da terapéu-
tica do tracoma, dando uma satisfatoria explicacio s6bre o mecanismo
de acfio dos meios que atuam de um modo geral ou loeal afastando as
causas que concorrem para o blogueio das células histiocitarias da con-
juntiva, ‘ o

A repercussfio é mais importante quando procuramos interpretar
os efeitos benéficos da sulfanilamida, quer aplicada localmente, quer
empregada por via oral, como decorrentes de uma acfio ativa «bbre as
células mesenquimatosas nio 86 da conjuntiva como de todo o sistema.

Ao contrario do tracoma, que exerce uma acdo de blogueio, inhi-
bindo as defezas naturais, em consequéncia dos distrbios verificados
nas propriedades péxicas e fagocitirias dos histiocitos, a sulfanilamida
exerce uma excitacio dessas mesmas propriedades.

Confere, portanto, aos doentes uma resisténeia particular em face
do processo patolégico e frequentemente a atividade do sistema §é t&o
eficiente que & capaz de dominar e jugular por completo a manifesta-
c¢io reacional loeal.

Em outros casos, parece, as condicoes de defeza local nio sdo exal-
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tadas snficientemente e a afeecfo, modificada nas primeiras aplicagdes,
permanece latente, indiferente ao estimulo do medicamento. Aqui, jul-
gamos assim, o estimnlo nfio foi bastante para despertar também a ati-
vidade do sistema em geral. Causas gerais, ligadas As més condi-
edes de nutriciio, de constituicdo, ou, humorais, erearam difienidades a
que se exereitassem as virtudes benéficas da sulfanilamida 4 totalidade
do aparélho histioeitario.

I’ possivel que se passe, em relaciio ao tracoma, o que se verifica
com a malaria sob a infludueia do guinino, que, muitas vezes, ndo sub-
juga a enfermidade, deixando-a latente no seio do préprio sistema
retieulo endotelial do baco. '

No easo do tracoma, como no paludismo, o mesmo fato se obser-
varia, ficando o agente etioldégico bloqueado, mas nio jugulado, nos
elemventos mesenquimatosos da  conjuntiva. Sob a influéneia de cau-
sas gerais ou locais, que acarrelassem uma debilidade orgfniea ou di-
ninuiciio das defesas gerais, a veineidéneia sobreviria. Alids, o estudo
da funcio péxica do sistema reticulo endotelial da comprovacio 4 ob-
servacio cliuiea, pois sabemos que ela pode ser diminuida ou exaltada
sob influéneias diversas, como as mudancas climéticas, as irradiacoes,
as aplicacdes de roentgenterapia, ete.

Aqui, ecomo alhures, a reacio do gistema mesenquimatoso nio fol
uniforme ¢ harmdnica. Para que as propriedades diafilaticas se exer-
gam em sua plena atividade & necessario que o sistema integral entre
em funcio de uma meneira harmdnica, determinando umas partes s6-
bre outras verdadeiros estimulos, dosados adequadamente 4g finali-
dades de suas funcbes péxicas e fagocitirias,

Esta simples sinergia funcional se torna mais evidente quando es-
tudamos a acfo secretora da fagocitose das células do mesenquima que
p6de até se exercer A distincia pela producio de fermentos ou enzinas.
A aplicaciio dessas nocdes tem desde logo consequéneias praticas de
real interésse terap8utica no emprego loeal da sulfanilamida, que, além
de .despertar as propriedades diafilaticas das células locais, ativa 4
distancia a funcéo de todo o sistema. Hste ainda, paralelamente, pode-
vh ser estimulado por principios terapfuticos, como os produtos e ex-
tratos concentrados do figado ou do baco, que agem diretamente gobre
todo o mesenguima, exaltando-lhe as suas funcées metabdlicas e dia-
filaticas. Os produtos terapéuticos do figado vém sendo usados com a
sulfanilamida com o objetivo de se obter uma melhor toleridncia do
medicamento. 1 & mais provavel que a melhor eficiéneia colhida por
ela esteja na dependéncia dessa associagiio estimuladora da funcfio se-
cretora do sistema histiocitario. Ultimamente, vimos associando, con-
temporfineamente ao emprego da sulfanilamida e dos extratos hepati-
cos, 0 uso dos concentrados esplénicos. Fazemos diariamente injecdes
de um dog muitos preparados desses concentrados existentes, comple-
tando, em cada série, o nfimero de quinze inje¢des. Di-se um intervalo
de quinze a vinte dias e se reinieia a aplicacdio. Antes de comecar o
tratamento, o exame do doente & feito com rigér, de férma que todas
as causas seeundirias capazes de influir e prolongar a conjuntivite
granulosa sdo cuidadas e removidas.
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No ano passado, em S8o0 Paulo, tratamos detidamente dessa orien-
tagio geral do tratamento do tra reoma, moestrando que toda- tera-
poutica da conjuntivite granulosa deveria ter a finalidade imediata de
gxaltar e de proteger os meios de defeza local e de levantar o bloqueio
dos elementos histiocitérios, de maneira, que, desintoxicados, éstes ofe-
recam maior superficie de resisténcia & agressio do aoentn etiol6gico
do tracoma,

Fundamentivamos entio a necessidade, para o bom éxito do tra-
tamento, de pesquiza séria, em cada nuhvula(x 40 mesmo tempo, cons-
cienciosa e profunda, de seu estado geral, de sua nutricio, de seu nie-
tabolismo, de suas tendénciay humorals, de stas ametropias e de quai-
quer outra participaciio patoldgica estranha mesmo ao tracoma.

Frizavamos, ¢ cada vez mais estames convencidos de que essa orien-
tagdo é a acertada, que a pluralidade de causas moérbidas secundérias
mtervem des‘fa\*ol*avelmehte na evoluefio do wal egipeiaco. A obser-
vaciao nos vem mostrando que as reagdes, gue se processam em todo ©
organismo, consecutivas a processos puolcgl *0g oun a desvios da nutri-
¢do, infinem desfavoravelmente sébre as granulacdes impedindo ou di-
ficultando a sua marcha regressiva para a cura. Agora ainda melhor
podemos ajuizar, eom mealor experiéncia, do acérto dessa orientacio,
fazendo-nos eedo compreender que a wfluéneia de cansss secundérias,
ds vezes minimas on Imponderdveis, como as causas alérgicas, possam
atwar tio (ieelswamente sbbre o foliculo tracomatoso de. maneira a
ocasionar ora reaedes intensas, ora modificages favoraveis na sua eve-
tuedo, ora, apds remissdes, novas vecrudescéneias, novos surtos agu-
dos, novas complicacoes. i :

Tistes quadros que por vezes se sucedem indiseriminadamente pdem
% prova de que o processo em si nfo tem cs cavactéres de uma reagio
inflamatéria tipica, mas a de una veacio hiperplésica local com -as
tendénecias peculiares &s propriedades dos elementos histiocitdrios. 1
wma maneira de reacio peculiar ou particular, que trée, de imediato, a
natureza do aparelho de defesa que foi posto em atividade funecional.

Nio sendo especifica a determinado agente patolégico, ¢la o &, no
entretanto, ‘como peculiaridade patolégica prépria de um determinado
-sistema orgdnico, que responde invariavelmente ao estimulo ou 4 agres-
sao pela iorma“‘o de elementos histopatologicos definidos e carate-
risticos. :

HEm sintese, ao rematar essa série de eonsidera@ﬁ*es, que euvolve
um tema palpitante da atualidade, com repercussfes imensas no campo
da Medicina curativa e preventiva, nds desejariamos insistir -sb6bre o
papel importante que a sulfanilamida desempenha como terap8utica
de largo alecance e de grandes recursos, principalmente quando -enca-
ramos o.abrandamento precoce dos sm,tomas relacionados com as fases
on férmas contaminantes do tracoma. Releva notar que, ainda do su-
ginto estudo que procuramos fazer da conjuntivite granulosa em rela-
¢io com o sistema reticulo endotelial, evidencia-se a existéncia de .uma
‘mésse riguissima de novos conhecimentos, talvez, em futuro proximo,
de grande significaciio ou repercussio &obre a \Tedwczna preventlva e
curativa do tracoma.




