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carreira e pela dedicacdo e amor com que me

acompanhaste néste trabalho e pela impor-

téncia da missdo que o futuro te vaiincumbir.




A saudosa memoria de minha irma

Maria José

Viveu sbbre a terra, o que vivem as rosas.

O espago da manhi

Malherbe.



R meus irmios

Luis, José e Maria Luisa

Recordagdo gratfssima do equilibrio

por todos mantido no lar paterno

‘e da boa harmonia que entre todos

sempre reinou,




A meus Tios e a meus Primos

Pela consideracio em que vos tenho.




Ros meus amigos

e

Ros meus condiscipulos

Um grande abrago,




Ro ilustrado Corpo Docente

Faculdade de Medicina do Pérto




Ro ilustre professor e meu dignissimo

pi'esidente de tese

Dr. Carlos Rlberto de Lima

O preito indelével da minha sincera estima.







Consideragties pbeliminares
& 5

SOL LUCET OMNIBUS

. Todos 08 dias vemos, por essas ruas, criangas
raquiticas, anémicas, escrofulosas, ou portadoras de
disformidades de origem tuberculosa, que as inuti-
lizam ; criancas definhadas, mal desenvolvidas, filhas
de pais alcodlicos, tu_berculosos; sifiliticos e senis.

- Quem ndo viu ainda em noutes lormentosas de
inverno, no frio desvio duma escada, no escuro
interior dum portal, na inclemente algidez duma
soleira, ou na arripiante humidade da calgada, ésses
tristes cachos humanos de pdlidas florinhas do rua,
fenecendo em hotdo, cabecilas louras, de olhar mor-
“tigo, como rosas d'outono estiolando na haste?
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Deprimente espectdculo, em verdade, bem doloroso,
e que confrange 08 coraches menos sensiveis.

Alesta a fulta de solidariedade humana por
parte da geracdo actual e deixa antever o que vird a
ser a sociedade de amanhd, formada assim por
elementos sem robustez, quando todas as energias e
todas as resisténcias hdo de ser necessarias para o
tremenda lucta econdmica em que o mundo tem de
langar-se a fim de, com o mdwximo esforgo de produ-
¢@o, poder restaurar as foérgas depauperadas nessa
guerra horrivel, sem precedentes na sttoﬁza da "Hu-
manidade. 2

Comovido por este quadro deplordvel de miséria
social e orgdnica, improssionado pelo niunero elevado
de. tuberculoses que as estatisticas acusam, e apreen-
sivo pelo futuro desta raca incompardvel, de bravura
inddmita, mas de bondade sem limites e sofredora
em ewtrémo, quero coniribuir, quanto em minhas
forgas caiba, para aliviar o soframento dos meus seme-
lhantes e preparar melhores dias para esta mdttosa
«patria minha amada», ‘

Sugestionado pela leitura dos admzmvezs resul-
tados obtidos por Rollier, Monteuuis, Malgat, etc. e por
vdrios casos que pessoalmente observei no Sanatirio
Maritimo do Norte, escolhi para téma da.minha
dissertagdo: «A cura pelo sol nas tuberculoses cirtur-
gicas ; : oy
A expressdo «tuberculose cirdrgica» parece actual--
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mente diminuir de valor visto que ha tendéncia justi-
ficada para tratar por wmeios fisicos e em especial
pelo solar a maior parte daguelas manifestagoes.

Assim vemos as tuberculoses cirdirgicas ser trato-

das pelo clima e especialmente pelos banhos de sol,

que € tudo quanto ha de mais médico. i

A luz, sob a forma de banhos de sol, tem sdbre
as tuberculoses ciriirgicas e especialmente nas tuber-
loses gdnglionares, uma ac¢do verdadeiramente ele-
cliva.

A helioterapia deve ser o tratamento de escolha,
porque as irradigdes solares teem uma acg@o micro-
bicida, resolutiva, esclerogenea, eliminadora, analgé-
sica, tonica e sedativa, além de que beneficiam nota-
velmente o estado geral dos doentes, modificando-lhes

@& nutric@o e auwmentando lhes a percentagem da

hemoglobina, como aumenta nos wvegelais a clorofila.

NON MULTA, SED MULTAM

NON NOVA, SED NOVE

Eu sei bem que, salvo raras excepgoes, qualquer
ramo de conhecimentos humanos, quer seja scienti-
fico, artistico, industrial, ou politico, antes de atingir
a suw. perfeigdo, tem de passar por trés fases distin-
tas: a negacdo, cega e sistemdlica ; a imitacdo e até
o pldgio; e, por fim, o consenso undnime.

4 primeira ¢ a lucta contra os preconceiios e
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contra os hdbitos; na segunda trava-se combate com
o amor proprio melindrado; @ terceira é a viléria :
a Verdade e a Justiga triumfam dum modo definilivo.

Ji ndo ha, enltdo, que temer 08 ataques dos
detraclores, wmas sémente a recear 03 exagéros dos
apdstolos excessivamente ferventes ou inhabeis.

Foi tendo em viste as duas primeiras fases que
CAPEFIGUE disse:

«Nunca alguem criou qualquer cousa de grande
e duradouro que nio amotinasse em torno de si
as inteligéncias mediocres, os espiritos apaixonados
e as ambigdes mesquinhas».

A helioterapia, que escolhi para motivo da minha
lese, também ndo escapa a esta lei comum.

Ndo tenho em mente fazer um estudo defalhado
e completo de lodos os agentes fisicos, estudo ésle que,
de ha poucos anos adgquiriu notavel desenvolvimento.

Desejo simplesmente, com o meu pegueno trabalho,
conlribuir para a cura e saude das criangas, a fim
de que mais tarde possam servir para a lucta pela
vida.

Se 0 miimero de criangas doentes aumentasse nas
estagoes de puericultura, se as curas fisicas lhes
fossem precécemente aplicadas, com certeza veriamos,
em poucos anos diminuir o nimero de clientes das
dguas minerais

As criangas livres dos seus vicios: originais,

- feriam, quando chegassem d. idade adulta, de nao
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contar tanto com as afecodes da garganta, bronquios,
figado, estémago, elc. e tambéim diminuiriam as
doencas discrdsicas, continuamente transmitidas de
pais a filhos. f

- Diz 0 Dr. Legrand : — « As curas de figuas e de
climas, de ar e de sol sio verdadeiras escolas de
higiene fisica e moral, de dietética e de satde,
capazes de corrigir as taras originais ou adquiridas
das criangas.»

- .Se, com este meu modesto trabalho, eu tiver,
d’algum modo, contribuido para o bem da humani-
dade, Wmico objectivo que me norieia e impulsiona,
com o maior amor e carinho terei entdo atingido
completamente o meu fim e ficarei bem recompensado
do esforgo dispendido.

Pour juger quelqu’ un, il ne suifit pas de demander :
— «Qu’est ce qu'il a fait ?» '

11 faut d’abord se dire :

— eQu'est ce que j'aurals fait 4 sa place ?»

L ]
- L]
Devidi a assunto da minha tese em dez capitulos,
COMmo segue :

1 — Histéria
" 11— Estudo fisico da luz solar
111 — Acgio fisiolégica da luz solar
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IV—Accio fisiolégica da luz solar sdbre
homem )
V —Accéio terapéutica da luz solar
VI -Técnica geral da helioterapia
VII - A helioterapia nas tuberculoses cirdrgicas
VIIT - Onde se deve praticar a helioterapia
- IX - Conculsdes gerais
X — Observacdes.

No dltimo capitulo, apresentarei as observagdes
feitas em trés doenles tratados pelo Hax.m Swnr. Dr.
Ferreira Alves no Sanatério Maritimo do Norte e
que eu, de tempos a tempos, ia examinando.

L]
L] £

Anfes, porém, de entrar no assunto, seja-me lici-
to consignar aqui os meus agradecimentos aos Hup.mos
Srs. Drs. Angelo das Neves, e Ferreira Alves, aquele
pelos bons conselhos, animadoras palavras e cati-
vantes deferéncias que tem tido para comigo; e a
dste pela maneira gentil como pés o Saunatério Ma-
ritimo do Norte d minha disposigio, para observar
08 dventes e colher as wminhas impressdes, prestan-
do-me todos 0s esclarecimentos dcérca dos seus peque-
nos doentes.

Envolvo-0s, a ambos, no mesmo abrago de reco-
nhecimento e amizade.
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Também se me oferece agora grato ensejo de
enderecar ao Ex.m Snr. Dr. Carlos Alberfo de Lima
08 protestos da minha muita gratiddo pelas inequivo-
cas provas de estima que sempre se dignou dispen-
sar-me e pela subida honra com que me distinguiu
acedendo gentilmente ao pedido que lhe fiz para pre-
sidir d minha defesa de lese.

Aqui lhe deixo expresso o meu reconhecimenlo e
elevada consideragdo.




Historia :

- 1. PERIODO

As propriedades terapéuticas do ar e da luz
foram bem conhecidas dos nossos antepassados.
Mas ndo se pode afirmar com dados seguros em
que época da humanidade se comecgou a utilizar a
energia solar com fins terapéuticos.

Dessas épocas longinquas apenas nos restam
coﬁtos, lendas, inscrigdes, templos e tdmulos, por
onde podemos concluir que a helioterapia das
idades remotas assenlava em bases religiosas.

- Se considerarmos a helioterapia como a sensa-
¢do de bem estar que experimenta o homem exposto
ao calor e 4 luz do sol podemos dizer que a helio-
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terapia foi praticada nas primeiras idades da huma-
nidade.

RiviER ensina-nos, com efeito, que todas as
cavernas prehistoricas estavam orientadas para
sul ou para éste, com a frente para o sol.

Vemos assim que 0s nossos antepassados pro-
curavam o bem estar experimentado pela exposigao
ao sol.

A fototerapia foi conhecida pelos chineses que
preconizavam o emprégo da luz vermelha no trata-
mento da varfola.

Os egfpcios adoraram o sol sob o ndme de Ra
e consideravam-no ora a mais portentosa criagio
do omnipotente, ora a propria divindade, revestida
de poder soberano.

«Salvé, mimia que rejuvenesce e renasce, sér
que em cada dia a si mesmo gera ! Salvé, 6 tu que
brilhas no Nur para aviventar quanto foi criado,
que fizeste o céu e rodeaste o seu horizonte de
impenetraveis mistérios! Salvé Ra, que a toda a
hora projectas raios de vida sobre os séres inteli-
gentes! Salvé, tu, que fizeste todos os deuses, Deus
que se esconde e cuja imagem ninguem conhece.
Salvé, quando circulas no firmamento, 08 deuses
que te scompanham soltam gritos de jubilo I»

Os egipcios chamavam-no dispensador da satde
e tinham, segundo HeropoTo, terragos onde expu-
nham o corpo aos raios solares,
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Os monumentos apresentam-nos o deus sob a
férma dum disco emitindo raios para a terra, termi-
nando estes raios por mios que sustentam cada
uma a cruz simbélica da vida. >

Os assirios possuiam também terragos idénticos
aos dos egipcios onde se expunham ao sol. -

«RIVIER, cita um grande ntimero de deuses
solares considerados igualmente como curadores:
MeraaL, deus do sul ardente e criador; Samas,
deus solar de Srprara que espalha a saiide com a
sua luz; Baar, deus do sol abrasador, da forca, o
deus curador; os irmdos Agvins, cocheiros do sol
nascente, olhados pelos HiNpous como curando as
doengas dos olhos, dando o vigor aos homens
impotentes, a vista aos cegos, a juventude aos
velhos, a frescura 4s mulheres envelhecidas. (A
AvEs.)»

«MARDOUK, deus do sol, da Babilénia, é o deus
das fontes da vida, insondaveis e inesgotiveis do
mundo inferior; Goura, mulher de Minib, deus
solar d’Assiria, é a senhora da vida e da morte e
ressuscita os caddveres; foi patrona dos médicos;
em Mgewmris, GieL, filho de BeL, deus solar do sul,
protege os homens contra a peste e o contdgio;
emfim, AroLo, deus solar por exceléncia, é também
um curador de primeira ordem e que perpetuou os
seus beneficios dando ae mundo, pela sua unido
clandestina com a filha do SariT FLEvGas, EscuLi-
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pio, 0 médico incomparavel, cantado por HoMERo,
deus da medicina, do que se acaba de reconstituir
o templo famoso de EpipaAuro (ARMAND.)»

O sol representava, com efeito, uma ideia de
forca e de fecundidade. Consideravam-no como
indispensavel 4 vida porque éle era o coragio do
mundo. :

Sabe-se, por documentos, que os gregos tinham
uns lugares, geralmente 4 beira-mar, denominados
arenaria ou heliosis onde praticavam a arenagdo

_consistindo esta em exporem-se ao sol sébre a
areia ou a caminhar sem vestudrios com os pés
nis sobre a areia ardente.

Esta arenagdo pratica-se ainda hoje no Oriente,
na Africa e nalguns pafses da Europa.

«No Harrr e sdbre as costas do Mgxico, ela é
utilizada para a cura da sifilis ; junta-se-lhe, neste
caso, uma ingestdo abundante de chd para activar
a sudacio. Nas margens do gdlfo da GascoNHA a
arenacio é ainda presentemente empregada contra
o reumatismo.» (A. AIMES))

Nio se sabe se os gregos faziam dos seus are-
narie um uso médico, mas o que é certo € que os
gregos conheciam a helioterapia.

HirocraTes, CELSO, GALENO, etc., recomendavam
a helioterapia. Os romanos também conheceram a
.cura; solar. : '

Corrius AUreLiaNus aconselha o emprégo da
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helioterapia contra as doencas da pele, a ftirfase,
0 raquitismo, a artrite, a anasarca, a leucorreia, a
polisarcia e algumas afec¢des uterinas.

AnTiLLus trata o raquitismo e a atrofia muscu-
lar pela massagem ao sol.

Os romanos possuiam nas suas térmas uma
sala. especial para os banhos de sol a que chama-
vam solarium. Neste solarium tomavam-se duas
espécies de banhos :— solem assum (Cicero e Prixio)
em que o corpo era exposto direclamente aos raios
solares: sol lunctus em que o corpo, depois de
untado, era exposto ao sol.

2.° PERIODO

Muito bem conhecidas dos antigos egfpcios, gre-
gos e romanos, as propriedades terapéuticas do ar
e da luz, foram, desprezadas, senio esquecidas,
durante todo éste segundo periodo, correspondendo
4 idade média e s6 no fim do século xvin e prinei-
pios do século xi1x é que a helioterapia entrou na
fase scientifica.

3.° PERIODO

Esta fase scientifica é iniciada com a tese de
BerTrAND (Paris 1799) intitulada:— Essai touchant
linfluence de la lumiére sar les étres organisés sur
I'athmosphére, et sur différents corps chimiques.

Em 1800, ViLLer, diz ter curado varios casos
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d’ascite expondo os doentes ao sol durante alguns
dias e durante algumas horas por dia (ORTICONI).

«No comégo do século x1x LoEBEL ensinava em’
Iena que a luz solar apresenta uma acgio 1mpor-
tante sObre o organismo, reconhecendo que esta
accio é devida nao sémente 4s radiagdes térmicas,
mas ainda 4s radiagdes quimicas.» (A. AIMES)

HureLanp, no seu tratado sobre o prolonga-
mento da vida, assinala o valor da luz solar.

RikLI expunha o corpo absolutamente ni & luz
solar e a todas as intempéries do ar.

Cauviy, em 1815, aconselbava a helioterapia
para odas as doencas asténicas e algumas inflama-
¢oes cronicas.

CreLivs, em 1840, tratava por éste meio as feri-
das térpidas, os feridos e os operados.

Em 1882, Snecuirerr, de Moscou, aplicava a
cura solar ao tratamento das hemorragias uterinas
e das inflamacdes crénicas ttero-ovéricas.

Emuer recomendava o emprégo do sol e da luz,
conjuntamente com o ferro, no tratamento da
anemia. :

Com os trabalhos de Downgs, Ducravx, ArLoiNG,
Rovz, Onmuws, Hammer, GrissLER, JaNowsky etc., €
sobretudo com os trabalhos de Finsen e da sua
escola foi que a helioterapia entrou na verdadeira
fase scientifica, foi que o estudo da acgfio da luz
teve um grande impulso, e 0s resultados obtidos por
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éstes autores suscitaram um movimento scientifico
dos mais importantes.

Muitos autores quizeram elucidar a acgéio dos
raios luminosos e o seu modo de penetragido no
organismo e um grande nimero de trabalhos foram
publicados apoiados em bases scientificas o que
permitiram & helioterapia dar importantes resulta-
dos na clinica. Foram OrLier e principalmente Pon-
cer e seus alunos que pelas suas publicagdes e pelas
suas longas séries de curas felizes alargaram na cli-
nica o dominio do banho de sol.

- Depois, quisi ao mesmo tempo, BrrnuarD, de
SamapeN, e RoLuier, de Levsiv, fazem conhecer os
beneficios da helioterapia.

Roruier e Poncer desempenham um importante
papel na difusdo da cura solar,

Método simples, sem perigo, ao alcance de todos
e duma eficdcia certa, a helioterapia cria dia a dia
inimeros adeptos e de cada vez se impde mais,

Uns autores associam a helioterapia 4 cura
marftima e outros 4 cura d’altitude. Os beneficios
duma e doutra correspondem a indicajoes precisas
e nio ha motivos para uma oposi¢ao absoluta entre
&stes dois métodos,

No momento actual o facto mais importante é,
como diz Rornier que a helioterapia saiu do empi-
rismo para se tornar um método scientifico de que
se ndo conlesta actualmente o valor,




T studo fisico da luz solar

A helioterapia é a cura por meio do sol. Antes
de entrar no estudo da ac¢do dos raios solares
sbbre o organismo convem lembrarmo-nos, embora
muito succintamente, d’algumas nogoes elementares
de espectroscopia.

Devemos fazer, dum modo geral, o estudo fisico
dos raios solares, considerando essencialmente as
suas propriedades biolégicas e fisiolégicas.

A mais poderosa fonte luminosa que existe é o
sol. A transmiss@o da sua luz é explicada por duas
hip6teses: a da emissdo proposta por NEwTox que
é a mais antiga e regeitada pela maior parte dos
fisicos; e a das ondulacgdes, devida a HuvaHENS e
‘propagada por DEescARrTES e que hoje tem curso na
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sciéncia; faz-se em linha recta e propaga-se com
uma velocidade dificil de caleular.

Como demonstrou o astrénomo RoEMER pela
observacgio dos eclipses dos satélites de JuPITER, a
luz gasta 8 minutos e 3 segundos a transpdr a
distidncia que nos separa do sol.

A velocidade de propagagio da luz é de
300:400Km por segundo. :

A luz solar é uma luz branca formada, como se
sabe, por uma sucessdo de raios de refrangibilidade
diferente.

Quando se faz passar um raio de sol através
dum prisma de vidro, este raio luminoso decomp@e-
-se ium nidmero incalculavel de raios de cores dife-
rentes, decompde-se em numerosas nuances, entre
as quais é possivel distinguir algumas cores princi-
pais sucedendo-se sempre na mesma ordem, as quais
receberam o nome de espectro solar.

Estas cores sdo, de cima para baixo: violeta
indigo, azul, verde, amarelo, laranja, vermelho.

Este espectro solar é o espectro luminoso, o
que é percebido pela nossa retina, mas os limites
do especlro solar sdo mais extensos. De cada lado
desta regido visivel, forlemente corada, encontram-se
duas regides extremas que ndo impressionam a
retina humana mas que se podem por em evidéncia
pelo emprégo, de meios quimicos ou fisicos.

Estas regides invisiveis sao : regido ultra violela
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descoberta por WoLLASTON ; e regido infra vermelha
descoberta por HERSCHELL.

¥studemos, muito perfunctériamente, cada uma
destas regidoes ou espectros. '

O espectro visivel é constituido pelos raios
monocroméiticos que sdo caracterisados pela sua
refringéncia que vai crescendo do vermelho para o
violeta, sendo os raios vermelhos os menos refran-
giveis e os violelas os mais refrangiveis e caracteri-
sados ainda pelo seu comprimento d’onda.

Dou no quadro seguinte (que transcrevi de
LereopE e Pauraier) os comprimentos d’onda
expressos em micras, com o nimero aproximativo
de vibragdes por segundo, das sete principais cOres

do espectro
P : N.o de vibragdes

Comprimento de onda por segundo
Vermelho. coesesenernas,de 7182656 M. ...\ .. ....435 ftrilides
Alaranjado..... «.......de 656 a 580 M. S e L
Amarelo................de5893526M............509 >
Nerdes . i.osises veees.de5202a516M......... ...569 >
CAZUL o v eneiaseseens s0d€500 2457 Moiiioien... 030 2
lndigo.-.................de450a434M............680 »
Violetad.ouesenseesss-o..de 430 a 400 M. ... P e 1

donde se vé que uma regido qualquer do espectro
é caracterisada principalmente pelo seu compri-
mento d’onda.

Worraston e depois Fravenumorer descobriram
no espectro visivel um graude nimero de riscas obs-
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curas conhecidas pelo nome de riscas de Fravexno-
FER e designadas por éste pelas letras do alfabeto,
de que as principais sdo A, B, C no vermelho, D
entre o alaranjado e o amarelo, E no principio do
verde, proximo do amarelo, F no azul, G entre o
indigo e o violeta.

A intensidade luminosa do especiro varia com
os pontos considerados. HerscreLL mostrou que o
miximo estava colocado nas cores amarela e verde
ou como diz mais precisamente FrauENHOFER, 10
limite do amarelo, enire as riscasD e F, e o minimo
para os raios violetas.

O especiro a que acabo de me referir é, como ja
o disse, o espectro visivel, aquele que impressiona
a nossaretina, mas se por meios fisicos ou quimicos
estudarmos melhor este espectro, vemos que ele é
incompleto, que para 14 do vermelho e para ci do
violeta ha alguma coisa mais. )

Assim, se passarmos um termémetiro muito
sensivel (um bolomelro de LancLEY que é sensivel a
!/10.000 do grau de temperatura) no espectro veremos
a temperatura crescer do violeta para o vermelho, e
elevar-se ainda para 14 do vermelho, para 14 do
espectro visivel, alingir um méximo e em seguida
decrescer e tornar-se nula num ponto, distante do
limite visfvel do espectro duma extensdo igual
dquela que separa o vermelho do violeta.

Para obtermos o espectro infra vermelho, tam-
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bém chamado espectro calorifero, é necessario ser-
virmo-nos de substincias que n@o absorvam as
radiacdes menos refrangiveis, como o vidro, mas
sim de substincias que as deixe passar todas como
o sal gema.

Segundo modernas® experiéncias, o méiximo
térmico ndo estd situado no maximo luminoso mas
sim num ponto varidvel com a natureza do prisma.

Na outra exiremidade do espectro visivel, para
14 do violeta, ha também radiag¢Oes invisiveis que
nio se traduzem por calor, mas que gosam a pro-
priedade de impressionar os sais de prata.

Estas radiagoes, com propriedades quimicas,
constituem o espsctro ultra-violeta, o mais impor-
tante na helioterapia. ;

Os raios azuis e violetas do espectro luminoso
gosam ji da propriedade de impressionar os sais
de prata, mas esta propriedade adquire a sua maior
impértancia ao nivel dos raios ultra-violetas.

Os raios ultra-violetas, absorvidos pelo vidro
ordinario ndo podem ser obtidos senéo pelo emprégo
dum prisma de quartzo que os deixa passar mais
facilmente.

Estas radiacoes quimicas podem por-se em evi-
déncia por meio duma chapa fotogréﬁca que se
impressiona facilmente, ou com a ajuda dum vidro
de urdnio que se ilumina na regido do espectro
situado para 14 do violeta.
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Estas radiagdes emitidas pelo espectro ultra-
-violeta possuem propriedades quimicas intensas
(combinagiio do cloro com o hidrogénio, decompo-
sigio dos sais de prata, ouro e platina, ac¢iio sdbre
- 0s fenémenos quimicos dos vegetais, etc.)

Para muitos autores éles seriam os tinicos que
actuariam em terapéutica constituindo a aclinote-
rapia.

As radiagdes ultra-violetas ndo possuem uma
acgdo idéntica e assim é que umas sio abiéticas e
destroem a materia viva e outras, as que se apro
ximam do violeta visfvel sio dotadas de proprieda-
des biolégicas favoraveis sdo os raios «promotores
da vida e da energias.

A. Ames no seu livro la pratique de Uheliotera-
pie diz: <ewizte uma gama indo do ultra-violeta
ordinario até ao ultra-violela extremo passando pelo
ultra-violeta medio.

1. O ultra-violeta ordinario apresenta :

Fosforescéncia dos sulfuretos de zinco, de
PROPRIEDADES ok R Bt
28 vied cilcio, fluorescéncia do sulfato de quinino, dos
vidros de urdnio, da fluoresceina.
Decomposi¢io dos sais d’ouro, de prata (foto-
PROPRIEDADES 3 S =
grafia) ; combinagio de Cl 4 H ; embranqueci-
QUIMICAS

mento das cdres vegetais,

PROPRIEDADES | Pigmentaciio cutdnea; fraca acgiio bactericida.
FISIOLOGICAS S#o os raios bidiicos, muito titeis 4 vida,
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92° o ultra-violeta médio apresenta as mesmas
propriedades exageradas. Ainda mais, é perigoso
para os olhos (conjuntivites graves) e para as célu-
las vivas; é muito baectericida. .

‘3.2 O ultra-violeta extremo, possue proprieda-
des muito enérgicas mas néo actua sendo em super-
ficie porque ¢ ripidamente absorvido.

“Assim vemos que o espectro ultra-violeta possue
radiagdes bidticas, bactericidas e abidticas. Se dese-
jarmos, em terapéutica, efeitos biéticos, limitamo-
-nos aos raios do espectro visivel e aos raios ultra-
-violetas ordindrios; se os desejarmos bactericidas,
recorremos ao ultra-violeta médio; e se abidticos,
servimo-nos dos ultra-violetas extremos.

Sdo os raios ultra-violetas, mais abundantes no
verao do que no inverno, que causam as insolagdes.

Resumindo os dados que acabamos de expbr,
vemos que o espectro compde-se de trés partes;
uma parte visivel caracterisada pelas sete cores: e
duas partes invisiveis, uma, a infra-vermelha cara-
cterisada pela elevagio de temperatura e a outra a.
ultra-violeta caracterisada pela sua acc¢io sdbre os
sais de prata.

Mas as trés accgdes:— luminosa, calorifica e
quimica, ndo pertencem exclusivamente a cada
uma das trés partes do espectro.

A parte visivel do espectro dd uma sensagdo
de luz, assim como uma elevagio de temperatura e
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impressiona os sais de prata nas suas partes azuis
e violetas. A parte quimica nao é absolutamente fria.

Os trés efeitos: luz, calor e acgdo quimica nao
sio sendo trés modos diferentes pelos quais se
traduz um tnico e o mesmo agente: a radiagdo.

A radiagdo ndo deve ser caracterisada por uma
das suas trés propriedades subjectivas mas simples-
mente pelo seu comprimento d’onda.




JReedo fiSiolégiea da luz solar

E bem conhecida de todos a acgdo importan-
tissima da luz solar sdbre os vegetais e os animais.
Sem luz, a vida sébre a terra seria impossivel. A
ac¢do da luz sobre as férmas elementares da vida
é demonstrada pela atracgio ou repulsio dos
microorganismos por uma radia¢io luminosa (foto-
taxia positiva ou negativa) é o poder excito-motor
positivo ou negativo da luz.

Além disto a accfio da luz pode produzir modi-
ficagoes de férmas duradouras e mesmo permanen-
tes ou definitivamente fixas; além dos fendémenos
motores, ha também uma modificacao das condigdes
vitais, uma passagem alternativa do estado anaerd-
bio ao estado aerdbio e inversamente,
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A tnica parte activa do espectro na producgio
déstes fendmenos é aquela que contém as radiacgdes
azuis, violetas e ultra-violetas.

Mas além déstes efeitos da luz, ha outros
muitissimo inleressantes, sébre os quais demorar-
-me-hei um pouco mais, em virtude das conseqliién-
cias da mais alta importancia que déles resultam,
tanto sob -0 ponto de vista terapéutico como sob o
ponto de vista higiénico; quero referir-me ao poder
bactericida da luz.

J4 em 1700, Sparranzan relatou a acgao destruf-
déra do sol s6bre os gérmens vivos contidos nas
infusdes vegetais. Em 1865 Scemarpa constatou a
influéneia nociva da luz solar sdbre o desenvolvi-
mento duma cultura de infusérios.

Em 1877 Downes e Brunt mostraram a esterili-
zagdo de culturas expostas ao sol.

As suas experiéncias consistiam em ex por 4 luz
solar, tubos contendo um liquido agucarado e
mineral; alguns déstes tubos eram cobertos com
um involucro de chumbo que os punha ao abrigo
da luz, sem os proteger contra o calor.
~ Depois duma exposigio mais ou menos longa
éstes tubos eram levados para estufas. Os tubos de
vidro ficavam estéreis emquanto que os tubos pro-
tegidos por um involucro de chumbo povoavam-se
de abundantes col6nias microbianas. Demonstraram
assim que os gérmens tinham sido mortos pelas
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radiagGes luminosas e ndo pelas radiagdes calo-
rificas.

Em 1885, Arromng atenuou o Bacillus anthracls
pela luz solar a tal ponto que podia servir de vacina.
Arvoing chegou também a éste resultado surpreen-
dente, —que os esporos eram mortos ao fim de
duas horas de exposi¢io, no més de julho, com
uma temperatura de 35¢; emquanto que eram preci-
sas trinta horas d’exposigio para tornar estéril o
micélio do mesmo bacilo em pleno desenvol-
vimento,

DucrLavx em 1887 procedeu a experiéncias ané-
logas fazendo actuar a luz solar s6bre os esporos
dum bacilo do leite, o Tyrotrix scaber e sébre um
coccus encontrado no prego ou botiao de Biskra pro-
vavelmente andlogo ao estreptococo piogenio e che-
gou a conclusdes opostas ds de ArroiNg pois que éle
encontra os esporos resistentes, emquanto que os
coceus sdo rapidamente mortos sobretudo se os
expde ao sol e em meio séco.

Roux estudando a acgdo da luz s6bre os espo-
ros do bacillus anthracis confirmou a opinido de
Ducrauvx sobretudo se a luz actua ao abrigo do ar.

Nocarp e Strauss supunham que 4 temperatura
da insolagdo o esporo comegava a germinar e que o
micélio novo ainda, proveniente dos esporos, era
pouco resistente e por conseguinte morria antes de
chegar ao estado adulto.
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Comtudo ArvoiNG conseguiu matar os esporos
mantidos a 0° por conseguinte ndo germinados.

Pansint em 1889, depois de ter eliminado tédas
as causas d'érro podendo provir da retenc¢do dos
raios quimicos pelo vidro, expondo ao sol, em gotas
pendentes, culturas de bacillus anthracis, demons-
trou com nitidez a acgio microbicida ndo sémente
da luz solar directa, mas também da luz difusa.

Em 1890, Kocn, provou a ac¢iio microbicida da
luz sbbre o bacilo da tuberculose, e MiGyECo, em
1895 matou este bacilo, nas cortinas e estofos cons-
purcados, expondo-os ao sol.

Em 1891, Janowsky estudou a acgiio das dife-
rentes radiagdes sobre o bacilo tifico e concluiu que
as radia¢des quimicas eram as que possuiam maior
poder mijcrobicida. '

Korriar, em 1892, chegou aos mesmos resulta-
dos fazendo experiéncias sdbre os bacilos pseudoan-
thracis e o micrococcus prodigivsus € nesse mesmo
ano GeissLer e Bucaner chegaram também a resulta-
dos idénticos, experimentando sébre o bacilo tifico.

- Finalmente nestes tiltimos tempos as experién-
cias de Kirasaro e ParLermo, Roux e YERSIN, D’ ARSON-
vaL e CHarmiy, LEpoux e Lessrp, Fixsen & Big, Le-
$iEUR e LEGRAND, elc. confirmaram a accido bacteri-
cida da luz sendo esta acc¢iio devida aos raios acti-
nicos (azul, indigo, violeta e ultra-violeta).

. Ha muitos factores que influem no poder bacte-
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ricida da luz como se depreende da classifica-
¢ao feita neste sentido por Lesieur e LEGRAND:

a) Influéncia da espessura do meio a insolar —
Quanto menos espésse {or o meio, tanto mais inten-
sa & a acgdo da luz solar.

b) Infludneia da fente luminosa — A accgio da luz
é tanto mais activa quanto mais raios bactericidas,
raios actinicos, contiver,

¢) Influncia de intensidade — Uma fonte lumi-
nosa sera tanto mais poderosa quantos mais raios
activos puder emitir. A luz difusa é muito menos
activa do que a insolacio directa.

d) Irfludncia da durag@o da inselagdo — A accdo é
tanto mais intensa quanto mais demorada for a
exposi¢ao.

e) Infludncia da resistdncia individual — Quanto
maior for a resisténcia individual tanto maior deverd
ser o tempo gasto em destruir esta resisténcia para
0 mesmo féco de luz.

f) Inflincia do estado de dessica¢fio ou de humi-
dade da cultura-— Os micrébios parecem ser mais
resistentes no estado de dessicagio, '
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g) Infludncia do meio — Um meio opaco é um
obstaculo & ac¢io da luz. Os meios transparentes
sdo os mais favoravels.

h) Infludncia do ar— A esterilizagio das cultu-
ras é mais rdpida na presenca do ar ou do oxigénio.

i) Infludncia das diversas radiages do espectro —
Os raios actinicos, ou quimicos sfo os que gosam
de propriedades bactericidas.

KorLiar e Kruse demonstraram que os raios
vermelhos, puramente calorificos parecem favorecer
o desenvolvimento dos micrébios, emquanto que os
raios actinicos sao retardantes.

Como se realisard esta accio bactericida ?

Nogier estudando o mecanismo desta acgdo
lembra os trabalhos de DieunoNNE que invoca a for-
macao de Agua oxigenada nas culturas, sob ainfluén-
cia dos raios actfnicos. Kste mecanismo é também
admitido por RicuarbsoN, Marsuarn, WARD.

Outros invocam a formacio de acido férmico
no seio das culturas.

Ducravx admite uma modificagdo da reacgdo do
liquido, uma saponificacdo dos corpos gordos.

O poder cromogénio de alguns micrébios res-
sente-se sob a influéncia da luz.

D’ansonvar e CoarmiN viram o bacilo do pis
azul perder a sua faculdade de dar pigmento depois
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de cinco a seis horas de insolagio. A acg¢do dos
raios violetas e ultra-violetas é ainda aqui notavel
sendo estas radia¢oes as mais activas.

Vemos assim que a evolugio duma cultura
exposta ao sol é: — destruigao do poder cromogenio,
em seguida diminui¢do da viruléncia do micrébio
e das suas toxinas e finalmente destrui¢ao do micré-
bio pela luz solar.

Destas breves consideragdes fisiolégicas sobre
a luz solar depreende-se a importincia dos resul-
tados que provém do emprégo da luz e do ar como
desinfectante. Ji nio é um simples empirismo que
nos leva a abrir as janelas ao ar e ao sol; sabemos
que o ar e o sol sdo poderosos microbicidas, des-
truindo milhares de gérmens, nio sémente no ar
mas & superficie do solo e das dguas.



FResdo fisiologica da luz solar
sobre o homem

A flor humana é de t6das as flores
aquela que mais carece do sol.

MICHELET.

Vejamos quais os efeitos locais e gerais que
podemos tirar da ac¢do da luz solar sébre o orga-
nismo humano. ‘

1.0 Efeitos locais — Sob éste titulo vamos exa-
minar os efeitos da acgiio da luz solar sébre a pele
si e normal, bem como os acidentes cutineos
agudos ou crénicos a que péde dar origem.

E depois examinaremos o papel desempenhado
pela luz na produgio d'algumas dermatoses em
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peles anormais, por predisposigdo congénita ou por
causa indeterminada (eczema solar, prurigo d’Hur-
cHINSON, hidroa vernal, efélides, cloasma, xeroderma
pigmentosum etc.

Eritema solar — Como acidente agudo produzido
sobre a pele si temos o eritema solar ou coup de
soleil (golpe de sol).

Este eritema que aparece geralmente nas partes
descobertas, rosto, nuca, pernas e mios, é causado
-pela exposigio mais ou menos prolongada da pele
4 luz do sol ou & reverberagio desta luz, quer
sobre uma toalha de dgua quer soébre a neve. Este
eritema € muito frequente na primavera porque o
inverno deshabituou a pele da ac¢iio da luz solar e
na primavera a atmosfera purissima deixa-se atra-
vessar mais ficilmente pelos raios activos (CmaTiN
e CARLE.)

Nos casos simples esle eritema traduz-se por
uma vermelhidio mais ou menos intensa (pele cor
de lagosta), por uma ligeira elevacdo de temperatura
local; muitas vezes ha tumefac¢io da regido, dor
espontinea moderada, mas que se exagera com 0s
movimentos; apresenta tambem formigueiros e vio-
lentas comichdes.

Geralmente os acidentes ndo ultrapassam esta
intensidade e ao fim de dois a trés dias a verme-
lhiddo empalidece, a tumefa¢io desaparece e pro-
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duz-se uma descamacdo. Muitas vezes ao eritema
sucede uma ligeira pigmentagao.

Muitas vezes o erilema acompanha-se de flicte-
nas, grandes bodlhas chatas contendo um liquido
amarelo claro; estas bolhas rompem-se ou secam
formando crostas.

A cura, neste caso, é mais lenta mas faz-se e
sem deixar cicatrizes quando a terapéutica é bem
dirigida.

Vejamos agora a patogenia déste eritema ou
melhor, qual a parte do espectro que se mostra
mais activa na sua produgdo.

Em 1858, Crarcor emitiu a hipdtese de que o
eritema solar era produzido pelos raios quimicos
da luz e quatro anos mais tarde, em 1862, Boucuarb,
por uma série interessante de experiéncias com
resultados concludentes, confirmou plenamente esta
hipétese. ‘

Mais recentemente Winmarck em 1889 e Finsen
-~ em 1900 estudando as radiagdes luminosas mostra-
ram a preponderdncia das radiagoes violelas e ultra-
violetas na produc¢ido do eritema solar.

Pigmentagd) — Acabamos de falar do eritema
solar, acidente agudo produzido pela ac¢do da luz
solar sobre a pele, vejamos agora um acidente cré-
nico—a pigmentagio.

A pigmentagds ¢ devida 4 invasdo da camada




60 A CURA PELO SOL

de Marricrr por um pigmento de cdr escura e que
se torna mais acentuada pelo afluxo da massa san-
guinea a periferia. '

Esta invasio ndo é uniforme em todo o reves-
limento cutdneo. Segundo ReviLier, o pigmento
predomina sébre os membros no sentido da flexdo;
ao nivel do tronco predomina na face anterior e
mais sdbre o abdémen. Afecta como se vé, as
regioes em que a pele é pouco espéssa e que se
deixa mais ficilmente atravessar pela luz.

A pigmentag¢do pode produzir-se por dois modos
diferentes :

1.0 Pela acgio brusca da luz sdbre a pele suce-
dendo ao eritema, facto que acontece dqueles que
cacam, remam ou andam de bicicleta pela primeira
vez e que ndo estdo habituados 4 exposi¢io prolon-
gada dum sol ardente; ou entdo, desenvolvendo-se
dum modo lento naqueles que se expdem didria-
mente ao sol, como succede ds pessoas vivendo
ao ar livre, e aos maritimos que apresentam uma
coloragdo bronzeada, um halo do rdsto, pescogo
e bragos, regides expostas quotidianamente 4 luz
solar. '

Qual é o papel desempenhado pela pigmen-
tagio? No momento actual, os conhecimentos sdbre
o papel exacto desempenhado pelo pigmento no
nosso organismo sdo pouco precisos € baseiam-se
sObre diversas teorias.
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Assim Unna, FinseN e Grarp consideram a pigmen-
tagdo como um processo de defesa do organismo.
O pigmento formaria nas camadas cutfneas um
écran bioldgico protegendo os tecidos subjacentes
contra a acgio nociva dos raios luminosos.

O papel protector desempenhado pela pigmen-
tacdo é posto em evidéncia nos maritimos e aldedes
cuja pele, fortemente pigmentada, ndao apresenta os
acidentes do eritema solar.

Num citadino, que vive ao abrigo duma forte
luz, uma primeira exposicdio a um sol ardente
determina a producgio dum eritema solar, mas,
uma vez este primeiro acidente passado, a pigmen-
tagio consecutiva pde-no ao abrigo de novas lesdes
da mesma ordem.

Bowwes, depois de ter exposto uma pessoa, com
sardas, ao sol, notou que a pele normal estava tume-
facta e que as sardas poupadas pareciam deprimidas,

Finsen pds em evidéncia o papel de defesa do
pigmento com aseguinteexperiéncia:—corando parte

-do antebrago com tinta da China e expondo-o ao

sol durante trés horas observou um eritema solar
carecterisado por vermilhiddo, tumefacgio e dor,
fora da zona corada emquanto que aquela apresen-
tava-gse normal.

O eritema foi seguido de pigmenta¢do, e numa
exposi¢ao ulterior ao sol, o eritema desenvolveu-se
sObre a regido protegida na primeira experiéncia pela
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tinta da China; as parles pigmentadas nio se
modificaram ou a sua pigmenta¢io aumentou ligei-
ramente.

Born explica a pigmentagio, segundo a teoria
de LaMARCK, por um processo d’adaplagdo ao meio
pela reac¢do fisico-quimica do organismo contra o
meio exterior.,

Assim a cor dos animais, a coloragio mais car-
regada da sua face dorsal, a pigmentacio cutdnea
dos homens expostos 4 luz solar, a cor bronzeada
das ragas brancas dos pafses equatoriais, a cor ne-
gra das ragas negras aparecem-nos como processos
de defesa, d’adaptagio ao meio.

Mas, como fazem notar um certo nimero d’au-
tores, se a luz solar é um agente precioso, indispen-
sivel, nas condigoes actuais da vida, tendo uma
ac¢ao benéfica s6bre todo o organismo parece uma
contradicio a defesa do organismo conira a luz
solar produzindo o pigmento,

Mas, diz-nos NociER, a contradigido ndo é sendo
aparente,

A parte quimica do espectro é um agente qtil,
mas sOmente quando nos ¢ fornecida em certas
condigoes.

E um agente extremamente activo, precioso em
certas doses e o pigmento ndo é destinado sendo a
levar a uma dose benéfica o agente activo, cujo
excesso poderia acarretar perturbagdes perigosas.
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A pigmentagio é antes um processo d’adaplago
do que um processo de defesa.

Rorrier e Rossenet atribuem ao pigmento o
papel de transformador, isto é, semelhante a certas
substancias fluorescentes como a eosina e a eritro-
sina que teem a propriedade de tranformar os raios
luminosos e ultra-violetas em raios de grandes com-
primentos d’onda.

Ora estes ultimos, segundo as experiencias
recentes de M. WieNeR, possuiriam um poder micro-
bicida num grau mais elevado ainda do que os raios
de curto comprimento d’onda (RoLLiER e RossELET).

Zamury considera o pigmento como «represen-
tando uma multidio de pequenos fécos térmicos
incluidos no tegumento e comunicando a energia
de transformagio, o seu calor, ao protoplasma que
os banha.» :

Até aqui estudamos os acidentes produzidos
pela luz sobre a pele normal e em individuos nor-
mais, vejamos agora os acidentes que s6 se produzem
4 custa de um estado anormal do tegumento.

Eczema solar. As observacgdes tipicas que se
podem etiquetar com o nome de eczema solar (casos
de Ve, Hovters, d'Unxa, de MoLLER) pertencem a
dois tipos clinicos: — um agudo, em que o aspecto
das lesdes é semelhante ao do eczema agudo; e
outro, sub-agudo, em que os caracteres se aproximam
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do liquen simples sub-agudo ou llquen plano do
WiLson.

No tipo agudo aparece uma vermelhiddo difusa,
uma tumefagio em massa e sdbre esta zona tume-
facta aparecem vesfculas que gotejam. No tipo
sub-agudo notam-se pequenas pdpulas isoladas,
algumas vezes confluentes. Nestas duas formas o
prurido é constante e intenso.

Summer prurigo ou prurigo estival de Hutchinson.

Hurcuixsoxn, descreveu sob este ndéme casos
de prurigo que se exarcebava no veréo.

Vérios autores nio consideram este prurigo
como uma dermatose foto-eléctrica mas sim como o
prurigo simples crénico recidivante de Brocq.

Hidroa vernal. — A hidroa vernal ou estival é
uma doenca rara da pele que foi descrita por Baziy
em 1860, depois ficou esquecida até que em 1889,
Haxprorp, descreveu um novo caso.

MoLLer em 1900 reuniu 36 observagdes que
agrupou em duas variedades:—uma vesiculo-bo-
lhosa e outra vaciniforme. Estes tipos nem sempre
s@io nitidamente diferenciados e podem combinar-se
entre si.

A erupcio desenvolve-se nas regides descober-
tas, nas criancinhas, raras vezes ela aparece depois
dos 10 anos.




NAS TUBERCULOSES CIRURGICAS 65

Na erupgdo do tipo vesiculo-bolhoso o contetido
das bolhas seca rapidamente e férma uma crosta
que cai pouco a pouco sem deixar cicatrizes.

Este tipo benigno é muito raro. O mais freqiiente
é o tipo vaciniforme, néste, as bolhas deprimem-se
ligeiramente no seu centro, que toma uma cor escura
€ pouco a pouco quisi negra. :

Nota-se em volta desta mancha um anel claro
representando o que resta da bolha engastada
pela aréola vermelha, que a cercava desde o
comégo. ‘.

Iiste aspecto original é transitério.

Pouco depois nio se observa mais do que uma
Crosta séca, dura, incrustada na pele e que se elimi-
nard deixando uma ecicatriz deprimida, profunda,
branca, indelével, vaciniforme.

Esta doenga é essencialmente recidivante,

MoLLER, por uma serie notavel de experiéncias
feitas num individuo "com a hidroa vernal de-
monsirou: -

1.> A influéncia da luz que lhe permitia fazer
reaparecer os acidentes.

20 A acgio electiva dos raios quimicos que
produziam e entretinham a dermatose.

Efélides — As efélides sdo manchas pigmentares
que se desenvolvem sdbre as regides descobertas,
principalmente na face, depois, dorso das maos e
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ainda nas regides descobertas do peito nos aldedes,
rarissimas nag regides cobertas.

Estas manchas siio redondas ou ovais; as suas
dimenses variam das de uma cabega d'alfinele ds
de uma moeda de tostdo, muitas vezes tornam-se
eonfluentes e formam massas irregulares. Sio muite
mais notadas pa primavera e no estio e encone
tram se freqlienlemente nos individuos com o
sistema piloso louro ou ruivo.

As efélides sfio lizas e planas; a sua cOr é amas
relo dourado cu amarelo escuro. Para a maior
parte dos autores, as efélides desenvolvem-se sob a
influéncia da luz solar,

Darier atribue-as a um vicio de evolugio e
para éle o sol ndo faria senllo apressar ¢ seu desen-
volvimento e acentua-las,

Xeroderma pigmentosum — Sob o nome de Xero-
derma pigmentosum (Karosi) ou de epiteliomatose
pigmentar (BesxyikRr) designa-se uma doencga cutinea
de origem familial desenvolvendo-se sobre as regides
descobertas e caracterisada por manchas eritema-
tosas pigmentares, manchas atréficas e telangectd-
sicas chegando regularmente ao desenvolvimento
de lesdes epiteliomatosas.

Ji vimos que uma das suas causas é a heredi-
tariedade que se pode considerar como predispo-
nente indispensavel; como determinante ocasional
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consideraremos todas as causae de irritagdo local
pondo em primeiro lugar o sol pois que as regides
mais atingidas sio aquelas que estdo expostas aos
raios solares e a afeccdo comega muitas vezes na
primavera.,

A acgdo irritante do ar marftimo vem multas_
vezes juntar-se & da luz. 't

‘Sob o ponto de vista sintomitico nota-se ao
nivel das partes descobertas depois de uma expo-
si¢do & luz solar o aparecimento dum eritema ofe-
recendo o aspecto duma insolagdo banal; depois a
vermelhiddo vai-se apagando pouco a pouco e deixa
pela sua continuagdo umas manchas pigmentares
escuras, mais ou menos arredondadas, sobrevindo
por iltimo manchas atréficas brancas, d’aspecto
cicatricial. Mais tarde a pele seca, fendilha, e torna-se’
rugosa tomando um aspecto de pergaminho.

Finalmente a doenca termina pela produqao de
tumores mahguos e os doentes sucumbem apre-
sentando sinais de caquexia carcinomatosa. A dura-
¢do da afecgiio é de 10 a 30 anos.

Xeroderma pigmentosum tardio — Sob o nome de
carcinoma da pele dos maritimos, Unya assinalou
o desenvolvimento tardio de alteragdes cutineas
idénticos 4s do Xeroderma pigmentosum.

Observa-se esta afec¢io nos maritimos e nos
individuos expostos 4s intempéries.
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Kneontra-se também nas parles exposlas ao sol,
| mas aparecem numa idade mais avangada.

Pelagra ~ A pelagra ¢ uma doenga erdnica,
complexa, constiluida pelr assoclagdo dum estado
caguéctico de emagrecimento intensa, de perturba-
gbes digeslivas e muitas vezes de alteragdes. psiqui-
eas, chidneas, eritematosas e finalmente desca-
manles, :

" Para Bovcaarp, VipaL e Lutoir o eritema pela-
groso ndo ¢ oulra cousa sendo um eritema solar
desenvolvido num pelagroso.

Pode-se nesta afecedo descrever trés fases:

Primeira fase — a afecglio é semelhante, no co-
mégo, a um eritema solar ordindrio, e caracterisada

| A por uma coloragio résea a vermclho sombrio e
| por calor e prurido,
| Segunda fase— & caracterisada por uma desca-
magio mais ou menos abundante desaparecen-
do em seguida e deixando a pele mais luzidia e
mais séea do que no estado normal; depois a pele
~ perde pouco a pouco a sud contractilidade, espes-
_sa-se ¢ fissura-se.

Terceira fase— caracterisada por uma grande.
-atrofia da pele. :

O papel da luz solar nesta afecgio é evidente.
O eritoma pelagroso observa-se sobre as regides
descobertas ; face dorsal das mdos e dos dedos, 0
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ante-brago dos aldedes (que os conservam nds
quando trabalham) o rosto e sobretudo ao nivel do
dorso do nariz e das bochechas.

Boucmarp demonstrou experimentalmente que
o eritema pelagroso era devido 4 luz solar e pela
acgdo dos seus raios quimicos.

LereppE ¢ PauTriEr dizem que o eritema pe-
lagroso é um sintoma que ndo faz parte integrante
do sindroma pelagra, mas que se produz gracas 4s
alteragdes prévias do estado geral e sem ddvida
na pele e no qual a luz 'goza um papel determi-
nante.

Efeitos gorais, — Acabamos de descrever duma
maneira ripida a acgdo local da luz solar sdbre o
organismo e com as suas provas evidentes tais como
o eritema solar, o halo e a pigmentacio, ete.

Vejamos agora, para abordar com fruto o
estudo da helioterapia, a acgio geral da luz solar
sbbre o organismo. O estudo desta acgio geral
torna-se dificil como o fez notar Nocier, porque a
grande influéncia do sistema nervoso impede de
alribuir & luz a parte exacta que lhe perlence.

Todavia é ficil de constatar que os paises de
sol sfio igualmente os paises-de vida mais intensa
e mais precoce.

Nos pafses quentes a menstruagio apareco
muite cedo dow-10 aos 12 anos ; nas mulheres esquis
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mos a menstruacgdo cessa durante os seis nieses de
inverno. O sol torna precoce a vida sexual.

Insolagio — Esta hiperactividade do orgamsmo
esta acgao geral profunda do sol encontra a sua
expressio mixima na insolagio. A insolagdo é o
conjuncto de fenémenos mérbidos gerais sem lesdes
locais, produzida pela exposi¢io, sem treno prévio
a um sol ardente.

Lacassacne diz que a insolagido no homem apre-
seunta trés graus. No primeiro grau manifesta-se por
mal estar, fraqueza nas pernas, dificuldade de res-
pirar, congestdo da face (forma asfixica); oulras vezes,
sem dispnea, ha palidez sibita e queda brusca —
(forma sincopal). Estes acidentes desaparecem pouco
a pouco logo que o individuo seja levado para um
lugar fresco; contudo pode surgir um exantema
mais ou menos persisténte.

No segundo grau dio-se fenémenos nervosos
como vertigens, convulsdes, delirio, que terminam
pelo céma e podem provocar a morte. As pupilas
estdo contraidas e o pulso é pequeno.

No terceiro grau, emfim a morte brutal, fulmi-
nante, como se observa nos casos tropicais.

Qualquer que seja o inicio da insolagdo, a pes-
soa acometida experimenta sempre uma grande fra-
queza, cai e ndo pode levanlar-se, sofre de dores
na cabeca e, sobretudo, no epigastfo, tem a sensa-
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g0 dum calor excessivo da pele e depressa perde
a consciéncia das cousas; a respiragio torna-se
dificil, freqiente, estertorosa ; enchie-se lhe a bhoea
de espuma, e o corpo fica imovel numa rijeza
telinica.

A morte pode ser sdbita como nalguns casos
tropicais ou fazer-se esperar vinte e quatro a qua-
renta e oito horas.

Quando ha cura, o doenle recupera os sentidos;
a cefalalgia dissipa-se e as forgas regressam. Nal-
guns casos o regresso 4 normalidade ¢ anunciado
por uma diarreia abundante ou sudres profusos. A
dura¢io da doenga varia d’algumas horas a seis
dias. Nas regides temperadas os ¢asos de morte pela
insolag¢iio sdio raros, mas nas regides tropicais obser-
vam-se em dois tercos dos casos. ;

Estudemos agora, segundo a opinido de alguns
autores quais as modificagdes flsiolégicas que o sol
produz sébre as diversas funcdes do organismo
humano.

RxLow, em 1902, diz que:

L* A lemperatura do corpo exposto ao sol
eleva se na axila e sobre a pele e baixa no recto;

22 O pulso é cheio durante o banho de sol
mas desce depois da insolacio ;

3. A pressio arterial eleva-se depois do banho;

4* A respiragio, no principio, acelera-se ¢
depois fica estaciondria;
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5o A forca muscular das maos é algumas vezes
ligeiramentle aumentada, mas na maior parte das
vezes nio se constata por éste lado modificagio
alguma;

60 O péso diminui bfstante depois do banho;

7. A sensagiio subjectiva do paciente é sem-
pre das mais agradaveis.

+  Rouuier diz que durante a insolagdo, a pressao
arterial diminui sempre e a temperatura rectal nao
acusa, geralmente, elevagio alguma.

Fusint e RoncHr viram a quantidade de ani-
drido carbdénico aumentar pela exposi¢io ao sol.

Zuxtz notou um decrescimento dos movi-
menlos respiratérios como niimero e um aumen-
to como profundidade e diz que as trocas nos pro-
cessos de oxidagdo org&‘mica sdo ligeiramente mo-
dificadas..

BoucHARD assinalou um aumento das tro-
cas quando o organismo passa da noute 4 luz
do dia. : .

A urina do dia é toxica e narcética, a da noute
¢ menos toxica e convulsivante.

fiste aumento da nutrigio da & luz uma acgdo
ténica. Pela vaso-dilatagio cutdnea a fagocilose é
aumentada ; é como diz Rivier, o método de Brer
tornado activo e nao passivo. -

ReviLLET mostra-nos a acgdo geral do sol nos
seguintes perfodos: «Nos pequenos doentes, palidos,
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inchados ou magros dos quais muitos tiveram de
suportar as peores misérias, maus tratos, insufici-
éncia d’alimentacdo, insalubridade dos alojamentos
hiémidos, sem ar e sem luz, assiste-se a uma verda-
deira ressurreigio. '

O apetite renasce sibitamente, as fungdes di-
gestivas restabelecem-se.

A pele torna-se corada, com halo e a crianga
retoma o modo alegre e descuidado da sua
idade.

A cada pesagem que se realisa de quinze em
quinze dias, constata-se um aumento de péso regu-
lar e continuo.

Para a totalidade da estagdo (8 meses), a média
de aumento de péso é de quatro kilos. por
cranica,

Alguns déstes adquiriram sete e oito kilos e
meio, até o nimero fantistico de onze kilos.

. Esta média ¢ tanto mais notével quanto varias
destas criangas sdo presa de supuragdes (sseas, ar-

ticulares ou génglionares, e gue o aumento de péso

anual normal é na crianga para o terceiro e quarto
ano, de 1,k500 atingindo 2k somente no decimo-ter-
ceiro ano.» :

Para MALGAT a exposigio ao sol aumenta a
eliminagdo renal. _

A. Ames estudou a acgio geral do sol sobre o
pulso, a tensdo sanguinea, a respitagio, a tempera-
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tura, e a forga muscular e chegou ds seguintes
conclusoes :

1. Pulso — O pulso torna-se taquictirdico du-
ranle a exposicdo ao sol. Esta taquicardia pode ser
notada desde o décimo de minuto de insolacgio se
o sol é muito vivo. Explica ésic fenémeno pela

~activa vaso-dilalagiio cutinea que produz o banho
de sol.

] 20 A tensfo sanguiiea — A tensio sangufnea
diminui durante o banho.

3.* Respiragio — A reépiraq:ﬁo, no prinefpio ace-
lera-se ligeiramente havendo um acréscimo de seis
a oito e muilas vezes dez movimentos respiratorios;
depois, mantem-se estacionario.

4° Temperatura —A temperatura axilar é vari-
vel, tanto pode baixar como subir; a temperatura
rectal eleva-se alguns décimos de grau, dois a qua-
.tro, o maximo seis.’

5* Fbrga muscular — Na qudsi totalidade dos
casos nido registou modificagio alguma da forca
muscular. ;

Vejamos agora como se explica a acgho geral
do sol sdhre o organismo,
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Finsen diz que as radiadgoes quimicas da luz
solar sio absorvidas pelo sangue.

CarNoT cré na absorpgio das vibragdes mole-
culares da luz p’elos 'lipdcromos ou células pigmen-
tares de que umas pertencem ao sistema cuténeo;
as outras ao s6ro sanguineo. As primeiras fixariam
o pigmento, as segundas difundiriam no organismo
a energia radio-activa do sol.

MaLgaT eré numa aecio mais directa da luz

solar e diz:

' «Nio se pensava antes de 1901 que a luz quimica
pudesse penetrar no nosso organismo. Eu creio
bem, com efeito, que os raios ultra-violetas
parem na superficie cutinea e quz os violetas
nido ultrapassem muito éste limite, se acredi-
tarmos nas experiéncias de FINsEN e nas de Gus-
“Tave L Box.

Mas os raios indigos e sobretudo os raios
azuis, que tém poderosas propriedades actinicas
penetram seguramente no N0SSO organismo.

Se  isto fosse d’outro modo ndao se expli-
caria como se poderia impressionar uma cha-
pa fotogrifica através do corpo nu como o fiz ji
em 1901.

Certamente niio passa através da espessura dos
nossos tecidos uma grande quantidade de luz azul,
ela é em grande parte empregada em movimentos
atémicos nos nossos humcras e nos proprios tecidos
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ém que peénetra, mas resta uma por¢do, minima &
bem verdade, mas certa, que desempregada atra;
vessa o corpo ¢ vem perder-se no espago.

Foi 4 sua safda que a pude recolher sdbre uma
chapa extra rdapida»

Mavear afirma ter-se cercado de precaugbes
minuciosas afim de evitar toda a causa d’érro.

Foveau de CourMELLES repeliu estas experién-
cias s0b formas diversas e obteve os mesmos resul-
tados. X '

Kz e HorraTLer puderam também impres-
sionar uma chapa fotogrifica através do Llerax
humano. ;

Wirmer repetiu as mesmas experiéncias ser-
vindo-se de chapas ordindrias e nio obteve resul-
tado algum, mas servindo-sq das chapas de PEROR-
THO cercadas de fdolhas d'estanho o resultade foi
positivo.

MavreaT para demonslrar que a luz solar penetra
no nosso organismo sob a forma do espectro,
lembra que a luz atravessa um hidrocelo, que pode-
mos iluminar o -estdbmago, a bexiga, os seios maxi-
lares, os- seios frontﬁis; faz notar que a luz atra-
vessa a nossa palma da mio colocando-a diznte do
compressor do aparelho de LorteL Gexou ¢ por fim
lembra que se fecharmos os olhos num lugar
escuro depois de ter fixado durante alguns décimos
de segundo o disco solar, vemos eslender-se em ¢ir-
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culos concéntricos sbbre o fundo da nossa propria
relina os raios corados do especto excepto os ver-
melhos. Por outro lado se fixarmos o sol com as
pélpebras fechadas durante uns dez minulos, a luz
branca decompde-se na membrana pélpebral e os
raios caminham separadamente até 4 retina segundo
o seu grau de refrangibilidade; mas ndo formam
gbhre o éeran retiniano uma imagem regular.

Por isto podemos concluir que a luz solar
penetra no nosso organismo e penetra sob a forma
de raios solares que viajam e trabalham cada um

~ por sua conta ¢ cada uir segundo a sua especialidade.




Jecdo rerapau!ica
da luz solar

Estudada a luz sob o duplo ponto de vista
fisico e fisiol6gico, vejamos qual é a sua acgao
terapéutica. :

Para facilidade d’estudo analisaremos primei-
ramente a sua acgio local ¢ em seguida a sua
accdio geral,

Pela sua acgdo local, a luz solar possui pro-
priedades microbicidas, aumenta as trocas nutri-
© fivas do organismo, tem uma acgao resolutiva e
esclerogenea, uma acgiio eliminadora e analgésica,

Quando fizemos o estudo da accdo fisiolégica
da luz, notamos a sua propriedade microbicida. Ndo
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insistiremos, pois, s6hre éste ponto, lembrando
apenas que sio os raios quimicos que desempe-
nham o papel mais importante na destruicio
microbiana, ao contrario dos raios calorificos que
parecem favorecer o desenvolvimento dos micro-
“organismos.

Miramonp pE LArOQUETTR atribui a propriedade
microbicida da luz a uma acg¢io indirecta por
excitagio dos meios fisiolégicos de defesa dizendo
que as bactérias estio muito bem protegidas pelos
tecidos contra o choque das vibragdes e a disseca-
¢do0, para serem destruidas, : ;

A maior parte dos autores admitem uma acgao
directa da luz e segundo RoniN esta acgio seria
mais eficaz & beira-mar porque o écran azul do mar
absorve os raios vermelhos e reflecte os raios ama-
relos, azuis e violetas. Podemos counciliar as duas
opinides dizendo que a acgio microbicida directa
tem mais influéncia quando se trata de afecgdes su-
perficiais e a indirecta quando as mesmas sao profun-
das. A exposi¢ido da superficie cutinea ao sol con-
fere-lhe uma grande resisténcia 4s infecgdes micro-
bianas.. Rouuier diz que as afecgbes culdneas
nos individuos insolados sdo excessivamente raras;
nunca encontrou néles acne ou furincalos e conta
qlie numa ocasiao duma epidemia de variola todos os
doentes pigmentados ficaram indemnes emquanto

que os outros foram contaminados.
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A luz possui como dissemos a propriedade de
aumentar as trocas nutritivas e esta propriedade
compreende-se sabendo que o calor determina lo-
calmente uma hiperemia; ha portanto uma fluxao
com dilatagao vascular, rrigacio sanvumea e acti-
vidade circulatéria maiores.

MiraMond de LARUQUE'PTE ¢ RuviLLET atribuem
esta hiperactividade aos raios caloriicos (vermelhos

“e infra-vermelhos).

~ «Ha, pois, sob a influéncia dos raios vermelhos
e infra-vermelhos dois processos, um reparador
cicatricial e o outro, fagocitario e indirectamente
microbicida.»

Mas segundo as experiéncias de BoucaarD con-
firmadas por Wipmarck, Hammor ete., devemos

Juntar & ac¢do dos raios calorificos a influéneia

poderosa dos raios quimicos, devendo 8stes intervir,
juntando os seus efeitos aos dos raios calorificos.
' Desta pro_priedade, a de aumentar as trocas
nutritivas, podemos lirar a acgdo resolutiva e escle-
rogenea da luz. Assim se poderd explicar a reso-
lugdo dos exsudatos, a desaparigio dos edemas,
dasinfiltra¢ . serosas, das fistulas, ete., pela hipe-
remia locai. pelo aumento da fagocitose e pela hipe-
ract1v1dan. das trocas.

0 feiémeno do aumento sanguineo e da estase
sanguinea nas regides insoladas cria um meio des-
favoravel aos micro-organismos, mas favoravel &
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reparagio dos tecidos. HrLLER diz que néo seria
sémente o sbro com propriedades bactericidas que
aniquilaria os micrébios, mas tamhém a estase san-
guinea que mantendo os micrdbios nas suas pro-
prias toginas permitiria a sua auto-intoxicagdo.

Quinke observou também uma prol:feraqio das
células conjuntivas.

RoLLIER observou alguns casos de desapanqﬁo. '

de anquilose depois de algum tempo de insolagio

Franzons no seu artigo sobre Les ankyloses
conséoutives aua arthrites tuberculeuses mosira o sol
impedindo a transformacio fibrosa das fungosidades
pela actividade fagocitiria estimulada pela vaso-di-
latagdo local que permite a reab«orpqao dos derra-
mes e impede a sua organisagdo.

Outra acg¢lio que goza a cura solar é a da eli-
minagdo de sequestros, mesmo volumosos, begmda
duma repara¢io rdpida.

Esta acgdo eliminadora tem sido verificada na

préitica por varios autores. Assim, ROLLIER viu um
doente sob. a influéncia da helioterapia eliminar
um escafdide necrosado e outro doente com 3&
focos de osteite eliminar seis sequestros, '

A. Arves observou a eliminagio dum caleiﬁec{

fuberculoso depois de dois mesea de cura solar

Finalmente ainda, como acgio local da luz

solar, temos a ac¢io analgésica. Esta serd um

pouco mais desenvolvida quando tratarmos da_
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aegio *geral da ‘luz solar 'sdbre o sistema mer-
voso. -
Basta por agora, citar em apoio desta nossa
afirmagao, a opinido-de RiviEr.
-‘uii«A desaparigdo da dor é o primeiro sintoma
que constatam os doentes insolados.
.~ :Nas ecoxalgias, mal de Porr, artrites diversas,
apresentando contracturas dolorosas ' ligeiramente
melhoradas -apés uma longa imobilizacio, nota-se
depois de cada sessdo de insolagdo, um certo bem
estar como se tivesse sido feita uma aplicagio de
pontas de fogo. Ao fim dalgum tempo, o desapa-
recimento da dor é completo».

A opinido de RoLLier «o0 efeito analgésico da
cura solar € um dos primeiros sintomas da sua
accdo locals.

Vejamos agora a acgiio terapéutica geral do sol.

Um dos primeiros fenémenos que observamos
em individuos, doentes ou sdos, expostos a um sol
ardente, é a suda¢do. Esta sudacio é sem divida
devida aos raios calorificos do sol; é um dos pro-
cessos de defesa do nosso organismo contra o
excessivo calor do meio ambiente.

Este fendmeno aumenta a poténcia eliminadora
da pele, desembaragando assim todo o organisma
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de micrébios, toxinas e de productos nucivos, pou-
pando déste modo os orgdos encarregados desta
fungdo: figado, rins e pulmdes.

Outro fenémeno é a euforia, a sensagio de con-
forto e de bem estar que experimentam os indis
viduos depois de um banho de luz. Esta ac¢do do
sol, Ji bem conhecida dos antigos, é tio agradavel,
gque ainda hoje os convalescenles e os velhos,
mesmo sem conselho médico, expdem-se 4 luz solar
para déste modo se reanimarem.

Temos também, como acgdio terapéutica geral
do sol, a acgdo tdnica, cuja influéncia s6bre o orga-
nismo pdde facilmente pér-se em evidéncia pelo
aumento de péso que sofre o organismo ¢ a que
Jji me referi quando falei da acgio fisiolégica
da luz. ;

Fsta lonifica¢io do organismo é devida a varios
factores como sejam:—a vaso-dilatagdo cuténea;a
congestio sangufnea que acliva a fagocitose; a mul-
tiplicagdo dos glébulos vermelhos e o aumento da
percentagem da hemoglobina; a excitacio da circu-
lagdo, o sangue mais rico, circula mais activa-
mente acelerando as trocas nutritivas. Para alguns
autores a temperatura do sangue eleva-se o que
para CLaupE BERNARD permite uma excitagio directa
do organismo, o calor actua sébre as fibras muscu-
lares da vida orgénica, aumenta a vitalidade dos
glébulos rubros que transformam mais oxigénio em
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anidrido . carbénico e aumenta as propriedades
vitais de todos os tecidos. {

O banho. de sol possui ainda mais uma acgio
sobre o sistema nervoso periférieo.

Os filetes nervosos que se abrem na pele sdo

“impressionados pela luz solar e segundo BoucHarD

estas terminagdes nervosas aproveitam na periferia
as energias que vao em seguida transmitir a todo
0 organismo, :

O sistema nervoso intervem na hiperactividade
das trocas nutrilivas e por conseguinte intervem na
acgao ténica a que atrds me referi.

O aumento da excregio sudoral é também em
grande parte devido ao sistema nervoso. O banho

.de sol exerce também sdbre o sistema nervoso uma

acgdo sedativa das mais nitidas.

 Mavear diz: — «Bu tratei entre outros doentes
uma nervosa que, durante trés meses ndo dormia
sendo uma ou duas horas por noute, e ainda éste
sono era muitas vezes interrompido. Eu inundei o
seu quarto de luz azul. Ao fim de oito noutes desta
iluminagio azul, a minha doente dormia pacifica-
mentes. '

Por meio da luz azul, indigo e violeta tem-se
acalmado os terrores nocturnos das criancas, os deli-
rios dos tificos, as dores fulgurantes dos atixicos,
as dores violentas do reumati=mo noduioso e teme
8¢ mesmo conseguido praticar pequenas operagdes,
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" Esta ac¢io sedativa’ vai como se vé até 5.
analgesia.

Resta-nos, para ferminar éste capitulo; falar da
relacio existente entre a pigmentagio e a accho’
terapéutica da luz. Ji dissemos que o papel do
pigmento no organismo é interpretado por modos’
diferentes segundo os autores e assim, uns consi-
-deram-no como um meio de defesa, outros como
um processo de adaptagdo e outros ainda como um
transformador. - |

Este assunto est4 ainda em estudo. = == =

Muitos autores ereem num prognéstico favo-
ravel quando a pigmentagdo 6 riipida e intensa. A
cura serd tanto mais rdpida quanto mais rdpida e’
- intensa for a pigmentagdo; outros nao lhe dio o-
valor sendo de um papel acessdrio. i DS

RixLi, ReviLLer e RoLuigk etc., insistem sbbre
os beneficios da pigmentagio e ‘diz RoLLiEr:’
«Temos constatado que o aumento da forca de
resisténcia do doente é qudsi sempre proporcional
ao grau de pigmentagio. Os individuos louros,”
menos ricos em pigmento, sdo geralmente menos
resistentes e curam-se mais vagarosamente do que
08 individuos morenos.

A_ diferenga é muito mais sensivel ainda nos:
ruivos sardentos gue ndo se pigmentam e nos-
quais como se sabe, o progndstico da tuberculose
passa por ser particularmente desfavoravel,
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- _A pigmentagho da 4 pele uma resisténcia muito
partiéu]ars

Pauro Carxor demonstrou que a pigmentagio.
da.s células indica uma hiperactividade nutritiva e
funcional déstes elemeutos

Chiais eonsidera Alambém a pigmentagio da
pele durante a cura solar, como sinal de progids.
tico favoravel e diz que os lipocromos do tecido
ad1poso e do sdro sanguineo, e 08 pigmentos negros
830 agentes de absorpgao e de difusio da energia
luminosa. .

MALGAT considera também a pigmentagio cuté-.
nea_cpmo sinal favoravel, mas diz que é preciso
nio exagerar a sua intensidade pois que quando
a pigmentagio é levada a ponto de um individuo se
parecer com um mulato, a clinica demonstra que a
camada pigmentar actua eomo uma delgada camada
de negro de fumo absorvendo e irradiando um
méximo de raios calorificos e ndo deixando passar

“sendo um .minimo de raios quimicos.

: MIRAMOND Laroguerre nao di 4 pigmentagio
um granda valor, diz; «A pigmentac¢do e o eritema
solar sdo fendmenos muito apreciaveis porque sio
superficiais mas que nio parecem ter repercussio
alguma sébre os orgios e as grandes fungdes do
organismo; a sua utilidade ndo é de modo algum
evidente, e 0s seus inconvenientes sdo reais e
RUMErosos,
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Na minha opinido convem muito mais evita-los»
Daqui concluimos que é necessario dar &
pigmentacio um aumento metédicameunte progres-
sivo e evitar no principio que ela seja muito intensa.
A marcha da pigmentacdo far-se-ha paralela-
mente com a das lesdes e a pele ndo serd corada
a0 miximo sendo quando a cura estiver completa.
D’OnLsyirz descreveu o que éle chama pigmen-
tagdo paradoxal ; este fenémeno consiste no seguinte:

se se subniete 4 insolacdo geral um individuo por-

tador dum aparelho de gésso, o seu corpo serd
ripidamente pigmentado, excepto ao nfv.] la regiao
coberta pelo aparelho. Tirando éste aparelho e con-
tinuando com a insolacdo, notamos que esla regido
pigmedta—se mais rdpidamente e com mais intensi-
dade do que o resto do tegumento.

D’Osnsyrrz atribui este facto a uma hipersen-
sibilidade pigmentar adquirida durante a primeira
insolagdo e comparava este fenémeno paradoxal
com a reaccio anafilitica.

M&xarp atribui este fenémeno a uma perver-
sdo das funcdes dos cromatéforos e daqui uma

perturbagdo da pigmentagdo se se insola a regido
primilivamente coberta.




Téenica deral da helioterapia

Antes de entrarmos no estudo especial da
técnica ‘da cura solar para ecada afeccao, pre-
cederei &ste capftulo com o estudo da téenica
geral da helioterapia o que nos permitird evitar
numerosas repetiches e ao mesmo tempo insis-
tir sémente sébre algumas modificagdes  a fazer
segundo a localisagio e a natureza das lesdes
a tratar.

A helioterapia é um método terapéutico dos
mais simples, consistindo técnicamente na exposi-
¢d0 duma regido doente aos raios solares. Na
prética é preciso conhecer alguns pontos impor-

tantes, se quizermos tirar da cura solar os maiores
beneficios possiveis.
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I

Dentre éstes, destacarei os seguintes :
I A insolagdo deve ser directa.
I A insolagdio deve ser total.

I A insolacio deve ser directa.

Os raios solares devem incidir sébre a pele,
sem atravessarem préviamente qualquer corpo;
éste estard completamente nu e em contacto directo
com a atmosfera. O efeito déste contacto directo é
o de fazer passar a pele por alternativas. de centra-
ccio e “de dilatagao prolongadas’e muitas vezes re-
petidas. Esta vivificante gimnéstica dos capilares da
pele é profundamente diminuida sob os vestuirios.

Nao devemos praticar a helioterapia em gale-
rias fechadas por vidros, porque, como ji dlssemos,.
éstes absorvem muitos raios ultra—woletas : :

II' ' A insolagdao deve ser total. S

Devemos, sempre que seja possivel, insolar todo”
0-corpo (excepto’ a cabega) para assimi aproveitar-
mos no méximo, a ‘acgdo geral do banho d& sol
(acgio tonica, aceleracio da nutrigio e das oXida’”
¢oes, modificagdo favordvel da tormula sangtfnea,”
aumento das excre¢des toxicas, ete). - :

- Se a helioterapia nio puder’ ser“total entdo’
limita-la-hemos & parcial ou helioterapia fegibndlu',“-:
e assim insolaremos um membro nos casos de’
osteo-artrites - tuberculosas, ‘nao esquecendo * dé
expor também ao sol os ganglios da regido, verda-"
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deiros reservaiénos de” bacnlos o abdémen nos:
casos de perlmetrite dolorosa et(,. : '

“Ha alguns casos em que a hehoterapla é pura- s
mente locaI como na helmter‘a pla ldrmgea, GOIIJuntl—t_
val, ete. : :

Demonstrada a neces:,ldade do banho de sol"
ser’ ‘directo e total vamos descrever a sua. té-
cmca geral ' < i

Técnlca geral — ~ Deitam- se os doentes numa.‘
cdma, “numa chmse longue, num canape, numa{
manta, e’ pleno sol, “tendo o cuu:lddo de pro!.eger aj
cabeqa dos raxos ‘solares, por melo duma ‘capota,
duii chapeu com abas Idrgas ou dum guarda-sol 3
coIooar 0 corpo a0 ahrlgo do venlo. o 2

O curpo completamente nu ou, caso lbt() ndo‘
seja” posmvei a reglao doente tlca.ra dmpldmentef'
exposta. ;

Segundo alguns autores, entre eles WIDMER
D’ORLSNITZ, ‘A, ATMES e HensLEr seréd bom comegar.
por uma hehoterapm parmal 1nsolando prlmena-_
mente as extremldadeb, e nio por uma hellolera pia
total,” evitando-se déste ‘modo a congebtao dosl
orgdos'internos. : “

Hexsier leva quatro dias pala chegar 4 ll’ISO]d-.
¢do total; 'no prlmelro ‘dia, expde as pernas no
segundo, ds ‘pernas ¢ as co\as, no terceno 08
pernas, as coxas e'o abddmen; e no quarto, todo o'
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corpo, excepto a cabega. Também nnnca pratica a
insolagio num individuo em jejum. _

Os primeiros banhos de sol nio deverdo durar
senio alguns minutos, cinco a dez, segundo a
intensidade calorifica do sol e as condigdes indivi-
duais de cada doente.

Desde que a pele comega a pigmentar-se sob a
influéncia das radiagdes solares pode-se prolongar
as sessbes de exposigio do corpo ou das regides
doentes durante vinte minutos, depois meia hora e
mais tarde qliarenta e cinco minutos, a uma hora
e mais ainda, se o banho quente do sol é bem
suportado e se o doente ndo arrefece.

A. Awues procede do scguinte modo : — No pri-
meiro dia comega por uma ou duas sessdes de cinco
winutos cada. No segundo dia dobra a duragao da
exposi¢do. No terceiro dia pode facilmente insolar o
doente durante trés sessdes de dez minutos cada.

Em seguida aumenta progressivamente o tempo
de exposigio ao sol chegando assim sem acidentes,
a expor os doentes durante meia hora e duas vezes
por dia, ao fim duma semana. Se todo o corpo é
amplamente insolado devemo-nos cingir a estas
regras e nao aumentar sendo lentamente a duragio
da exposi¢io ao sol.

Mas se se pratica a helioterapia regional pode-
mos avan¢ar muito mais rapidamente, chegando em
poucos dias a sessdes de algumas horas,
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A experiéncia tem demonstrado eque é bom no
estio interromper a cura no momento da refei¢io
do meio dia; deixando repousar os doentes durante
uma horas» A. Aives. O apetite é melhor.

Para activar as fungdes da pele podemos empre-
gar as fricgdes aleodlicas repetidas com intervalos
varidveis, ;

- VieNarp e Jourrray dizem que a helioterapia

deve ser:— progressiva, continua, total e vigiada.

A cura deve ser vigiada porque é mal cumprida
pelos doentes abandonados a si proprios, porque é
preciso conhecer bem o doente antes de o expér.
inteiramente ao sol tornando-se necessario escolher
Jjudiciosamente a hora da insolagdo.

«Nao devemos comegar a cura sob o sol do
meio-dia no estio; e ndo expér o doente a um frio
muito intenso no inverho» (A. AiMESs).

MoxTEUUIS, de NicE, e com éle vérios autores
distinguetﬁ trés espécies de banhos de sol:

12 O barho d’ar que é a expossigio da pele ao
ar dando a impressio de frescura; o que acontece
quando a temperatura é inferior a 18.

20 O banho de luz ou de sol ordindrio que é a
exposi¢io da superficie cutinea ao sol, dando a
impressdo de bem estar e de calma; é um banho
cuja temperatura comeca a 18* e vai até 36° ou 4e.

B.> O banho de sol com sudagdo que é a expo-
sigdo da pele ao sol dando a impressdo dum calor
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ardente e exmtan,te, fazendo. transpivar o ¢orpo.
0 hanho em_que o ar desﬁmpenha o papel mais
sol é 0 factor prmclpal denomma se han]m de: sml,
e ﬁnalmente aquele em gue o calor tem uma ‘dcgio
predom:,ndnte chama- -8e.banho, de sol.com:sudagiio;
:E ndo a temperatura, mas a impressia;de
frescura :quem faz. o banho, de.arj a impressio de
bem. estar, e de calma, o banho de sol; emfim-a
impresgﬁn de calor e de excitagdo que constitui com
a transplraqao /0. banho " de . s0l  com sudaqan »
(MonTrUUIS). . ob o S9r1108 0L
E a 1mpressao que deve sempre regular £1 dm-

glr a nossa conducta, . . : otbof
ob s ‘temperatura niio, 6 senio uma smples,mdn-
cagio, sobre o estado atmostérico, emquanto; que a
impressio que_o, doente, experimenta.depende ae
mesmo tempo, do clima, do vento, do.estado atmos-
férico do, dia, em que entram tantes elementoss
depende também do temperamento, da dognea e do
estado da doenga a.impressio é muito mais impors
tanle do que.o grau do; termémetro.‘ asl & obasap
. 5 0 banho de ar deve ser curto; obriga o doente
a lutar contra a perda de calor por exercicios activos.
_ Es;te ‘banho ¢ vaso-constrictor, elevador. -da,
p:ggsag @g.;,te_[j;al, modfe_racjor da respiragio e da cir-
leagag sanguinea e abaixa a temperatura periférica.
+51.0 banho de sol com sudagio & um vaso-dilas.
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tador, excita o sistema nervoso, abaixa a pressdo
artenal acelera a resplrdc;ao ea clrculaqao e eleva
a temperdtura perlferlca.

o 0 banho de sol ordm&rlo 6 um mtermedl{mo
entre éstes dois banhos, aptoxlmando-se mais as
suas propnedadeb do banho de sol com sudaqao.
Dé uma 1mpressﬁo de calma e bem-estdr ¢ tonifica
0 organismo. e il ai
coNTnA-lublgAc'bg;';j

: 0 m‘imero das contra mdlcaqons absolutas do
Banho de sol 6 muito reduzido,

Na tuberculose pulmondr aguda na pleural
aguda em plena evolucdo e, em geral quando com
a afec(;ao que indica a helloterapla coextste uma
afecgaq geral febril mtercutrenle, nao devemos atis
lizar a helxoterapla. \

Também quando num doente portador duma
tubetculose local fistulisada se reconhecem sinais
&e degenerebeencld amzimde avangada, de granuha,
ou de memnglte é mutll contar com a hehoterapla
e parle éstes casos de‘;esperados devemos utlllzar
sempre a hehoterapta nas tuberculoses ﬁstuhsadas
porque ROLLIER tem por éste método curado até trinta
e quatro focos “tuberculosos no mesmo individuo.
_ ROLLIER submete 4 helioterapia os doentes
febns, para e o sol é o melhor agenle regulador

dg certas temperatura.a fehtis tenaz,es contduto que.

e
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se institua a cura com uma prudéncia metédica.
As outras contra-indicagdes sio relativas.

Para alguns, o reumatismo articular agudo é
considerado uma contra-indicacdo do banho de sol
e sobretudo da cura helio-maritima ; para outros,
néo é uma contra indicacdo e EMMET, SNEGUIREFF €
KerLog teem curado os doentes portadores de reu-
matismo pela exposigio ao sol. ;

Bupiy diz que a cura deve ser interrompida

~ durante o periodo menstrual em virtude da acgdio

hemostitica do sol. SxEauirerF pelo contririo acha
que as regras se tornam mais regulares e que, nos
casos de muito abundantes se observa uma dimi-
nuigdo no corrimento. '

A. Aivps e HENSLER recomendam prudéncia na
ocasido das regras e vigilincia da doente durante
éste periodo. :

A. Aives acha que se tem exagerado a ac¢io
nefasta da helioterapia soébre as cardiopatias. «Sé
seria nociva uma brusca insolacio de longa duragio,
mas acostumando o organismo por uma insolagio
prudente no comégo da cura, nenhum acidente se
deve temer» (A. AiMis.) _

ACIDENTES

Seguindo uma técnica racional e prudente, nédo
prolongando detnasiadamente as sessoes do banho
de sol ndo se observard acidente de qualidade alguma,
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RoLuigr, em 1907, dizia que ndo tinha obser-
vado complicagies imputaveis a &ste tratamento.

Contudo pode-se observar nos primeiros dias
da cura, a volta das dores antigas ou um ligeiro
aumento das dores presenies, mas depois segue-se
uma grande sedagio sobrevindo muitas vezes répi-
damente.

Nalguns casos, se bem que raros, pode-se notar
uma sensacdo de lassidio, a apari¢io duma cefa-
leia ligeira e algumas vezes uma elevagio térmica
pouco acentuada. -

Isto, em geral, indica que se prolongaram dema-
siadamente as sessoes de insolagio. Bstes acidentes
desaparecem rapidamente,

No comégo da cura também se pode encontrar
a inapeténcia, que depois ndo tarda a dar lugar a
um aumento de apetite.

O sono que muitas vezes é agitado, torna-se calmo,

Quando a exposijio aos raios solares é muito
longa. emauanto o individno ndo estd ainda acos-
tumado. pode apurecer o eriteind solar. acident
benigno que se cura rapidamente sem deixac vesti-
gios, salvo, segundo RoLLier, nos individuos louros,
pouco pigmentados que podem ter uma dermite
bolhosa seguida de vestigios de leucoplasia.

Todos éstes acidentes sdo benignos e podem
ser evitados se seguirmos uma técnica racional e
prudente.



& heliorerapia nas

tubgreuloses cirlrgicas
5

A aplica¢io dos raios solares ao tratamento
local das tuberculoses cirdrgicas foi feita pela pri-
meira vez por Poncer ha mais de trinta anos.

Os trabalhos de Poxcer, de ReviLLET, de RoL-
LIER, etc., apoiam-se sobretudo sébre o tratamento
das manifestagdes externas da tuberculose pelo
banho de sol. Esta indicagio da helioterapia é a
mais e a melhor conhecida.

Ha localizagdes tuberculosas mais facilmente
curdveis do que outras, mas na maior parte dos
casos o0s resultados sdo satisfatérios e anima-
dores.
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Neste capftulo vamos ver as indicagdes da
helioterapia nas tuberculoses cirdrgicas e os resul-
tados da cura.

Dividimos para maior comodidade este capf-
tulo, em dois paragrafos:

Tuberculose osteo-articular.
- Qutras localizagies da tuberculose cirdrgica.

Tuberculose osteo-articular. — Antes de consi-
derarmos a ac¢do da helioterapia sdbre as diversas
localizagdes da tuberculose osteo-articular, vamos
mostrar o modo de acgio geral do banho de sol
sbbre as osteo-artrites, especialisando as trés mo-
dalidades terapéuticas, ji mencionadas da luz
solar.

Estas trés acgdes sio,

1.2 Acgdo resolutiva e esclerogenea.
2° A desaparicio das contracturas dolorosas.
3% A eliminagdo esponidnea dos sequestros.

1+ Acdo resolutiva o esclerogenea, — FRaNZONI
demonstrou que a helioterapia permite obter a cura
das osteo-artrites tuberculosas sem anquilbse e
mostrou que nas formas sem reacgio anatémica
caracteristica, a helioterapia permite a reabsorpgao
dos exsudatos nas artrites tuberculosas hidrépicas e’
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actua do mesmo modo se bem que com menos
intensidade sobre as anquiloses consecutivas s
artrites tuberculosas de forma séca ou de forma

vegetante.
Nas formas analémicamente especiﬁcas aforma

_grantilica nao é do dominio da helmterapla

A carie séea é muito rebelde ao banho

de sol.
A insolagdo cura a forma fungosa, a mais

comum por fusio e reabsorcio das fungosi-

_dades.

O sol também permite, muitas vezes evitar as
anquﬂosns e as posigoes viciosas devidasa cicatrizes,
porque a insolagio dé cicalrizes flexiveis.

RoLuiER e BoreL contam o caso dum estudante

de medicina que contraiu, em conseqiiéncia duma

‘infecgdo profissional, uma tuberculose conjuntival
do olho direito, depois de ter experimentado um
tratamento local (raspagens e cauterisagdes) que nao
deu resultado, foi submetido por RoLLIER a0 trata-
. mento pelos raios solares. Ao fim de trés meses a
conjuntiva tinha-se tornado normal, lisa e delgada,
e as unicas cicalrizes persistentes foram as resul-
tantes das duas raspagens. Esta observagio levou
- De QuERvAIN a acrescentar : —

«Esta observagio fornece-nos pois, uma vez
mais a prova indiscutivel da possibilidade da cura
integral da tuberculose e prova-nos ao mesmo tempo

-
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a inferioridade des ‘meios violentos em relagdo 4
restituicio anatdmica.

E evidente que toda a lesdo tuberculosa nio é
susceplivel de desaparecer assim sem vestigios.e
que em muitos casos as destruigdes sio muito ex-
tensas para poder ser reparadas sem a ajuda dum
processo cicatricial. Mas aqui ainda a natureza tra-
balha mais econémicamente e com menos estragos
para o resultado funcional do que a pericia das
nossas intervengoes cirdrgicas. Com receio de tra-
balhar nos tecidos doentes invadimos demasiada-
mente os tecidos siios, emquanto que a natureza sabe
encontrar exactamente o limite entre o que pode ser
conservado e o que deve ser eliminado.» -

2.0 Desaparicdo das contracturas - dolorosas — Ji
atrds nos referimos 4 acg¢iio analgésica e sedativa da
luz solar e dissemos que as contracturas dolorosas
ficam aliviadas como por uma aplicagdo de pontas
de fogo e que as dores desapareciam por completo.

Estas dores, muitas vezes exageradas no prin-
cipio da cura acalmam-se com os primeiros banhos
de sol e desaparecem por completo em poucos dias,
sobretudo se se imobiliza o membro doente. As
dores espontineas sio atenuadas em poucos dias
e depois por sua vez diminuem progressivamente
as dores provocadas.  &ste um dos maiores bene-

- ficios da luz solar,
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3.* Eliminacdo espontinea dos sequestros. — Nada
mostra melhor o trabalho reparador da natureza,
do que a expulsio dos sequestros, tal como ela se
" produz sob o efeito da insolagao. »

Esta expulsdo de sequestros tem sido verificada
na pritica e além dos casos atris mencionados,
acrescento aqui o do Dr. DocsE que observou a
eliminag¢io dum sequestro do frontal, num individuo
portador de vérias localizagdes tuberculosas, e
submetido 4 cura heliomaritima de ARCACHON.
Rste sesquestro tinha as dimensdes duma moeda
de dois francos.

Vimo-lo aparecer no orificio da fistula, esta
alargar-se progressivamente, em seguida diminuir
depois da passagem do maior didmetro; nao tive-
mos, ao fim dalgumas semanas senfio de collier o
sequestro esponldneamente eliminado, emquanto
que dois meses antes, uma intervengao libertadora
tinha sido aconselhada como inevitivel. Quinze
dias depois a fistula estava completamente cu-
rada»,

RoLLigr pelas suas observagdes conclui que
toda a tentativa operatéria é imitil. Poxcer e
LericHE acham estas assergoes exageradas. De
QuervaIx diz <contanto que o sequestro nao esteja
situado muito longe da superficie, éle aproxima-se
lentamente do tegumento e aparece poucv a pouco

no orificio fistular alargado espontineamente para se
4
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tornar cada vez mais superficial, deitado num
leito de granulagbes sas, vermelhas, segregando
uma pequenissima quautidade dum pids .de bom
aspecto.- fiste leito de granula¢des cerca-se duma
orla de epitélio prestes a acabar a cicatrizagio, a
qual esfd ji terminada na profundidade no mo-
mento em que o sequestro é expulso definitiva-
mente. Este modo- de reparacdo que ndo vemos
sobrevir em nenhuma outra circunstincia e sob o
efeito de nenhum outro trataniente, prova-nos duma
maneira evidente que a helioterapia local  cons-
tilui um estimnle e Jdos mais eficazes dos meios
de defesa natural do organismos, :

AcgZo sdbre os abcessos — Se bem qus a acedo
da helioterapia sobre os abeessos nio tenha uma
importdncia capital, esta accio nio é para d sprezar
pois que -permite muitas vezes, obler excelentes
resultados. Muitas ‘vezes, vé-se. desaparecer -sem
pungdes e sem injecedes, abeessos que eram rebeldes
s pungdes repetidas seguidas de injecgdes modifi-

‘cadoras. O melhor caminho a seguir Lratando-se de

abeessos fechados é associar o tratamento cldssico
(pungdo e injecgdo modificadora) e a ucgdo do banho
solar.

Quando os abcessos sio fistulisados a cura
solar produz modificagdes -rédpidas ; nos primeiros
dias o pus modifica-se e os trajectos fistulosos
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-tomam um bom aspecto. Se as fistulas sio miiltiplas,
-a maior parte delas fecham e sé subsistem uma
.ou duas.

No tratamento das fistulas infectadas, o sol
gragas ao seu poder bactericida permite obter a
sua cura rapida.

ESTUDO ESPECIAL DAS .DIVER-
SAS LOCALISAGOES DA TUBER-
CULOSE OSTEO-ARTICULAR

Tuberculose do joelhy —Salvo raras excepcoes,
-como em casos desprezados, a helioterapia permite
obter a cura do tumor branco do joelho especial-
mente nas criangas e adolescentes em que a nutri-
¢ad local estd melhor assegurada. Para a cura dos
tumores brancos antigos e fistulisados deve-se pra-
ticar como recomendam Poxcer e Lericas a reval-
8do fgnea por meio de cautérios, ou utilizar, como
o professor EsTorR a acgio profunda destas cau-
terisagdes.

<A gonartrite é, para WirMeR, a artrite a mais
rebelde, 0 que seria devido a uma méd nutiigio
desta artlculaqao Um ano pelo menos, muitas vezes
dois, sdo necessirios para obter a cura (A.
AIMES)».

Técnica — Uma das primeiras condigdes para
obter um bom éxito é imobilizar o membro doente
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numa boa posigdo servindo-nos pat"a isto dum apa-
relho gessado com uma grande abertura (janela) ao
‘nivel da articulagio ou dum aparelho bivalve e de-
pois disto feito é que exporemos O doente
ao sol.

A. Amves aconselha de preferéncia, os aparelhos
bivalves com a condi¢io de vigiar bem os doentes
e impedindo todos os movimentos indteis.

Diz A. Armes acérca dos aparelhos gessados: —
| «Em muitos casos, por causa duma nutrigio melhor
| dos tecidos expostos ao sol, os tegumentos tornam-

_se salientes ao nivel das janelas. Esta espécie de
hipertrofia localizada, sem inconveniente em muitos
casos, pode acompanhar-se de excoriacdes cutdneas
na sua periferia em contacto com 0 gésso. Isto prova
portanto a acgio litil do sol go6bre o membro doente
e incita-nos a estender este efeito favordvel a todo
o membro».

Se existirem jd posigdes viciosas estas serdo
corrigidas pela extensdo continua e sempre sob a
acgdo da luz solar, imobilizando-se 0 membro num
aparelho gessado ou num bivalve, logo que se
consiga a correcgao.

Se houver abcessos associaremos o tratamento
cldssico (puncgdo e injecgio modificadora) e a
accio do banho solar. :

Se houver ji fistulas que contra-indiquem a
aplicagio dum aparelho gessado colocaremos 0
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membro numa goteira e imobiliza-lo-hemos por
meio de correias ou entio servimo-nos de talas.
Em qualquer dos casos a vigilincia e os curativos
podem facilmente ser feitos.

Tuberculose do cotovelo —E esta articulagao que
oferece mais semelhan¢as com a do joelho.

A localizagao tuberculosa nesta articulacio é
relativamente rara na crianca, sendo mais fre-
quente no fim da adolescéncia e no adulto.

A acgao da luz solar sobre a articulacio do
cotovelo parece ser mais manifesta do que para a
do joelho e isto devido ao menor didmetro da arti-
culagdo do cotovelo e principalmente das suas
partes Gsseas e 4 grande tendéncia que esta articu-
lagdo tem de se curar com a integridade da sua
func¢io.

Técnica — Se houver uma tendéncia para a
anquilose, imobilizar-se-ha o cotovelo numa boa
pos'iqao, em flexdo, por exemplo, servindo-nos para
isso dum grosso dreno de cautchd, colocado em
volta do pescogo e segurando o brago, como uma
faixa ou lengo, e utilizamos as talas para conservar
uma boa posigao.

Se houver fistulas aplicamos o banho de sol
conservando o membro imovel, é o melhor meio
de evitar a anquilose. S: esto. se produz é preciso
ressecar o cotovelo.
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Tuberculose do punho e da mdo. Spina ventosa —
Com a acticulagdo do punho obtem-se como a_do
cotovelo, excelentes resultados por meio dos raios
solares. A intervengio cirtrgica deve ser posia em
segundo plano, e apenas para a extracedo dum
sequestro; mas, como ji vimos a natureza encar-
rega-se muitas vezes desta tarefa, eliminando-os
duma maneira lenta e segura e procedetido ao
mesmo tempo & reparagio da perda de substincia
por uma cicatriz si. '

Viegxarp diz que nao conhece tratamento supe-
rior 4 helioterapia para a cura da spina ventosa nas
criancinhas. '

Técnica — A técnica é a mesma (ue para as
outras articulagdes: —imobilizagao e exposicdo aos
raios solares. '

Wirtmer acha que a imobilizagdo do punho é
dificil de se obter e que a cura fica subordinada &
boa vontade dos doentes, 0 que constitui uma con-
digao desfavordvel nas criangas. :

A. Amms utiliza um pequeno aparelho muito
simples e leve constituido por uma tala de madeira
sobre a qual se fixa a parte doente por meio de
ataduras de tarlatana engomada. fste aparelho
permite,espaqando 4 vontade as voltas das ataduras,
deixar a descoberto a extensdo de tegumento que

_se desejar. -
Diz A, Amps que éste aparelho imobiliza
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muilo bem e com éle tem obtido excelentes re-
sultados.

7 Tuberculose da articulaco tibio-tarsica e dos ossos
do‘ps— Os resultados obtidos pela helioterapia no
tratamento destas tuberculoses nas eriangas, ensina-
-n0s a sermos conservadores ndo utilizando as
intervencoes cirdrgicas sendo em casos desespe-
rados, ou nos adultos. :

RoLLIER; sObre 47 casos tratados pela heliote-
rapia ndo conta sendo irés insucessos, (Num
caso tratava-se dum fungus de todo o esque-
leto tibio-tirsico-metatarsiano, supurando por 28
fistulas.

*"Noutro, num individuo de 60 anos, juntamente
com "as lesdes Jocais existia uma tuberculose pul-
monar grave. No terceiro caso o doente tinha mais
de 60 anos.

A, Amves diz ter obtido bons resultados por
meio da helioterapia no tratamento destas tuber-
culoses e conta que numa crian¢a apresentando
uma tuberculose do calcanhar com trés fistulas e
niim estado geral deplorivel, obteve por este meio
a eliminacdo espontinea do calcAneo em dois

meses e a cura completa em trés meses.

A duracio do tratamento varia de seis meses
a’ dois anos obtendo-se a cura completa com a
restituigio da fungao articular.
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Téenica — A téenica da cura consiste na imobi-
lizagio da articulagio num aparelho leve, larga-
mente aberto.

WirmMer aconselha o uso duma atadura em
estribo depois da cura, para poupar a drticu:
lagdo,

Coxalgla — Foi precisamente a coxalgia tuber-
culosa que ensinou os cirurgides a adoptarem os
principios conservadores, porque é néstes casos
que as intervengdes cirdrgicas acusam mais re-
veses.

O tratamento conservador que se deve colocar
em primeiro plano é o tratamento climéitico, fazendo
sobressair néste a helioterapia. Com éste trata-
mento podemos realisar o tratamento ortopédico
sem prejuizo do estado geral. Além disso éste tra-.
tamento permite evitar tanto quanto possivel, os
abcessos- frios, as fistulas e a infecgio secun-
daria.

Se j4 existem abcessos, a sua resolugio serd
rdpidamente obtida especialmente se auxiliarmos
o trabalho da reparagio com a pungdo do
abcesso.

As fistulas fecham-se e curam-se em poucas
semanas.

Quando a coxalgia estiver quer no infcio, quer
no perfodo da contractura muscular e que exista
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dor, a ac¢lio do banho solar torna-se também bené.
fica pelos seus efeitos analgésicos que aliviam o
doente em muito pouco tempo. ;

Com o tratamento helioterdpico podemos obter
o restabelecimento da fun¢do articular; é éste um
dos resultados mais felizes e que se obtem em
muitos casos, : g

Técnica — A técnica é em tudo identica 4 do
joelho. Imobilizagio ao sol, em boa posi¢io, num
aparelho gessado largamente aberto ou num apa-
‘relho bivalve. Se existem posi¢des viciosas fazemos
a extensdo continua sob a accio dos raios solares.

Tuberculose da espadua — Num caso de tubercu-
lose da espiddua o primeiro conselho a dar é o de
uma helioterapia paciente pois que esta tuberculose
também se modifica com éste tratamento mas muito
lentamente. Segundo Poxcer e LericHE a forma de
cdrie séca s6 serd curada com uma intervengio
cirlirgica.

Técnica — Devemos imobilizar tanto quanto pos-
sivel esta articulagio quer por meio dum aparelho
de gésso que é incémodo e ndo suprime todos os
movimentos quer por meio duma ligadura, mais
cémodo e melhor.

Tuberculose do esterno e das cestelas — O efeito
da helioterapia sdbre estas tuberculoses é bem, e
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vérios autores teem observado curas sé com éste:
tratamento.

Assim A. Aimrs observou éste efeito sébre uma-
fistula tuberculosa tordcica que comunicava por
numerosos orificios com uma cavidade purulenta
lateral ¢ RoLuier viu curar em cinco meses uma
ostefte do esterno com ferida extensa ultrapassando
a largura duma palma da mio, em forma de cra-
tera, interessando todo o manubrio e finalmente
Maver diz: «Tem se visto grandes abcessos prees-
ternais provenientes duma tuberculose esterno-cla-
vicular, (tuberculose que considero como sempre
grave, porque niio péde haver imobilizagdo completa,
abeessos puncionados duas ou trés vezes,. repro-
duzindo-se sem eessar e que, ao fim de seis semanas
de tratamento helioteripico, sio completamente
modificados ; retrocedem, a flutuagio desaparece, o
seu volume diminui de metade ou trés quartos,
sente-se de ¢nalquer modo sob a méo o cmpasta:
mento das furicosidades transformar-se numa sen-
sagdo muito mais dura, muito mais fibrosa.»

Tuberculose da bacia — Rovuier tem obtido im-
portantes curas destas tuberculoses com a heliote-
rapia; WirMeRr no prognéstico déstes casos distingue
as tuberculoses puras que curam facilmente e as
lesoes tuberculosasinvadidas poruma infecgio secun-
ddria que muitas vezes conduzem o dpente i morte. .
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Téenica. — Consiste numa grande insolacdo da
bacia ou o yue é preferivel, em longas sessdes de
helioterapia geral. Quando as tubereuloses sio do
sacro ou das articulagbes sacro-iifacas o doente
deverd estar na posicio de decibito ventral,

Mal de Pott — A accdo quer geral, quer local, da
helioterapia sobre o mal de Pott é de magnificos
resultados.

Um dos primeiros efeitos que se obtem com a
insolagdo é a desaparigio das dores.

Depois os abcessos e as fistulas curam se pro-
gressivamente e servindo-nos duma téenica apro-
priada podemos obter a cura sem giba.

A eficicia do tratamento por meio dos banhos
de sol varia com o estado da doenca e com a idade
dos doentes, curando-se mais depressa e melhor nas
criangas do que nos adultos.

Os casos mais rebeldes sio as lesdes fistulizadas
e facto paradoxal, o niimero de curas é mais elevado
nos casos com supuragdes fechadas, do que nos
casos sem abcessos.

Técnica — A técnica geralmente utilizada & a
empregada em Luysiv, consistindo na produccio
duma lordose artificial da coluna vertebral, pelo
deciibito ventral,

A. Awvgs utiliza para isto uma liteira, servindo
habitualmente para o transporte dos doentes, de
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que se tira a parte superior. Entre as duas longas
travéssas paralelas que formam o corpo da liteira,
colocam-se duas largas correias.

O doente 6 deitado em dectbito ventral sobre
estas duas correias, de modo que a giba corres-
ponda ao intervalo que as separa. Coloca-se uma
almofada debaixo do térax e déste modo a coluna
vertebral poe:se em extensdc e a giba endireita-se.
O individuo pode assim ser facilmente insolado
durante muito tempo sem fadiga. WITMER aconselha
utilizar também a insolagdo anterior nas criangas,
porque, diz, o corpo vertebral estd mais préximo da
parede abdominal do que da pele do dorso e os
raios solares atingem o féco quisi tao facilmente
dum lado como do outro. Diz também que o0s abces-
sos curar-se-hio muitas vezes espontineamente,
sobretudo os do psoas mas é preferivel apressar a
sua cura por meio da pungao.

O professor EsTor ndo permite aos seus doen-
tes sepdo o dectbito dorsal durante a noute e 0
dectibito ventral durante o banho de sol. Durante
a doenca ndo trata os péticos pelo colete-gessado.

Como temos visto, o melhor tratamento duma
tuberculose cirtirgica é a imobilizagio e 0 melhor
meio de a obter perfeita num potico, & utilizar a
goteira de Boxngr. Durante a noute devemos deitar
o doente em decibito dorsal numa goteira de

Boxxgr.
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Se o mal de Porr for cervical devemos juntar
a estes meios a extensdo continua.
O colete s6 deve ser usado em franca conva-
lescenga.,
OUTRAS LOCALISAGOES DA
TUBERCULOSE CIRURGICA

Tuberculoses inflamatorias — Todos os autores
que se teem servido da helioterapia para a cura das
tuberculoses inflamatérias, Poxcer, Lemcue, D’Es-
PINE, Rivier, ReviLLET, etc., teem obtido curas sur-
preendentes. Dizem Poxcer e LERICHE <nos reuma-
tismos sub-agudos e erénicos em particular, sobre-
tudo nas criancas, onde o reumatismo tuberculoso
é tdo comum a helioterapia é sem contestagio o
agente terapéutico de elei¢ios.

Estes 6ptimos resultados obtidos pela cura

‘solar tornam-se mais evidentes e mais certos 4

beira-mar (por ser uma cura helio-maritima), do
que nas montanhas.

Tuberculoses cutaneas —O lidpus e as gomas
tuberculosas sdo também curadas pela helioterapia.

VipaL e RevicLer obtiveram bons resultados
no tratamento do ldpus tuberculoso por meio da
helioterapia.

A téenica consiste em expdr aos raios solare-
a regido atingida. Na face deve-se utilizar um antes
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paro espésso com um orificio suficiente para per-
mitir insolar largamente o lipus. '

Ciomegar-se-ha por pequenas sessdes que pouco
a pouco irio aumentando até durar horas. No
principio produz-se uma vermelhidio e tumefacio
do lipus e se ha pontos ulcerados ésles exageram
a sua secregio parecendo 4 primeira vista que o
lipus se agravou; mas pouco depois a regressiio
produz-se, as crostas caem, d4-se uma descamacio
e a cicatrizagio faz-se por ilhotas. :

A cicatriz apresenta uma colora¢io normal e é
mole.

«No litoral esta afecgio ndo existe provavel-
mente pelo facto da ac¢io da radiagfio solars.
VipaL e ReviLLET,

Admite-se que o sol actia néste tratamento,
como um agente bactericida.

Darsois no seu estudo sébre o tratamento do
lipus, classifica-os em:

Pequenos lipus, nos quais o tratamento pela
luz di excelentes resultados, se bem que a cura
seja mais longa do que pela excisdio cirdrgica.

Lupus médios, que sido o triunfo da fotote-
rapia por meio da qual se obtem belas cicatrizes,

Lapus extensos, nos quais aconselha a excisio
seguida de enxerfias,

Grandes lipus, que é preciso raspar e sub-
meter 4 influéneia da luz.
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O professor Veper diz que pdde cicatrizar
lipus extensos por meio da helioterapia ; por isso
deveremos sempre em primeiro lugar tentar éste
modo de tratamento.

As gomas tuberculosas tambam sio, como ji o
dissemos, curadas pela helioterapia.

Se séio miiltiplas ou associadas a outras mani-
festagdes da tuberculose o banho de sol permi-
te-nos a cura destas manifestagoes.

De Qukrvary, quando a goma tuberculosa é
tnica manifestagdo e o estado geral é bom prefere
utilizar a radioterapia.

Adenites tuberculosas — A tuberculose génglionar
constitui um estado patolégico no qual a associagdo
do clima maritimo e da helioterapia dd os melhores
resultados. '

Com éste tratamento vemos as polimicroadeno-
patias curarem-se de ordinirio sem supuracio e o
mesmo acontece na maior parte dos casos com os
grandes génglios.

Adoptando a divisdo de Docur temos de con-

siderar as formas: indurecidas, supuradas, fechadas
e fistulizadas.

Na forma indurccida em que os ginglios sdo
duros e volumosos, quer por uma infecgdo recente,
quer porinflamagao erénica, devemos contentar-nos
com o banho de sol. Este fard diminuir gradual-
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mente os génglios e reabsorver se a periadenite. «A
polimicroadenopatia transforma-se ripidamente em
pequenos gdnglios duros e esclerosos. O linfoma
tuberculoso é o mais lentamente influenciado».
(DocHE).

Na forma supurada em que os ginglios estio
amolecidos e fechados é conveniente ajudar a helio-
terapia com a puncio e injecgdes modificadoras;
deste modo evitamos a formacdo de fistulas e de
cicatrizes de mau aspecto.

Na forma fistulizada, devemos observar uma
estricta asepsia, lavando as fistulas com alcool e
depois um grande banho de sol tanto quanto pos-
sivel geral e & beira-mar.

«As vastas ulceragdes ginglionares cobrem-se
de botdes carnudos e deixam apés si em vez de
placas violiccas, uma pele de coloragdo normal».
(Docar).

RoLnimr tem apreseniado exemplos da elimi-
nacio dos glnglios tuberculosos sob a forma de
verdadeiros sequestros génglionares. Esta acgio
devida 4 helioterapia é semelhante 4 eliminagao
espontinea dos sequestros.

ReviLLeT tem obtido Optimos resultados no
tratamento da adenopatia traqueo-bronquica por
meio da cura helio-maritima. '

O professor D’Espixg, em consequéncia dos
brilbantes resultados obtidos por meio da cura
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helio-maritima diz que esta pode ser considerada
como o remédio herdico da tuberculose ganglionar
traqueo-bronquica. Mas ArManDp DELILLE recomenda
a maior circunspeccao no tratamento desta doenca.

Sinovites tuberculosas — As sinovites tubercu-
losas, mesmo as mais rebeldes, como as sinovites de
graos riziformes, beneficiam muito com o tratamento
helioterapico. PoNcer e LERICHE recomendam éste
tratamento dizendo que estas lesdes sofrem uma
transformacio rapida.

De Quervain opta pelo tratamento radio-
terépico.

Se éste tratamento nfo da resullado, aconselha
a intervencdo cirirgica dizendo que embora a helio-
terapia seja um bom método é muito demorado
para os doentes.

Tuberculose dos misculos — De Quervain também
néstes casos prefere a radioterapia por ser mais
‘répida do que a helioterapia. RorLier aconselha a
helioterapia com que tem obtido bons resultados.

Tuberculose peritoneal — As opinides sdbre a

-accdo de banho de sol no tratamento da peritonite

tuberculosa divergem ainda um pouco. Uns acon-
selham a helioterapia em todos os casos, outros,
mais- prudentes, acham a helioterapia insuficiente,
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e nio a consideram senio como um bom meio
adjuvante depois da laparotomia.

Dum modo geral a helioterapia dd bons resul-
tados no tratamento da peritonite tuberculosa;
todavia temos que considerar casos em que a helio-
terapia por si sé basta, outros em que é preciso
precede-la com a laparotomia, outros ainda em que
é preciso deixar descangar o doente antes de qual-
quer tratamento.

Poxcer e Lericne dizem : «Uma ascite febril, com
mau estado geral, revelando uma septicemia tuber-
culvsa, uma ascite ainda em periodo de crescimento,
devem ser respeitadas: ndo é preciso expd-los ao
sol, de comégo como nao é preziso laparotomi-
sa-los imediatamente: os doenles, néstes casos,
devem conservar-se imobilizados na cama, com
revulsivos Jocais : vé-se quisi sempre entdao, no fim
de algum tempo de repouso absoluto, a afeccdo
estacionar: é o momento proprio para a lnsolaqao
como para a intervencdo.»

D’OeLsnitz (de Nice) que estudou as indicagdes
da helioterapia no tratamento da peritonite tuber-
culosa chegou as conclusdes seguintes :

a) As formas asciticas puras sem tendéncia 4
extensdo rapida, sem reacgdes gerais e locais notéveis
8d0 rapidamente melhoradas.

b) Julga pelo contrdrio que a helioterapia é
.menos nitidamente indicada nas formas em evolugio
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fibro-caseosa muito avancada, com perturbagdes
gerais intensas podendo dar lugar a reaccoes
excessivas provocando tempoririamente obstipa-
¢do tenaz.

¢) A cura é rdpida, em geral, nas formas sub-
agudas, de temperaturas elevadas, mesmo com ten-
déncia para a formacio de septos, se a helioterapia
é aplicada no comégo da afeccao.

d) Dé-se o mesmo nas formas fibro-caseosas
adiantadas sem grandes temperaturas. -

Nas formas fibro-caseosas e nos casos antigos,
complicados de anexites com liguido abundante,
Poncer e Lericae preferem associar a laparotomia
4 helioterapia. ,

Déste modo as curas sdo mais rdpidamente
obtidas e mais duradouras do que nos cases em
que apenas fosse praticada a laparotomia.

Nas formas granilicas o banho de sol nio da
resultado.

A helioterapia produz, na maior parte dos casos,
a desaparigio das dores, da diarreia, e faz baixar a
temperatura; melhora também o estado geral,
aumentando o individuo de péso.

JauBERT aconselha a associagio da eura mari-
tima com o banho de sol.

A téenica consiste em expor o doente ao sol ; é
preferivel o banho de sol geral do que a insolagdo
sbbre o ventre, -
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CHATIN e GAuLtEr aconselham a dar-lhes de
beber e a dar-lhes ovos, mas nunca super-alimen-
ta-los. :

Tuberculose urinaria — Se com o banho de sol
obtemos excelentes resultados no tratamento das
tuberculoses osteo-articulares o mesmo nao sucede
quando se trata de lesdes como a tuberculose dos
rins e da bexiga em que a maior parte dos autores
nio teem obtido resultados satisfatérios, chegando
alguns, como Mawnrtoux a abster-se do emprégo do
sol néstes casos.

Contudo alguns autores entre os quais cito o
nome de RoLLIER, teem obtido alguns resultados que
0s animam a 'praticar a helioterapia nestas lesoes.

A helioterapia actua pela sua acgdo analgésica,
microbicida, esclerogenea e ténica.

Diz A. Amves «O primeiro efeito obtido é sem-
pre a analgesia. As dores renais e vesicais desapa-
recem, as micgdes espacam-se, a capacidade vesical
aumenta, as urinas tornam-se claras emquanto que
o depésito se reduz e depois desaparece. Paralela-
mente a éstes efeitos locais, o estado geral melhora
as forgas e o apelite voltam, o péso aumenta.»

A sudagio que se obtem com o banho de sol
produz uma eliminagio cutdnea importante o que
alivia o rim.

Aldm disto ha um aumento da pressio capilar
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e uma diminui¢do da pressdo arterial o que descon-
gestiona os orgdos internos '

RorLier diz ter obtido resultados surpreenden-
tes pas feridas operatérias supuradas consecutivas
4 nefrectomia. ‘

D4-se uma cicatrizacdo ripida gracas 4 acgiao
microbicida e esclerosante da luz e & acg@o disse-
cante do ar.

Mesmo que nao haja sol, RoLLIER aconselha a
fazer a exposi¢io 4 luz difusa e ao ar livre, cujas
qualidades hidrdfilas, aceleram a cicatrizagao.

RoLLIER nalguns casos nio se contenta s6 com
a helioterapia associando-lhe os efeitos da tubercu-
lina de BERANECK.

Como ja dissemos, a cistite tuberculosa também
beneficia muito com a helioterapia. Um dos primei-
ros efeitos é uma sedacio, uma analgesia, muitas
vezes imediata das dores, muilas vezes violeatas, o
que permite um aumento sensivel da capacidade
vesical, e as miccdes menos freqientes. As urinas
tornam-se mais claras e o depésito reduz-se e por
fim desaparece.

Ha casos em que a helioterapia é absolutamente
indicada, e em que a cirurgia é impotente, como
lesdes renais bilaterais ou lesdes adiantadas da be-
xiga, mesmo sem foco renal. Néstes casos a influén-
cia geral do sol e do clima ¢ primordial, mais lal-
vez do que para as artrites.
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- Para terminar éste assumpto transcrevo as con-
clusdes que RoLLigr apresenta no seu trabalho —
Heliotherapie des tuberculeuses urinaires (Rev. méd.
de 'l Suisse romande, 20 Janeiro 1911.)

1. A helioterapia demonstra a eficdcia da cura
solar das tuberculoses urinérias ;

2. A cura solar nido é uma contra-indicagio
do tratamento tuberculinico que pelo contririo,
encontra aqui o seu principal associado; os fené-
‘menos congestivos imputados 4 helioterépia nio
existem na altitude como o provam sem excepeao
todas as nossas curvas térmicas.

32 O banho de sol tem uma acgdo nitida-
mente descongestionante, calmante e tonificante.

_4&° A cura solar favorece ao mesmo tempo o
estado local (menor freqliéncia das micgdes, dimi-
nuigao e desaparigdo das dores, do pus, do sangue,
dos bacilos) e o estado geral (aumento constante
de péso, regularisagio da curva térmica).

b.o A helioterapia associada 4 cura de altitude
permite uma reconstituigio do estado geral a que
nao pode aspirar nenhum outro meio terapéutico.

6.> A helioterapia nfio é uma contra-indicagio
da nefrectomia dos casos avangados de tuberculose
renal unilateral. A cura solar constitui o trata-
mento antiséplico ideal das feridas operatérlas
supuradas consecutivas 4 nefrectomia,

7° A helioterapia deveria ser o tratamento
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de escolha das localizacdes vesicais da tuberculose.
Permite evitar todos os tratamentos locais e supri-
mir definitivamente as injecgdes intra-vesicais de
qualquer espécie.

80 A reparagio das tuberculoses urinirias e
a reconstituicio do estado geral serioc obtidas pela
insolagao directa, ndo Unicamente localizada, mas
estendida 4 superficie total dos tegumentos,

Tuberculose genital — As tuberculoses prosti-
ticas, testiculares e epididimdrias sdo rdpidamente
melhoradas sob a influéncia do banho de sol.

Rivier aconselha a insolacio depois duma
operacio, pela influéncia que exerce sébre a cica-
triz e sdbre o estado geral do individuo.

Poxcer e LERICHE viram desaparecer, num més,
apesar de mds condigdes de insolagdo, uma volu-
mosa massa proslitica e dois indurecimentos epi-
didimarios.



Onde se deve pratficar
a helioterapia ?

A helioterapia pode-se fazer em todos
os paises; as-radiagdes solares sio
por toda a parte bastante activas
para permitir curas iteis.

(PoNCET e LERICHE)

Os diferentes partiddrios da helioterapia ndo
estdo de acordo sobre as vantagens da helioterapia
maritima ou da helioterapia de altitude. Os directo-
res dos sanatérios maritimos e os directores dos de
altitude querem provar que € nos seus sanat9rios
que se encontra o méximo de raios activos. Nao ha
motivo para estas discussdes e parece-me que nao
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ha um verdadeiro antagonismo entre as diversas
estaghes helioterdpicas, pois que cada uma corres-
ponde a indicagdes especiais, exceptuando alguns
casos que se podem indiferentemente tratar em
qualquer lugar, como sejam os doentes cujo
transporte é impossivel, os individuos alingi-
dos de reumatismo cr(’)nlico. de osteo-mielites,
de fracturas ndo consolidadas, de ileeras vari-
cosas, etc. , :

Nas afecgbes ginecoldgicas, em particular para
os exsudatos peri-uterinos, A. Amus aconselha a
associagdo dum tratamento hidro-mineral 4 cura
solar, '

Vejamos agora muito resumidamente quais
as indicagdes do clima marftimo.

O mar é um vasto reservatério de caldrico, um
poderoso agente da regulacio térmica e as varia-
goes climatéricas sdo ao mesmo tempo muito redu-
zidas e muito lentas.

O calor atmosférico 6 muito mais uniforme 4
beira-mar do que no interior das terras.

- «A metereologia dos climas maritimos, sobre-
tudo se a compararmos com a dos outros climas
temperados eminentemente varidvel e mutivel, faz-se
notar pela sua uniformidades». (Cu. Lusinur).

As. vantagens da cura helio-maritima sio
segundo DocHE: i

1. Raridade dos nevoeiros ;
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20 Grande nimero de horas de sol. A chuva
caindo sobretudo de noute;

3° FEgualdade de temperatura e a sua suavi.
dade no inverno;

4° Auséncia de fumo e de detritos flutuando
sObre as cidades;

Ho Difusio dos raios quimicos pela superficie
do mar;

6.0 Intensidade da poténcia actinica da luz
difusa pelos tempos cobertos.

No litoral a insolagio é grande porque aos raios
directos do sol juntam-se aqueles que sdo refleetidos
pela superficie da areia esbranquigada e pela
do mar.

O ar marftimo contem cloreto e brometo de
sédio, é muito rico em oxigénio e ozone e segundo
LioTarp contem além disto 1 % de &rgon.

O ar maritimo, diz o professor A. Robin, <mais
denso, mais constante na sua temperatura, limpo
pelos ventos e pelas ondas, carregado de electrici-
dade e de ozone, saturado duma neblina salgada e
iodada, banhado de luz, estimula todas as fungdes
organicas, o apetite, a digestdo, a assimilagio e os
diversos actos quimicos da nutrigio elementar. A
respiracdo aproveita elementos mais puros e mais
reparadores. Regularisa a hematose e as renovagoes
moleculares».
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No seu conjuncto a ac¢io maritima é sedativa,
ténica e antiséptica. '

' Sedativa pelo estado higrométrico, pela grande
préssdo barométrica e pelos ventos marftimos.

O papel desempenhado pela pressio é muito
importante, '

O ar condensado do mar afrouxa o cora-
¢do e o pulmiio e amplifica a respiragio.

A acglio sedativa dos ventos marftimos tem sido
posta em didvida por alguns autores.

H. Bareier coloca-os entre os elementos desfa-
‘vordveis ou perigosos do clima marftimo. A sua
violéncia pode muitas vezes transforma-los em
agentes de excitagdo. Mas, diz H. Bamrsigr, «<um
abrigo constituido pelas dunas, pelas montanhas,
pelas colinas sobretudo se estas sdo arborisadas,
podem permitir a um doente beneficiar, pela sua
permanéncia das condig¢des climdticas gerais favora-
veis do litoral, e de escapar no todo ou em parte ds
outras».

A accdo ténica do clima marflimo devida &
pressdo barométrica, 4 luminosidade e 4 pureza do
ar é demonstrada pelo aumento da percenta-
-gem -da hemoglobina e do nimero de glébulos
-vermelhos.

A beira-mar a pressio é elevada e portanto o
péso de oxigénio por litro é maior.

A quantidade de oxigénio aumentando mais
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pela amplitude do que pela freqhéncia respiratoria
(Maraieu e URrBAIN) e a inspiragdo dum meio litro
de ar ventilando melhor os pulmdes do que duas ins-
piragdes de 300 centimetros cibicos cada uma (Gri-
HANT) conclui-se que ao nivel do mar cada inspira-
¢do introduz, em péso, maior quantidade de oxigé-
nio sob o0 menor volume possivel.

Donde, para equiltbrio da hematose, respiragdo
menos freqliente, mas mais ampla (H. WEBER, LiALEs-
QUE;) além de que a combinagio do oxigénio e da
hemoglobina se faz tanto melhor quanto a pressio
é mais elevada (P. Bert) e que a amplitude, refor-
¢ando a aspiragio tordcica permite <ao sangue
afluir mais abundantemente 4 réde pulmonar»
Fraxgors FRANK e LALESQUE.) .

A acgdo antiséptica é devida 4 intensidade da
luz, em particular, como ji vimos, aos raios qui-
micos, 4 riqueza do ar em oxigénio e 4 super-abun-
dancia de ozone. «A antisepsia pelo sol é universal ;0
azul celeste, que nio é em suma sendo a luz pola-
risada, é microbicida.» (MALGAT)

Estas condigdes especiais do clima marftimo
fazem da cura helio-maritima o tratamento de esco-
lha dum certo nimero de afec¢bes e em todos os
tempos se tem enviado para a beira-mar os peque-
nos raquiticos e escrofulosos.

O professor LanNpouzy qualifica de superior o
papel preventivo desempenhado pelo clima marf-
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timo nos candidatos & tuberculose «N#o ha exagéro
em dizer que, em tdda esta legido de criangas débeis,
raquiticas, linféticas, adeniticas, présas do escrofu-
lismo latente ou confirmado; que em toda a
legido de degenerados, de dislréficos, de filhos
de tuberculosos, de filhos de alcodlicos preparados
para todas as misérias e para todos os contégios;
que numa legido de ameagados e de candidatos 4
tuberculose, o estacionamento prolongado & beira-
mar faz maravilhas, resolvendo os engurgitamentos
ginglionares, dando aos tecidos, como aos apare-
lhos, uma menor susceptibilidade, modificando as
modalidades nutritivas como as outras actividades
‘funcionais do organismo, numa palavra, fazendo de
criancas definhadas individualidades transformadas,
constituicdes e temperamentos renovados.» (Lax-
DOUZY). ‘

A tuberculose inflamatéria segundo Poncer,
beneficia muito 4 beira-mar e o professor D’EspiNg
diz que a hidroterapia marftima, num clima tem-
perado e cheio de sol como o do litoral, lhe pareceu
"um meio poderoso para suspender o mal e pre-
venir as complicagodes.

As adenopatias tuberculosas sio uma das
melhores indicagdes da cura helio-maritima.

Este tratamento é o remédio heréico da tuber-
“culose ginglionar traqueo-bronquica ; e nas crian-
cas definhadas e anémicas o estado geral é profun-
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damente modificado por uma permanéncia ao sol,
4 beira-mar.

«Vemos todos os anos enormes feixes de ade-
nites cervicais fazendo saliéncias e bosseladuras,
que muitas vezes se juntam dum lado do pescoco
a0 outro passando por debaixo do maxilar. Basta,
uma estagio para as fazer desaparecers (ReviLLer),

«As adenites tuberculosas resistem muito 4
helioterapia feita na planicie e constituem um dos
triunfos da cura helio-maritimas (PoxceT).

Rivigr diz*%hos que as tuberculides, as tubercu-
loses superficiais devem ser tratadas 4 beira-mar.
A. Awies diz ter obtido algumas curas interessantes,

As tuberculoses osleo-articulaves podeni, se-
gundo A. As, indiferentemente ser tratadas 4
beira-mar ou na altitude; os sucessos obtidos sio
semelhantes. Contudo alguns autores preferem o
clima marftimo e assim Van Mernis escreve: <a acgao
benéfica de¢ habitat maritimo sébre estas tubercu-
culoses jlocais ndo se discute. Nio sémente estd
demonstrada, mas ainda determinada e por assim
dizer pesada e medida segundo estatisticas basea-
das sbbre mais de cem mil casos e apresentadas
pelos médicos de todos os pafses que teem’ a felici-
dade de ser banhados pelo mar. ;

O clima maritimo tem uma ac¢ao nitida sébre
0s abcessus frios e sdbre a eseréfuia ginglionar,
mole ou dura, mesmo supurada, volumosa e defors




134 ; A CURA PELO SOL

mada devendo ser o tratamento de escolha nestas
afecgdes.

Vejamos agora as vantagens do clima de alti-
tude.

E diffcil definir o clima de altitude pois que é
muito varidvel nos seus caracteres segundo a alti-
tude e a latitude.

Dum modo geral é a partir de cérca de 1:200™
que a atmosfera se apresenta com caracleres sufi-
cientemente diferenciados para que do seu conjun-
to nasga um clima particular: o clima de altitude.

Na altitude a pressio atmosférica € muito me-
nor do que na planfcie (e esta pressio vai dimi-
nuindo conforme a elevag¢do for aumentando.)

A temperatura vai diminuindo com as altitudes
crescentes. No inverno, com um tempo calmo, sobre
as vertentes expostas ao sol, a temperatura é mais
elevada do que na planicie onde se acumulam os
nevoeiros e a humidade ; as temperaturas de mon-
tanha suportam-se facilmeute. Diz Lavura «Para 10°
abaixo de zero fica-se assentado ao sol, e, emquanto
que o solo estd coberto de neve, passeia-se com um
sobretudo leve, 4 sombra dum guarda-sol. A acgéo
directa dos raios solares num ar muito séco e calmo
& o factor déste fenémeno tio admirdvel. A inso-
lagio na altitude é intensa, as radiagdes calorificas
nio-sio absorvidas pelo vapor de 4gua, ausente da
atmosfera,
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Os raios quimicos sio da mesma forma mais
intensos e abundantes na montanha do que na pla-

nfcie por causa da limpidez da atmosfera e da re-
verberagao das neves.

«B a razio pela qual as cores desaparecem

mais répidamente na montanha ; é a razio que faz

procurar o ultra-violeta com um ﬁm terapeutlco na-

altitude» (Zrmmery).

O estado higrométrico & fraco; o ar & séco e
vivo sendo bacteriolégica e quimicamente mais
puro do que na planicie. ‘

Esta auséncia de humidade, junta 4 auséncia
de poeiras «di ao ar uma transparenma que engana
08 pnnmplantes

O fim dum passeio parece algumas vezes tio
préximo, que se estd persuadido que se atingird
em poucos minutos. K preciso uma boa hora- para
14 chegar (RéNaRD).

O vento da montanha é muito freqflente e
agreste. : ‘
Evita-se pela escolha dum lugar abrigado por
altas muralhas de rochedos, por uma floresta espéssa;
a propria montanha convenientemente - orientada
proteje das tempestades as mais violentas e apre-
senta lugares de calma absoluta. Devemos sempre
procurar os lugares muito abrigados dos ventos que
sopram com forca, ,

Em resumo, os tragos particulares do clima de
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altitude no inverno, aquele que importa & climo-
terapia, sio: temperatura fria 4 sombra, mas ele-
vada ao sol ; luz intensa; insolagio de longa dura-
¢do ; ar muito séco; nevoeiros raros, chuvas raras;
vento pouco freqliente, grande pureza atmosférica.

Com estas condicoes climatéricas os efeitos
gerais obtidos no organismo repercutem-se na res-.
piragio, na circulagio, na nutrigio e no sistema
Nervoso.

A respiragio em virtude do ar rarefeito das
altitudes, torna-se mais fécil.

Como existe uma pressio baixa e portanto uma
diminui¢do em péso de oxigénio por litro a respi-
racio acelera-se, a expansao ingpiratéria do torax
aumenta, a expiragao com pleta-se donde resulta um
funcionamento das zonas preguigosas do pulmao
mais particularmente predispostas 4 tuberculose em
consequéncia da sua inaccio habitual.

A circulagio torna-se mais activa, e esta acti-
vidade circulatéria é tal que <a pele e as mucosas
recebem mais sangue; o coragdo contrai-se com
mais energia» (LauTH).

O pulso torna-se mais frequente e a constitui-
¢io do sangue é modificada por um aumento da
percentagem da hemoglobina e pela prolifera¢io
dos glébulos vermelhos. 7 :

A tensdo arterial seria diminuida para VERa-
6UTH, LAzZarUs e SIRMUNSKI, aumentada para LiEBi¢
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e AroN e sem modificacio alguma para FRAENKEL
e GeppeRT, A. LEvy, REGNARD.

Na altitude, as trocas orgénicas exageram-se
' donde resulta a principio uma diminui¢o de péso.
Mas depois o apetite aumenta e a reparagao das
perdas nao tarda a dar-se aumentando o péso e
desenvolvendo-se a forca muscular e a aptidao para
o exercicio.

O sistema nervoso reage de modos varidveis,
segundo as pessoas e a altitude.

Em ecaso de altitude moderada a acgao é seda-
tiva, mas a partic de 1.200m torna-se excitante
«sobretudo nos individuos nervosos e impressiond-
veis» (MARTINET).

fistes efeitos gerais sdo essencialmente ténicos,
ou mesmo excitantes, exigindo do organismo um
esforco de adaptagio capaz de ir até & fadiga. Se o
organismo nio é capaz déste esforgo devemos evi-
tar o clima de altitude.

Com 6stes elementos vejamos quais sdo as
indicagoes do clima de altitude.

fiste clima convem aos temperamentos indolen=
tes, linfaticos e nunca aos excitiveis ou eréticos.

Convem aos individuos portadores duma dupla
lesdo local e pulmonar, pois que esta contra-indica
o estacionamento & beira-mar.

Convem nos casos de peritonites tuberculosas
febris, assim como nos de tuberculoses laringeas.
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A. AmMes aconselha o clima da montanha nos casos
de tuberculoses osteo-articulares-avancadas, profun-
das, nas tuberculoses fistulizadas e nas localisagdes
urindrias da luberculose,

Todas as criangas ou adolescentes portadores
desta diversidade de manifestagdes englobadas
hoje, no quadro da prétuberculose, como anemias,
as predisposigdes hereditirias, as adenopatias tra-
queo-bronquicas ou a micropoliadenia generalizada,
as dispepsias téxicas, todos os estados consecutivos
a doengas agudas pleuro-pulmonares beneficiam
muilo com o clima de altitude.

A febre intermitente ou irregular, aparecendo a
horas varidveis e caraterisada por uma sensacdo de
frio e de mal-estar e as palpitagdes particulares aos
individuos de quinze a vinte anos, associados &
taquicardia com polipnea de esforgo, duas formas
clissicas da- prétuberculose, sdo rigorosamente
coutra-indicadas ao clima de altitude. Algumas
formas da tuberculose pulmonar curam-se na
montanha, especialmente a tuberculose pulmonar
cronica.

«Deve-se enviar para a montanha os individuos
portadores de tuberculose pulmonar de forma ané-
mica, os tuberculosos novos sem hemoptises nem
febre, sem complica¢io de enfisema nem de cardio-
patia» (GaussgL). _

Q clima maritimo deve-se preferir ao da mon-
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tanha, para os tuberculosos cardiopatas, enfisema-
tosos e arterio-esclerosos.

«0Os congestivos, os luberculosos hemoptoicos,
devem fugir das elevadas altitudes; do mesmo
modo os tuberculosos que estdo no repouso da
febre por lesdo ulcerosa em evolugdo, ou melhor,
por tuberculose aguda. Os nervosos, o8 eréticos
suportam mal a ac¢io da altitude. A rarefacgao do
ar e a sua repercussio sobre a circula¢io pulmonar
proibem o estacionamento aos caridiacos, aos enfi-
sematosos, aos arterio-esclerosos, o que permite
dizer duma maneira geral que a montanha nio é
indicada na segunda metade. da vida» (GAUSSEL).

A cura maritima e a cura de altitude néo
devem ser consideradas como complementos neces-
garios 4 helioterapia mas sim como adjuvantes
titeis déste método.

A helioterapia pode, pois, fazer-se em todos os
paises mesmo em péssimas condigdes climatéricas.




Qonelusdes derais

A helioterapia conhecida e praticada empirica-
mente pelos nossos antepassados, teve um longo
perfodo em que caiu no esquecimento e s6 depois
dos estudos scientificos das radiagdes espectrais e
da ac¢do da luz solar sbbre os micro-organismos,
sobre os animais e sobre o homem é que comegou
a ser utilizada na época actual.

Este estudo ainda esti incompleto e oferece
muitos problemas a resolver entre os quais citarei
a pigmentagdo que é, como ji vimos, diversamente
considerada pelos autores. A resolugdo déste pro-
blema torna-se interessante para sabermos se deve-
mos procurar ou evitar a pigmentagio.

Conhecemos algumas propriedades terapéutieas
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da luz solar actuando quer localmente (propriedades
bactericida, nutritiva, resolutiva, esclerogenea, anal-
gésica e eliminadora) quer sdbre todo o organismo
provocando a sudagdo, tonificande e produzindo
uma notdvel euforia.

O banho do sol com estas propriedades é
sobretudo utilizado no tratamento das tuberculoses
cirtirgicas, chegando a curar as artrites tuberculosas
com a volta da integridade da funcio articular.
Nestas lesoes a helioterapia deve ser associada 4
imobilizacio quer esta seja obtida por extensdo
continua quer por goteiras, por aparelhos gessados,
bivalves ou largamente abertos.

A helioterapia é o tratamento de escolha das
diversas tuberculoses externas e especialmenle nas
criancas em que as intervengdes cirtrgicas devem
ser reduzidas ao minimo.

Além desta aplicagio da helioterapia 4s tuber-
culoses cirlirgicas que, como digo, ainda hoje é a
mais importante, podemos também utiliza-la no
tratamento dum grande niimero de afecgdes gerais,
como as anemias, as doengas por retardamento da
nutrigio, no raquitismo ete., num grande niimero de
afecgdes locais como feridas atonas, ilceras, etc.

Nas queimaduras, fracturas, osteomielites ope-
radas, nalgumas lestes ginecoldgicas como tubercu-
loses genitais, exsudatos inflamatérios peri-uterinos,
sindromas dolorosos do abdémen e da bacia ete.
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Nas tuberculoses laringeas e afecdes conjun-
tivais, nas tuberculoses pulmonares particularmente
nas formas térpidas, pleurais, fibrosas ou na tuber-
culose pulmonar acompanhada de localizagoes
articulares, Gsseas ou cutdneas. Esta utilizagio da
helioterapia, exceptuando a tuberculose pulmonar,
pode-se fazer em tdoda a parte. De tudo isto con-
cluimos que a helioterapia pelas suas propriedades,
pelo grande ndmero de indicagdes, pela grande
percentagem das suas curas, pelos excelentes resul
tados funcionais que nos permite obter deve ser
considerada como um método terapéutico dos mais
importantes e dos mais eficazes.
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Carlos Monteiro —11 anos d'idade— Coxalgia tuber-
culosa fistulisada.




Carlos jMonteiro—13 anos d'idade— Coxalgia tuber-
culosa—Depois de dous anos de tratamento — Mostrando os
movimentos activos das articulagdes.




Carlos Monteiro — 13 anos d'idade — Coxalgia tu-
berculosa — Depois de 2 anos de tratamento.




Carlos Monteiro %de 11 anos de idade'.""

COXALGIA TUBERCULOSA
FISTULIZADA

Entrada no Sanatdrio Marftimo do Norte etﬁ 153

de agosto de 1917. (Esteve um ano na Coloma Sdna-
torlal Marltlma da Foz)

Exame — Atitude viciosa da coxa dlrelta com
flexdo e abduccio.

Dorso em’ sela muito pronunciado.

Fistulas na parte posterior da anea Junto dé
rebordo da’ crista iliaca. Flstulas no tebqo superlor
da parte anterior da coxa. ]
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 Dores & pressio junto do colo do fémur.

Anquxlose Movimentos de flexdo, extensdo e abduc-

“¢fo dificeis e dolorosos. Marcha muito defeituosa.
Estado geral, mau.

Mistoria da doenga — Aos seis anos, depois dum
vesfriado, comegou a queixar-se de grandes dores
no joelho direito, tendo encolhido imediatamente a
perna. Estas dores foram aumentando progressiva_
mente, sobretudo de noute, passando para a anca
do mesmo lado.

Emagreceu muito e perdeu por completo o
apetite. '

Passados seis meses apareceu-lhe um abcesso
no tergp: saperior da: parte anterior da coxa, que
abriu naturalmente; stgurando muito.

Passados outros seis meses apareceu-lhe outro
sbeewso: wa. parte’ posterior da anca. junto do
reborlo: da: crista: iliaca. que- também abriu: natural-
mente e supurando muito.

A impossibilidade de andar de cada vez era
maier.. Todos os:movimentos da arliculagiescoxo-fe-
muril eram muito dolorosos.

Tomou banhos: de: mar mas: nio: obleve: me-
lhoras: algumas. §

Assim esteve-até dar entrada na ColGuiz Sanwa-
torjal Maritima da Foz.

|
Supurag¢io muito abundante.
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Antecedentes pessoais — Nada de notivel
Antecedentes hereditarios — Nada de notéivel.

Tratamento — Imobilidade em decibito dorsal
‘com extensdo contfnua dos' membros inferiores.

Helioterapia geral. :

Saida a 30 de outubro de 1918,

Resultados obtidos = Coxalgia curada.

Atitude viciosa inteiramente corrigida. Ophmo
resuitado funcional. - s
~ Notéivel desenvolvimento ffsico apesar de dois
anos de imobilidade, :




José Alvaro Ferreira—8 anos d'idade — Mal de
Pott dorsal.




José Alvaro Ferreira—10 Y2 anos d’idade — Mal
de Pott dorsal —Depois de 2 /2 anos de tratamento.



José Alvaro Ferreira—10 '/2 anos d’idade — Mal
de Pott dorsal—Depois de 2 1/2 anos de tratamento.




II

José Alvaro Ferreira — de 8 annos de idade.
MAL DE POTT DORSAL
Entrada no Sanatério Marftimo do Norte em b

de agosto de 1917. (Esteve um ano em tratamento
na Col6nia Sanatorial Marfitima da Foz).

Exame — Giba angular compreendendo a7a 82
9.2 e 10.2 vertebras dorsais. ;

Flexdo do tronco sobre as coxas e destas sébre
as pernas; a marcha g¢ ge efectua nesta atitude .e
apoiando as mios nas coxas.

Dores 4 pressio ao nivel destas vertebras, irra-
diando-se estas dores em volta da cintura.
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Dores expontineas durante a noute. No fim do
dia queiza-se de cansago e dores na espinha.
~ Estado geral, mau.

Antecedentes hereditarios — Pai saudavel. Maie
anémica.

Antecedentes pessoais — Sarampo aos 4 anos e
coqueluche.

Depois duma queda comegou a dgueixar-se
das costas ndo podendo endireitar-se. Apareceu-lhe
entao a saliéncia que pouco a pouco foi aumen-
tando até ao estado actual, aumentando também a
dificuldade de andar.

Tratamento — Imobilidade em decibito dorsal
(sistema Lannelongue) com extensdo continua dos
-membros inferiores.

Helioterapia geral. Tricalcina ¢ Xarope iodo-
tdnico.

Resultados obtides — Pouco depois de comegar o
tratamento, as dores noturnas passaram-lhe por
completo.

O estado geral modificou-se inteiramente.
A giba estd qudsi completamente corrigida.
Maguifico estado geral,




Maria Fezere — 6 anos d'idade — Mal de Pott dorsal




Maria Sezere — 7 anos d'idade — Mal de Pott dorsal —
Depois de um ano de tratamento.




IT1

'Maria Zezere — de 6 anos de idade.
MAL DE POTT DORSAL

Enirada no Sanatério Maritimo do Norte em
7 de agosto de 1917.

- Exame — Giba angular compreendendo a 6.,
7.% 8a, e 9.2, vertebras dorsais. Lordose lombar de
“compensagao.

A marcha s6 se faz apoiando as maos nas per-
nas. Impossibilidade qudsi absoluta de estar de pé,
‘queixando-se de muitas dores.

Movimentos de lateralidade imprimidos s ver-
tebras, muito dolorosos.
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Ligeira scoliose de concavidade esquerda na
regido lombar.

Ganglios cervicais sensfveis.

Estado geral, mau.

Histéria — Em outubro de 1916 cafu numa escada
comegando pouco depois a queixar-se das costas,
mas sem apresentar saliéncia alguma.

As dores eram sobretudo intensas durante a
noute. Passados 4 meses apareceu-lhe uma pequena
saliéncia na coluna vertebral que foi aumentando
progressivamente até ao estado actual.

Antecedentes hereditarios — Pai falecido (alcod-
lico). Mae saudavel. Um irmao falecido com tuber-
culose. Dois irmaos falecidos com meningite.

Antecedentes pessoais — Sarampo aos b anos.

Tratamento — Dectibito dorsal com imobilizagio
do tronco e extensdo continua dos membros infe-
riores.

Esta imobiliza¢io produziu-lhe a imediata ces-
sagio das dores nocturnas dormindo socegada-
mente. 3

Helioterapia geral. O banho de sol produz-lhe
uma agradével sensagdo de bem-estar e pede-o com
a maior insisténcia, R
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Resultados obtidos — Encontra-se ainda em trata-
mento. No entanto, pela figura, verifica-se a cor-
rec¢ao da giba, j4 conseguida depois de um ano de
tratamento.

O estado geral modificou-se extraordinaria-
mente.




rroposigdes

Anatomla — A interpreta¢io dos fendmenos fun-
damentais da helioterapia depende essencial-
mente do perfeito conhecimento da estrutura
da pele: ]

Fislologla — A actividade do sistema linfitico nas
criancas é correlativo do seu desenvolvimento
anatémico.

Patologia geral — A acgdo das radiagOes solares
deve ser tao familiar ao médico que ndo vé fazer
~ dosol um agente mérbido ao servir-se déle como
factor terapéutico.
Terapdutica — A helioterapia é uma medicagdo itil
nas tuberculoses cirirgicas, sendo conveniente
vigiar a sua aplicagdo.
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Anatomia patoldgica — As linfangites permitem muitas
vezes precisar melhor a orientagdo e trajecto
daqueles vasos.

Operagdes — Nas infiltragdes urinirias nio se podem
admitir incises econdmicas.

Cirtrgia—Nas tuberculoses cirtirgicas devemos come-
¢ar por um tratamento helioterdpico minucioso
e s6 depois de ndio obtermos melhora alguma
é que devemos servir-nos do tratamento cirir-
gico,

Medicina — A helioterapia veio trazer para a medi-
cina muitas das tuberculdses cirdrgicas.

Higiene — O grau de civilizagdo dum povo, hoje, deve

. medir-se pela pritica da sua higiene. .

Obstetricia — O estado de gravidez ndo contra-indica
a pritica da helioterapia.

Medicina legal — Muitas das mortes siibitas em cuja
autépsia ndao encontramos lesdes anatémicas,

..880° eonsequéncia das doencas iofecto-conta-
giosas. .

U

VISTO. . : , PODE IMPRIMIR-SE.

Corlos Lima. . Maximiano Lemos.
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