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HOLl\'e, nos (rlrt:imo' 30 ou .J.O anos, c1ent "0 do "alpítuio d<as nef.r'()lpatia~,
t liam sfol'm açõ-es ma.iore<; qu,e em qu,alqner ou1To dep'arwmemo da metl ina in
lema. Desde que BI'/:ght, ],<1 ~1l3'i'i de ('em ano'i, elHlll1011 a. atenção para n
fato notri','rl das a~e(;çõe" "~nais bilatenl'~ serem a1compclll'haelas ele c1ishírbios
gerai.s '011riosos. ta i.. 'omo hipertrofia do cora<;ão. elLlenHl. hilL1ropsia. pe'dn 1'

baçõe.. o.cnl'ares, o 'problema clêsrf's efe'dos ri ri'islállcia p,'eOCitLp0'll a ciên,c·ja,
do me mo modo que a's tentH.t,ivrcl''; de cJ:a.s~ifict1'r e si-'teIl11a,ti:oar as difer"entel,
fórmas ele nefroiP'atia"

Em se h'attando -ele ó,'gão. i'llcumbidos (la elimin1a<;ão ela a'l.!·Ull. dos f'ais
e das escória<; met'abóli'<:al". {> natural que ..e tivc.;,;e atri'buíc1o ê,-,te, :,intôma',;
I!er'ai' ao cü>],ap..o da fLmção ex'crctom elo rim. \ssim. o <tlpare ill1f"nto elo
;.:;ntoma ',;'(,I'al __ o (,(lem~ - foi atl'ibllido a uma inca.par·:d.~dc 1'01lal de elimi
nação ela a,g-ua e. p,'in ,ipalmente. elo clol'eto ele f'óc1io. Depoi .. ele ter .. ido
rlesco'berto, em:bol'·a r'el·ati\·ame,nte (·arde. CJ'ue a can>a da hilPertrofi·a n~ltri
eular e, querela re"iiele no fll1lmento da ten>Ho ar'terial. foi iJ1teJ1pretaelo êste
como mecanismo lÍti,1 de'"ti:nac1o a aumentar a pre~<;ão de filtl'ação
em face da le'ão "ena1. O.; inÍlmeros e mi;;teri()>'os fenfunenos re.lati"os ao
"i"t<eillla Inervoso e 110 alPa,·êl.ho ocul,ar (\'efah\ia. YÔm1tos, éon,\'l.ll..õe" e p'êl'l'ali
!'lia., a.malll·o'e e lesões retini1ama.:. C'o'nhe:üela,~ estas, então, sob o termo d re
1inite alhuminÍl rica). eram considerado.. como ,;011 lo de ori'g-em tóxi 'a, C011

i'equência ela J-eten<}ão de re!';íeluo.~ catabóJ.i{;os pelo rim mioprág-ico. e intel',
pr.etalc1o: 'OU110 ma-n.i:f'es1t.açõe_ ele .. LI remia".

E, '110 qu-e ~e refer-e ao pro 'e8';0 mórbido con>titrLÍelo no órl2'ão renall. fa
laya-.:e. ])OS ca1so. recellte', ell11 nefrite pral"e11quil11ato.'a e nefrite inter·srtiC'ial.
isto é, fÓI'IThas em que eshlriam CQll11lpro1TIet,~clÚ's. ,p I'eclooll11'i lH1'11te111'0nt1e, J1Cll'n1Cl os
C C1

'
na lí,cul OI'., noutra o tec,i,do (;on,jllnti"ointN~lbiC'i'al. .

'YIais t'anle a. estas icT{>ias a'ere~'c'eu-:se o cornceito. 110'UI(;0 i:Il(;e'ito fÓl.'a da L\ le
manha, ele que também aiS lesõ'e,-y arterioes,cleróüca'>l elos va,sos ll'Oclerimll CO'I'I

douzi I' a uma r,etração elo rill11 'e, porta.n.to. d1i'StillJg'lIi,a,-se ele I!'IU rim retl'aíelo
sec'UB1d[u,io. estado fi,na.1 (le ,nefri,t<e, o rim l.'e,h',aí(10 .primário Fem nehite )]'01';
eom emo'I'a tivo. ,

A tr'ansfor'tTIla\lão ele.. tas icloéia, wmeça C0111 os <trabalho.. do c.Jínieo ]rún
~.aro 801'(io de }(orânyi te1ltando obter definição mai. nítida do conceito ele
áW31Ificiência renal. Deu-f'e i.. to naquela ~poca. em finl' elo "écu,lo llas:ac1o,
em que a fisicoquímica . e desem'olvia "el'tig-ino..am nte. exercendo g'ranclr
infLuênc~a, à qU8.1 também 'Cl meelicina não se podia fUI·tar, rare~e que "011
K()ránri foi o pl'ianeiro a emp.re,g-al' êstes método.' novo' no e.,1melo dia. fUI1~ã()
J·ena.1. Detel'IDIina,,"a o ín'Cli'c.e ,'rio,) ópico e a conelnübilielalCle da urina e elo
sê1lngue par'a, mediante '. tes dados. ê1\··alial' o número e a qll'alicla.cle das J1101~,
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c"u.la; eljm'i'IHl{licls e r'eti'da,s, Pe.·.qni.3a,ya ainda, rOI' me-io da !'efr"wtometria., .a
modjfi0açõl'1.', do 'pode'r rdl'in.g-e;nte do sa,ntg'ue, com o fi.m de veriücl8l' U'Ill'a J'e
tenção de Il.g-ua na lllIassa ,circu·!.a,tÍJl'ia, 1\ êle ,devemo, a jllnpol'tante de·"coheT
l-,a de qne, JWJ in~nfic~iên'CÍ'a. reJ1la,1. 'C1Íi11'l inue a ,c'fllpac~da,dle Ido rjm ~la]'a de.sen
volnl' o considerável tl'flbalho ele osmose nece,'s[1I'io n proclu>ão ele uma urina
<lJltaanente conc'e11llttl'a'Cla; ,ainda, 'de que a CO~1(:en.tração moJ,ec'Ull,a,r ela uTilHl
!avalir.c1a 'pela, crioscopia) ~E' aproxima ela elo sangue; afinal de qne, iI .luz rla
cl'ioscopia, vel'ifica~.'e um 'allmento 'ch" ll'lo,léculas no sang'lIe que corre por conta
(ios não-l"letTolli'tobJ, ,pol'tanto c]a,s 1l1ol.éculfls (ll'ig~ niel8s,

EIIJI ,conllcordft.llIcj,a com esül's \'erifiClações. Os allt-ores al'E',mãe" 'Pl'il'\('ipa~

mente 8tr,au'Ss, e frao1cet."'es, sohI'P,le\'an-clo \\ idal. p'IJClel'am demo~Ul traI' q'ne, na
in"llficiência renal. são os l'!:~síelu()s :Jzotados do metabolismo 'pl'oteico. o cha
mado "azo'to não ~)I'oteico" ou "azoto I'e .. i,elna;l", p1'incl~p'aJI)l1Ie'nte a upéria, que
.'e a,cLlm1lL1lam no sa·ng-ue. Del;;;t'81't,e já s·e ,m<;e-p:uil"a, atf um c.e'l'to ponto, 11ma
a\"a.]j.ação do g'I'lanJ da miolp'l'algia renlll; s·eg-ul'a1TIlein,te -impcI:ta:nte pI"o·g-r-f's'i<io.

O IprogTes1;0 ohti,do a ~eg·ui.1' b<ls'eia-"'f' JlIa, J1ellü'aj'j"a de examinar a flln
c::1,O renal pOI' pl'oce<~ws mais simples elo que os 'fisicoqllínü o... Verifi ou
,~e que a detel mi11ação elll c1ensicl'lllde ,di! lll'í,na é snfi6e11te par,a fa?:e'l'-se a
comp'ar3lção en.Í1e a ,concentl'ação mol,ecnl81' cle!'lt.a. 'com a do s'allig-nf'_ S,uh
entend·e-j,;e qu a infhlê,ncia <elas mol,écl d,as al'bn'minolsla.s, pOll'CO II11UIIl1:er'OSIH', po
rém üe pêso e,,:pN,jfico ele\'ac1o. terá 'ele Kf'1' eXJ:;llli'Cla. i\ss'úm pToce'Cle!nclo. l'e
sultou que a de~l~,icla,ele (pA SO e.,;:pecífico) (la urina se aproxill11'a carla YeZ mllis
f1.a rl'e'n,s'í

'
c1,a,c1e elo S'llnglne cb~a,lhLlll11i,nizaclo. que corl"e. Jlonde a cerca ele 10]0, e,

por fim. se ig'n-ala a .("l.,;ta. O fato eSS'é'llC i 11,1 c' qn,e i"to .. e "el'íf:i(:la tmnbém Nl1

ronclições 11a.' qu,ai .. um I'iarl íntegTo po. SUé' 11 capalcilclacle lele lll'oclu?:il' ul'ina de
pês-o eS"]lecífico mui.to mai .. elr,\'a~lo Oll muirto l11Iajs ba'ixo. Estas cOIIHliçõc~
consisti] am €Im obl"ig-al' o I'im. :pOI' l111eio ele JlOl1a sobl'e011rga, a (Ilal' o máximo
de.·,ua capaócl1a!de funcional. que c; a cltaJ11a,11l lJ1'ova da dilll'i('flo e cO'l/cen
;1'C/('r7n (pl'ova hích';eia)_

Es·t1a con ..il.·te 0m que o c10enhe a 'examinar' tome ]1/2 li.tro d,e ,há fr<lJeo
dentro do e. p'll,ÇO ele ,meia 110l'a f' a ..ep:u.il', (lul'ant,(' 4 Itol',a!',\. eS'\'azie a b xiQa
l,e meia 0m meia lto.l'a. IJo'g'o em s·e,g'ni'C1011 é ela,clo 11m al111o"o sêco, .~e'm Jíqui
dO'!. e o palciente pas. ará a, urinar ele eluas em (luas 110'l'<lS. O il1ifl'id·duo nol'
mal, sUlmetiJelo iI pl'o\'a hí'clr~ca, elimina dentro .ele, 110 mífnimo. 4 hor.as, a
(wa'nti.(l-aide 1-ot1al ,ele líCJu.ido j'n.g-cr'j1clo e. 111'u;jj'al" Ye'~eiS', ma,i\s. -O vo'lu-m'e ele
tada uma das porções eliminado. ele meia em meia JlOra r consic1el'avel; lImil
d'elals co·st.U'1l1a alti.ngü Imeio litro, com -pêso es>pe-cífico cl,e ] 001 a 1000. \;a
pl'o\~a de concentr·a.ç;ão 111'0ceelirla '<I ~eg-nil'. o pê. o €'S1pe.cífico da UriJla., o mais
t'arc1tar pela noitin·ha. at.in.g-e UIl1 \-alol' ele ]030. O cloe'nte eom ins>uf'ieiêJ1Cia
I'€'na! 'só elimi11a .]lOl1'ca algua MI 'I11'O\'a 1Jí']l'i 'a, êl,e RÓ c-o,nse<g'ne ·chlluil' ,li 111'i~11a

(' não (;Ol'\lc'entl'a. a ting'i'nc1o. 111'eS'111'0 -aiPÓ:S 2-1- e 48 ill-Ü'l'a'. '11m pêlo![) específico
clr 81pen1as ] 010.

Com ês1:'e IJ11IMo'(\o simples. ,ae e~sfí,,('! a 1'0'(10 cJ.íni,co. não só :foi possívE'i]
\'eL'ifi,0a I' em I'odos os easos s'i o pacient.e já se el1lco,ntl1a 8m esuado de in' 11
ficiffilcia 1',('-n8l1. OLI e-n1-ão, ,~,i a c,a:paciclade funcio,na.l do ~·en rim j,í se a1C~lanl

compL'omebclla, m'a' tlambc11l foi po~sÍ\'el a'hol'dal' o p1"olblrel'na. ÍoJ'llpo1'ta:nte de
!-;81ber .quais ,dos fe~lÔ!l1leno~; ,) clisti\'ncia. João interessante. e misber'iosos, são ]'e
"i,elos A in~u:fi('iê·nci.a. renal r cJllai .. não.

Vis.to que 1'o-c1o-s êSI~e<; pfe.i1-os ,1 clistil rlIcia são de \'('['ifj'c1ação COlTente em
pa,cÍ'ent-e.. com il1i. ufir'jência ren1a!. o problema se a,pr-es,entaf\'IÇl da se.g·l1Íin~e fÓI'·
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mia: CJ'Ll'air,;, elrêssrels fenlônwl10s fi I(li.st~.n,ci'a Ipnclem U'par"ercer mEl2.mo qn:a,nclo nã.o
exisj'(' 'COlmIP1'Ometi.me,nt!o ela frmção rena,] f\ ql1acis só ,alP'aI' elc'em, ex,cJw:;iv·anlcnte,
qnanclo exúte compromert:imento 'dia fnnç,ão Te,nal,? R'e·s,ll],tou qlle quasi todos
os fenômenos g;erai,s ,podem mla~lil.fe>'t-aJ'-s'e sem fi existêl1ici.a ele U'lTI. comprome
t,imento ela flW1Ção rena,1 e rpO.!'trfl'lÜO nào pOI(l'E',m ser aitr!ibui(1,os a 11'mla i'11sufi
li êJnc [11l 1'en3l]"

J'Il'o é um f'llio {ju1a,n,to ao e'C1E''1l1a e à h1c11·0tp'.-i a, é um f'a·t'O ql1a.nto il hirpel'
te11Jsào .al'jJer·i~\'] e é lllm f.ato, ·aMes üe t'It'(lO, rom l'eferênr:;ia ·aos fenômenos im
p'ression'a1ntr.::l (le nlatrlllez'a cell11Tal. ·as {'iramal(1-fh'i convn]I..;ôes nrêIlJi.('lals e a's êlfe,r
ções 'Ü\mla'11es ele SUI])ostra origem ·tóXi(:;il.

De.:t',ar·j·e ',-:e ,co'l1Islerp,\lIiil'a abl'lir ,canünho pa.ra uma {'opia (l,e novQ.s proble
mas. 'l'ol'n'a.\'a-se 1l11i,s'Ílrr'abOl'l(1ar' de no\'o o íproblema dia. ;patolg"e'nlla, ele ("adia
um Llo's :fenômelnos il cli-stfliJ1ci·a. Hoje eri1 <lia sabemos qne o edema e a hildwpsia
são sempre ele origem ".extraJ:'l:ena]" - conforme costumamos nos expressar'.
isto 6, que l11io elepe·nlelPlln >C1-11 rete~lção ele <Í1g'nla. e 'C11'OI'eto de sÓ'el·io 'pelo Irim.

Si ·é ·que 'P8Icienhel,' hic1rópicos elimiqJalm 'pnn!ca á,g1Llla,ihlt·o se (1-ev·e ao filto
de que a áglu1a e o <C1-o'reto l(l,e sóc1Jio pennane:cem inel't:e,sl no teeilc!o cO~ljuntivo
strbm:l'tànreo e 1l'ai'i c.a.vitdarwes I';lerOSWs sem qne se façla 'a êj,cl1re,gla neCei'i:s<Í ri,a ao
rim, .1\.c:ha011-sc pe'rtrll'ibardas ai-; cO'll'di~ões e ()S. meca'l1i.smo'~ illormal~11ente res
ponsáveis pella mobi:lização da, ií'gula cOilüi1ela na'lJ'lIdes ellerme'nto,,, e el'lpaçOS; PO'l:
tU!nto exi,ste, essen.cia,l:menlJe, um cOl11lprometimento da fnn·ção dos capilaTc;;
símg-l1íneos e linf.áticos. 1'1'ata-l'e ele uma lesão .elo 1J1'é-1"I'rn, como poderm-se c1e
nominal' êstefl t,e,ciclol,', e não de I1ma le~ão ela fLm1ção rC!na,], ftl~,se ('0111prom~
timento 'c1a função elo pré-rim pOllle ~'er as ollais diverrSlas ol'igens: oxig'E''fl-açâo
e ar'eação insufi'Cient·es, carêncill al'imentar geral ou 'P,areáal! (albllmi1H1S),
se'l1'C1o CjllJe esta. Illlltima evenit'l1'ali,d·ac1e po(l,e slllrg'ir ,em e'a,s'Ü.' qnle perdem (Juêmti
da,d e,s exices,si'Vais le1e allbll'm i1l8' pelia 11 ri crl la ,

O :pro.blema ma,jh i.mporta.nte e o m.ais I(li-f:icj~ ,el'e 1'·eso11\'(>.r foi o (lo meca
ni-sTIllo patogên.ico da hil))'p·rt·ellsão a r-terila,l. O estudo ,elêSlt.e p rohl ema efJlrhen
bib1ioteeats ilnt"eir'as e -deu mal'l~'em la 11ecatombes lele a'llillllais del·aboratÓr'io, M;:l';:;

ês'Í'cs samifícios não IO'l"am em "ão; a eXlpcrimentação sôbre o anim'c11 contri
bwi'l1 de um modo extrlaor'IClirniírio Iparla es'cllrat'ec'er OIS fato.s, S'eriá impossÍ\'el
l'epl'o.eluúr o .c1!e:;,elJlivollvirme'l1rto dCI" p,',ltudns em f'!e;us [)Ol"me'llürr'es, O esta'do a'tLw1
0111 l'eSUlmo é o S·0g.11ill1'tle:

J) A eXlpeeiênlciil clí:n ica mo'>tra ql1e sO\J'l1'enle se aCO'm panllw.m ele 'l1ilper
tel'1sãoarberiall r aqnlellar;:; alfecções renaj·s', 'nal> guai,s existe uJ11Ia pm·t1(,rl!açâo da
ú'n"gaçíJo 1'MWl e .

2) que, via de regra, só terminam pela ,i,miUlfilciên<;ia rC'nal1 e pela mode,
p.ol' atrOifia 1'enall, 'aqneles fôr'mas que ..e atCOml)anha~n de hipertensão Gl'teria1.

3) 'O exame anatomopatológ-ico demonstra que na atrofia rena] as estrll
tU'l'aIS surcnmbem pOTa,sfixia., isto é, por um cOlTI'prometilmento da ilTi'gação,

Eis o Cjlue C0l11sti1turia indício imlporta,nte de que .a illi.\J1'erte~llsão <I1'te['ia1 de
orig-elm r,eruatl poderia IDtütO bem nãosrer merc-ani"lmo tào Í1t~j. com'o file su,p'l1'llha,
ma,s sim O fator q'ue alClaiba elesttr'uÜliclo o úm. Temos de falto djlvew;os motivos
para admitir que a bla'e lc1a hipent'ensão ,art'el'ia~ reside numa vasoconst1"icçíiO
nnive1'sal, O1nm els,t1'eittau11'elnto funcional c1,e tod-ols os vaso,;:; .adeJA,a,i·s, fenômeno
c10 qual os \Ta. os renais ,participanlem nlto .g'6w. Em tão alto gráll, que a irri
ga.çào @lomeTul'ar tOJ'lna,se in:Slllficien.te, d'e moelo que os glomér'n'los sncumbem
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e os calnallí(JUlos cOl'l'el,'pondente:,. por sua "ez. não ~obre\·i'w~m. Com l"eh1ção
a·o a'parêlho ocuh1r ,a ;.)iÍ'wa<;ão (. bem :o:elllf'lh<l.lIte. Com o 'C\,ume'llto ela hip l'

tensão 'al'DerioaI Oh,el'nll1nf)~ el~'tl'eita,mellJto pl'ogl'eó:s,i,\'o da,' artél"ias e POL' filll
c1e·stt'llÍocão IcJe elemenl'os I'e.tdn ia no';:. Eo,;ta thamê1lrla. re'ti~ülte Jê1ll.bU'Tni·nlÍl'L<:a ,\
e.....1éI1·m;i·\:lameIl1.te. en(;ontl'ia.c1i~'a 1I0S ca,>:·ob que a· usal11 I hi,p'e.rt€l11sàu arterial. O
ra to de pa l'tticilpWl'em c1e.'ül \"a.soconstr1cção lI'ni"el'sa1 laIlT]ib'é'l11 os ,,'al.'os ela
I'et:ina, qnel' ,c1izel', va,S'Ob (;el'ebl'ai<:, jit cle,püe 110 ~~ihdo de que e,,1:a yaso.cOllt-;
1r'iC:Cfão ILH1iYel''lal não ,'e l"eaJiza 1j)()1' "Í!a nen·o>".a, ma. ljLle é hematóg'en'a, isto ('
('ausa,c1a. pUI' >"ll1bstâ!ll.ci1a.' ya'ioa,t.ivla, ql1e circulam no "'a,ngne clê;;;te,;;; enfer'lTIo>;,

\ pesgluisa no ,'ê1Inp;ue ele ,'IU:]), tâncial,' dest,a na.tLll'eZa, por meio da expe
I'j'l1l'ell!Da<yão sôbl'e o an,lil1l'dl. é JTI111irtO tli fioe iI ; mells 'o,llabo,l"ac1ol'es I-IueJ.'e e .'0
bl'etrtlc1oo BÜ'llll (;onl.' g'LliJ1a,m-Q'I,a; o.' traba,llho." elell'e", 'poJ1P111, :fol·,am em p<l.Jte
('om provalClOos, em 'Pa Dte· contestaiClos.

Mas, tl'jl'h'alnclo ouÍl'o clan';'nho. o tralha.l'ho expel'imell1tal lpe,l11l1ltlu pl'op:L'es
>:Dó;. F,icou elemo.Jl'stl'lwlo ·que. lalpé.L ligaelul',a (le llllla al',t,él'Íoa t'e~laJ lIO a~li'll1al,
i1 pressão ar-tel'iai a'u1menta e qUie, PO'J' meio de U111 ·e:'Jtl'eitamellJto all'tifi{;i'H.I clt,
um'H ou elals JC1.LlIas a'l'tél,'iaos re'fila is, co]weg'ne-~e produzi I' lllma h i,pel'tellcào crl'
tel'ial pel'nl.'aJl1€lnte, O m0!'-11110 l'esuHado {> obtido pel1a enen'ação (;ompl<>ta (lo
rim ,e meSlJllo. confOl'1TI ficou el,emOlutrado 'por antor'e,; e".;tramjeil'ol'I, 1)01' mio
ela s'ecção de toc1o. o, 'neI'Yo.; em qnes,tão. on~clerall(lo que a 1Jipel'teIl1.'â:l,
Pl'oc1.u2JÍcua pol'ligalC1ul'a O·Ll e~1I1eitamê~1to artificial ll'l1i ou bidatcl"al ela an't/>
r'i,a J'ena I. cle~apa re(;e (;01111 a ext.i rp<lção elo 1'I?!:'Ipect'i'\"o rim. é f 01'<;0';'0 conell1 Íj'
que a Slubstân1c,lJa hipewtensi\"a Ilwo'\"cím c10 'Pl'ópl'io rim e por êle r proc1uzida.
l[11'i;l.Il!elO exi\·il:e {;ompl'olll'etí,mento ela il'r~'g'ação "l'f'na,1.

Assil111, par'ec'e esta,belec:i>do O elo en.tl'e os l'e:'Jul
'
ta'élOos eXlperimemtai e a.

im[Iori1:'anbe üib,,;el'vação ciínic'a éle (lue só 'se a::Ü'lTIJpa'l1llJla,m (c1,e lüpelrtensão, ar.:;
llefrites qu,e a,"U~i1'm 'C'onupl'o;rn·e,tirnento ,la il'l'i/-!,lH;à.o I'I:"nla,1. Cons·~elera'n1os esta
reação !elo rilJll como um cílicul0 "1 10so, ,poi.', ai, sub,tâlllci'al& "a, O'ati\'a:"l ele Mi
ll'E'l1ll l'el11'al -PI'oc].uze,lll por su'a H'7. consh,i,2ção elos pl'ópriio" va~,os' J'-EIJlais, E'
ne,ste dl'Clll,o "iocrio.so, ao 1110S""0 "êl'. que co,n, i~te o mist'rl'io dia te'l'1'ív('l 131'012'1'('(';
"ão el'as n efl'olp·alÍ,i ai, hilp,el'benl.'i'lIa.' qlle milÍos dia JllPIlflS (Jioa eC'llo(lnzem fata.l
111e'l1lte ?I immficiêJllci,a e at'l'ofia l'e'l1·a1.

Fique consl.iJgll1lalelo. em1 pa,l'êll't'€Ise, o fato Ide Cj ule é possÍ"\'eJ1 obttew UI111 ex
tnato l'ffilJa,J 11I11e. imjecÍiClcl.o 1]10 a,lJi.mal, produz lllJUl 11~pel'ltenlsão 'l:l'l't.el'ia1. lVf0L1
(;ol,abol'aodol' I-Ies'sle,1 l'elp€ltill e amlpli'ÜiU expel'i1llentalC;õ, s antí'g'a,s ne. te se~ltielo

e dbteY~ 1.'€o'u:l1tlllc1'Üs extnema.men1Í1e i11tel"el"'lcllnte,;, ["e'l1l el1J1e a(lL1Í me seja. posr,í
\'01 e11Í'I"al' em ·pol"me'n.ol'eIS Ipl1'l"a 'não alJ11lplia,l' el,el'll'aoSitac1ta'l11'ent,e o ,al'ê:ilmto. l\rpe
na!.' COM··em f!'iz'al' o fnto extl'·ell1l'[lment'e not~\'el ode 'que, 'al1rm da lli,pófi.'e e ela
supral.'l'enal. P o rim o Í1ni:;o ól'gi'i,o humRno que contem uma sub. tância lli
pel'ten 'i\"3,

Finalmente, quanto ao plo'bJelll1a c1a ul'e111ia. as inveslbgaçõe''; l1lJ]Jl.'e ncli
(las clel"a.m omo !'Ei·u:l.ta,clo qwe .ju.:'.taIlTIente as o11anid'e:,; ações []]Iaios conspícua,,' e
miais impl"e,_sio01,aJJJte ... 'as 'ele ol.'i.g'em ceTebral. sobrel"ill'cl'o as chaUll'ada cOl1vnl-

,-'fies /ll'êmicas, niruella têm que "el' (;om lUTI (h,tlÍl'biu da fm1ção renal. E;Iiê1~

a.parec·em do me,smo moldo sem insnficiência j'('jwl e pl'o\'êm tele l.uma. P' l'i!:lII'
bação ,c.iJl'<'Juiatóri'a el'o cPl'ebl''Ü. devida o(],iJl'et.mlTewlt1:e ~I \'a 'oco!l1Jstrwcção lWlyel'

c"a,1. E' por is'o qne fallalmos elln "pselldolll'em1a", iC.jLua.l'lrelo nos qneremo,s l'etC
J"Í!' aos fenôme.no!'; oluiTOI'<1 el'l'(l'J1.e'am€,nte intell'lpl'e1ta.elO's (;01110 'lHem1'a,
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A UI'e'IDlj,a, g'e!J1uina prO'druz ,'~nt0111'3tS :mrurito n1,enos COnStpíI0Ll()S e por isso
também tem sido denominada "uremia silencio'''a''; m3nifestaçõe, disp&pticas,
vômri.to-s iniC'oel'Cíveis, 'abra,lcb mu~'c'nla.rers ,e tremores ,e, a nrão ,er que os vômi
tos i'lllhibam o :..;eu ,a:piawecim€lnto, 'UaTI,a a,cidos,e rom re~,pil"a,ção de K1l'ss'Il1au I e
<"starc1o SOpOT'o-SO "emerllhran:te lao coma cli,a,bético,

Qu,alllJto ao (prorbiliema. ,ele Chlssl:jicaçüo das' 'c1il'ers,as fórmlals d,e nefrjíes, j~l
repT' semtou grande prog'1'esso qnando clínico e anatomopatolog'ista (l<'ah1')
con,õleguü1mll, rem e,sh'eita, :colln.hol"ação, re.],abOl'3lJ' um sl,,·temla q'l1'e diÍlsüng'~]ja

el)jtr'e ne.fr~t'es 'il1fla'l?wtó'l"ias, clegener'ativas e (lt'te?"I:Oesete'rói'icas, O qUlac1r'o das
n'efrites ú'I..flamatórias era I'JUhc1ivic1,ido em IJ'JoCfr'ilte,s pO,otinf',e0cio, ais 'c1i-ful."as e in
irainfec,c'io~las focai,s; as pl'.im'eil~a\"l, (,acompanlmchlls de a'lll11'i:~nto de tenlsão a l"t,,
ria:l-) era,ll1 ,cons,id,e rra dias' como cOill'srqaêJllcia in.cl1l'eba, a~ r::!eglu1'(lal'i' cO'mo co:nl'e
Cj'u'ên.cia (hr'etla d€ l1IJl1la imiJ',e'cçào,

8·eg-ul]do a's !':'ulg'Eli.ttõ'e,s de P, v, M /íf3lle1', ,as fÓl"rrrar<; c/ef/Mwrativ(ls sião L1'eno
m~a1!alela!'l ne.f1'o,~es. As fór'mal<; ,crânicas carw2terizaiCla,s \por aJlbUlmi,nÍll1Ja i111'11 01'
tam,te, tenc1êniCia ,extrema 'aiO ec1,ema e perhu'hae;õelS' elo me:tralbolismo dos Ij,pirdes
of.€,pelcJilallll ·cel't>a,s dâicullcl'arde", com re:!'Ipeílto fi da,,<;itfic.a,ç,ão. COrll 'j's.tiam estas
em leli>&t!irnlguci'r a ne'f.l"o·soe 'p'l.l'l"a ,elals fórmas que, 8'lwes'e'ntra;n.elo qu,a-cho clínico
,<;ell11lelhalnt,e, ·p'ro'vÍ'nrhwJ11 no enit:a'nto de uma 11,eofl'ite não 1c.1H'aàa e qn,e, ao con
tr.ál'io ,el,oque $Je -clm-a com rel/a<}ão A nefros:e pura, c011rc1<uzi,all1l à -atrofia, rertllal
s'ele'Ll,nJr1ál:ia. l\i[lais Ulma v'ez. o aume,nto ela. l).['r'~I~,ão .ar,tel'iaJ, ISlenJlp'l'e alUl,lente
na ne'fl'ose pu r'a , CQ,IlStitui'Ll c'l'it&,!,,io difrl·,enria,l prelpol1clrrante,

E lals~1ilm, no t'e'l"ceil'o IgrLl])O, l'elp'l1e'S'E"ntatC10 peJoa,s nefr'o'P'art:,ias aJ't'N'io'esclc-
l'óhc,a,s ou ,nefwa,11IgioeslC1ero:-'e,s., ~'e fe'z misi1:é1' c1iIS1ü11'g'Lür fÓ'rmal'; de ('ovol n.ção
benigna, 'sem ou qlLm,~ $)em teilllc1ência à i.l1'sll'fic,iênci'a re:n.ail, de fÓl'mas maJig'nas.
ljwe conduzem em mIM"chia, ma,is ou me,nos f'3ipilc"La. A iatrofi,a IrellM\. Ambas l'E'S-
sa:ltalll1 pel'a hipe.rtenS'ão 'art'e-I'ial 11'a rÜCllILafllUel1.te il1lte'lllSJa, T,ais diferen<;as c.u
riosas de evalnção não pueleram ser esclarecic1a pelo método anatomopatoló
gico, Foi n elS1Íe pon to 'lj ue 0'/ l"'0su,ltnl(\os {las ll1\'les.Ü'g"açõ'ei" E'ô'bre o patomeca
g'I'a'Ude auxílio,

O estLuclo dí nico· le1>a fÓl'lIn..a Ico,nlj,c\erac1Ja ,cormo ne.fro'ang'ioes,cJreorolSe beni
gna mosltrou {[LUe_ Ine.stE.h CI<:1S0:>, a les,ão rena.1 {> d'e melnoI' im(po"tflJlcia e q,ne o
sintoma e',s.encial e CJamc'tel'í-sÜco destra molésltia. que 'principalmente afeta in
cli,,-íc1'u'Üs além c10s 60 .an'Üs, !c'oulJ~i"lte :l1'Ll'ma d'órma c1elúpe'l'tens,ão artel'Ír3l1 en
tão clenmnlin'aiCla '<'l1ilpe[lten:fl,ão eSls'ell1rCia\ f" 'prü'Ilári:a", Esta h'l:ZJel'tensão senil,
como d'C1Vê'l'ia ser de'110miJ.1Jalc1Ja" 111alC11a t'E"m ele ver Icom o 16m. mas &e Ol"]gula !lHl
ma a;]t,e'Dação seni,l, quiçá 'precoce, do ap'ar'el:ho ·V'a''Jcll.lla,r, Não existe nre.'tes
casos \éals'o'COnf.ltri:cÇião lliniv'E"rSla.1. co'mpromelt.eIJ1JClo a. irl"~ga0ão dos 6rgãol, c
não exis,te 'P'allrirlez 'cio tef!'umento, e'Slta p.alidez tão ICiaJ~lciel'ísticJa· da, hipetI'Í,CIJ'lS'ão
de orig'em r·elnaL tão 'claralc,tcrtst.i.cia. qne permi,te cOJ1.tr,apâr UJua "ilÜiperten:são
p[1Jhela." a uma, '''hipertensão rubra", -re:pl'e82,n1Janclo elsta a fórma eSlsenci·a1.
SE"m vaso'c0111stl'ilc<}ão llul"i\-er!'laJ. Em sua fórma ,[1'Llm oH lüpertensão r,;eni,1 <:llpe
nas aCUls!a a'UJlneulto da. clife'J'c'/1C1.al, Crue corr~ por conta, d.e um a,u.mell1to da má
xilma. ,el1JqU!amto que ,a mí'nima <;e mantem :nOl'IJl1lal\. Isto ~irgni.Ji,ca que as 1"e is
iê11lCÍas c;jnc'u,lia t6rias 'g'Nlail,', de que depende ·a alüHia da, pr,esls·ão mínima, não
,:e cn,con1ram aume!l1lta,c1,asl. mias que a'" iP1au'êde, (1Ia ,aorr:t.a são meno. elástica.. '.
él:iistenc1'ooc1o-lse menos, de mordo que elsta só ]'if~ci:l\J11lenJte compo'l'ta. o volume
~,i~tólJÍ'.!co normal resultando rC1oeFIt',arte uma 'Pressão lc1ilferelnoc1iaJ a'L11l11cn.t'aJda,
Só depois ele feita eSlta 'clistinçào importante ellll'e uma hilpertellsão não hel1.1a
tógell1a e a outr'a, 0a!ealctel'Íts!tirca das ill'e:fl'o'Pa,tia:s, que é hE"nl'atógena e ori.Lmc1a
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(1 uma yasoconi.Jricção Uil1i-\'e'l'.~al ele oTigem renal, r: que eú!'11:e ,ba:;e pial'a um
eon.ceito ;hmcional e U!lll'a eI1a"sl'iic'ação raciona.! aa" nefl'ol)'aÜa,·. V'il'~'o qne a.
marcha dest'as, cO~ltfOl1J)]e rdi"s.·emo~, elepe,l1'ele de um compl'ometiw1ento d'a 'i'l'1'i
f!'ação I'enrall, rCo'm'p.m collÚ'Cia'l' êste IPonto de vista abwlll'Ílall11lente em pni'meil'o
:plalno. Portarnto, 'é ,I,í'ci'to Idistingui I' enrtn n1efropa;tial' CO/li ,e sem comprometi
mento ela irrigação rena!. h. ·iJ11 pl'oce:denelo obtemos o se'gui,nte eI.':qnH~'J11a:
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i\g'OI'H COIJ11lpl'eel1'demo.' pOl'q li e as 'afecções 'acima. elo tr1aço '1t oI'izorn ta I, sem
comp"'()IJ11'etirme,nto da :cil'N1lação penal. são bel1Í-g1n:a,,, e não t'l"I1Ic1e.m a evol,uir
em tli-I'eção 11 .irni!'lIIfiéência e 11 at.l'ofia l"e,na'l. i1;'st·e li.l:t,j,nl'o (Lesen:la,ce {> devido
ao t'Nnível faltOot' - cOJ1l'pl'ometirni·e~1to da iITil.N1;ão renl81 - q'ue, 'agi~ldo atl'8
d's {la Ya:so(;o'n~tl)'"icção relativa tanto rena'l como ulJ1iÍvel's'al, ,rel'>llaciei'l'o círCldo
Yi.cio.,o. cOTIlehlZ 11 'destO"uição Idei " diwil'SOS eleme1ntos s<e,(;l'etól'Íos,

A'p'f"J]'as a última (;0] LlIl1il, ]'<;,fer'C;>'llte i"ts 'IWfl'o·lmg-ioascler'o. es, ainda lle(;e~'si

ta de ,a!,g'lJ.IlIS ,eiSlc'k1'l"ecime'ntos il11lpod'8.TIte,s. Qual'quer que s'eja o patom eva'll i','
mo d8 hiper,j"1E'ill-:;,ão geinuína, que el11 ·si não compl'lOlJ))leit,e cli'l'etr3l111'e'nte aiITig'a
ção ,elos órgãos" '0 (;0'1'1'0 ql~e el'a p'O,de afE'ltra'l' il1di?'ctrllnente, carmo elf,eito C;,eiC'lln
(hí l'io. os valSos leLo.'> ,el1i ,'ersos ól',g'ãoS', muito e~'pe 'ira l,me>nte s"Oib ra fôrma de e!,'clr
l'o,'e ou a.l'terj00scl,€tr{J'~,e. ,01'8, r:;i el11 pac:i,ente.· pOl't1ardol'e!'; de hi,pede11são ge,
l1'uÍJn'al jÁ lc1e.. ele H ic1alC1,e de 40 o'u 50 '8nos ou me.'iJmo a,ntEH<, so,bl'·e','e'l11 0~111)'l"ome

tiJllle'nto da ir'l'i'~.rn:ã.o renal c1r naitlll'ez,a seja ol''gâ!ll'ic'a R!ej'8 fUll'Ci 0'nr8.!, enüra C0111
is1:o em j6g-o o rCÍr,clld() It,el'l'íye,1. J\ l1irpel':t<e'n<ão ,g-ením,Hi e'xi,st,e'nte irá, ne,~tec; C18
sos 'se ô.iobrep'O,1' a ya'wcoIl1'."ltric<;ão uni\"e'r'.",a:1 de origem r·e,na'l. tOI'IJ1,a!11'clo-se clesl·'·
ar~te 'i,n(',-itáy,ell a U11'811'1(;!l'a rpram 'a arroii,a r,en,a,!. O ,,,i,n81 de qne a mo,lffitia to
mou êste rumo, altamente incle-sejH:\'el. quer dizer, ele que à hipelitensão rllbl'a
a&SOci01H:1e a p{t1iel'a, (;onsist·e. 'I1a 111ai01' pm·te dos caso.', no ralp,a1"el(;ime~lto d·e
Ulma peti!nit'e, c1enomimla,é1'a outl'o,rra ,a;llbu111iu111'l'ioa e hoje an~ioeslp.fl.s:ti'C.a; pois
(',.. til I'esi,cle 110 :Jlp8I'c'(;imen1"o ,elaquela va'iocon~táCç'ão ullj,wl'!".ai', .daquele e5
treitamE'lllto elo. "8S0" 1'0tia1iallos ,ausentes eJ11 toda hjpel1Íe~l,srão que não &eja de
o I'i g'em 1'00aI e hema tóg-em'8.

E' ób\'i'O tj u'e tlJ1aml·/fol'mHlçÕes tão impo.l'l1:,fm1 te. ela teol'Í.a., pe'l'n11t1:in.do 11111'a
icl&a [.ão lI11'ais ,nítida dOiS l11'ec'3l1Íis'1110S patog·ênicos. não puele/I'alm d-eix'81l' de tr1a
zer benefícios imrpor't,nrn1Jes i"t l·el~alpêllbNl. Nã.o nos r: ]1ü'ssíye,l e,ntl',8,r em (leta
lhes.
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,Alp'NLCliS doi~ .ex·emplos.: Em certo~ (:a.S'Os de llilpeJrtensão genuíml ou eSben
ciaa, !';oibre.tLl)cuo qurall1,clo ,,;e traDa 'ele illlJel,i\"Íleluo~ joy,e11ls, sobre\"clI'I1 n,m (;ompr'eti
menlto 'Cua itT]g'HI~ão l',e,nal. lju,e .ele::iele ela eyoll1'lião futU11:l ela mo,lJéstia no senti
do ma1i'g"n o" 11'eJl1I:lII. o.r.a, si ill'tel'.pret,al',mos, nei'1tel' 0<11,108" o comIPl'o'm:e:târrmnto
cla i'l'l'i;':'<lldão l'{ID'al, d e;f.e..itos j'ão fWJ,e"ltos. como ~e"1,elo con~le.q,uên.cia secuiI1.cHi
ria da lliperteJlsão I'lubra que pe"a sô'bre o sistE'ma vascultarr, 'IQlgicmnente tet'e
mo' de fazer tlLllo para diaog1l1osticar esta nos sens ·jnílCios e faZiê-l'a baixar o
mais possível. Co.m;elglle-se êste ií.Jtiano intui,to p'edo reg'ime metódico üe yilla
e ,cl,e a:1 iJ1l!ootJa ção, senelo lj lles('wú ,a,n1tes 'ele tu,elo necc'l-'iLrio e,\:jrt'a r toelo e c!,ua1
Cl'l1J€lL' 'commlllO Lle cl01·eto de 8ód io, Pa,ra Lni6a r e ,pr p'a,ra I' êste neig'im'elm <\.é,\o
l'8tlaclo e 'pobre em, carl1,e ou lll'E'SIlIO il'iento cl,e iC<I'I.'lJe, ,r.ecoa11le'ncktul-i, a.s cnr((s
ele jeju'/n que são de creito ext.J'lêmI1e1'i.u.ú rio. -' 01110 segundo exemp;lo, ês.te ],e
exrorelllla illllipOrtâ n'ci a. ci j-c) () rt: I'at'alln'ento -e\.a nefLi~t.e ugmta. 'lLiflÍ~a ~10~ltülfec:
I;io,;a. Esta. elUl'laJlltp a gra.nrLle 'gU'etLT'a, foi ,de nma fretj'llênl(:iila e:"lp.alnJto!';rê\ e fl"t
lnllitJ3;!,; YíÜ'mas; hoje c:o,ntirnlla ai.lllc1la faZJenc\o-'as, lwis ,c.el't(;a da, U11'cotlac.1e elos C<I
s'Ü» Oh"'el'nl~elc·) 'nlalqllella é>!polla tl'êl'l1'",fo)'mal'iltm-s'e em nelnl'ite c·,rôni·'a pl'ogres~

Si\'8.

EstaafeCldão ,erôni,ca '['caull hoje ('.111 dia pode ser ded'ini,cla eOJllo lle:Erirt·c
H.g'llJc1a j~,1JC:0II1.1IptIICltal1lelnÜ' .ClIIl"êlrc1,a. leO'lrt ie"õr,s .de,j'eI1I11inal1lbe" d,e um eomp!['om 
titmento clla il'l'i.ga;ção 1',('Inal, 110nrcl,o ,alf;lsinl em jôgo o cí.re.u~'O YiciO'so já clesmjito.
POI,banlto. tudo con,,,i,o,;itre em evita}' ê~.",e e"t.a'do erôni 'o CJu,e, nUIJ11 e"pa~o ele tem
'po maii:; Oll meno>:; longo, ,fat1:a.lmente conc1'llz il insuficiência. renal. Isto 'Ó r
po',síY 1 por meio ,de l1'm,l CII}'O rápida (' cOlJlpleta da fase (lgllda, Nr.,~ta f3sf'
"xi.. te 'um comprometimento fu.nciünal C\.11, irrig-ac;ií,() .1'C'l1la,\ r u'11l'ahi'pell''tensão
arterial. ·Si Ifol' pO','isi\'el fazE'I' elesa~:HI"E'l'et' a ambos os f nÔlmenos }'((pidumente,
a.ntes que se -const.ituam alterações renais ,ilnc1eJriJ"eis. 8nefl'ite cural'{l. O fator
tempo, ~1'ltIO é, la clLH1alção da hiipclI'.t'€Im.ão êl,~'lliel'a ifl'e'SIC'l1l1,P'e.L1'hra portamto" p3lpel
de prim1leir,a ordem. A ex,periêl1l(:ia 01ínica Iclel1l0ll'st.rêl qu'e o lilltüt1:e múximo
el,entro lelO <C!l1Ial ainda ,~e ,poele (;on1'o<1.1' com uma c'u.l"a completa é de, 110 máximo.
(1 sem311a.', a qJall1til' (lo surto infeceioso primitivo (em (!.'entl 3lmi'g:,dalite, es
,-,a'l~latil1a. infec.ções cutâneas). () regime ele fome e de sêcle emlpl'eigado ]10S
pl"illl'ej'ros clirals, qua,rudo o coração pel'igl3 d'e\'Í.dla ii 'hipell'tell1,~ão a'l'1Jel':ial aguda
P, 'no se,g,ul'l1dopel'íO'clo da enfel1nJiielae1.e. a ·.!Ia\·wgem elo l'jan, pel'll.11item obte'l' a.
el1,11ll pl'a1:icallll'elnte 'em tO'c1os 08 (:alsos cliag1no~Jt'i0alc10f; em t'Cnl1\lJO. Em alguns
a wmi'gkLahect()TniJê~ ,é illldioa'Cla.. 00 rliaUllósfico jJ1'('(:OCC 'em.p<l'e é o pr~rucipal.
Por i 'lt.O rÜev,("mos exig'Ír clue a,pós (Iu'alquer estado ·in.fecc.ioso o mé'clicoO não t;Ó

p l'oeec1a 3 um ex'a,me ,(:,ulire1:a,c1O',,:o c1,e UI'.i'l113. mais tam hé.m €'Xl3ImÜ1'e a te~lsão a !'te
ria"- ~Clfr~ tes ,a.g,nlc1al~ '\'eI1clia,d,ei ria,,; ·h rt li ue, ,'e'l11 .al!lbu,m,ill Í11'ia, s·e t!'lêld'l1ZC!J11 ex
·,lll1si\'lamente por u.m <\.lll111ento elia h:'1l1São ar'teri'êIl1. - () ex,anne da teln~~tO -(11'

tel,ia:L Vê1IJTIibém eOIl"titne ún.i,co meio ]1a,l'a yerihc·a I' Rli J111fl1l dado 0al·\0 foi possí
vel obtel" la 'CLlfI<l ou nã,o. ISClm ql1le a pLels.são ar.tel"i'êl,l baixe a:o va·lor 110rmal 011
de 'Pl'eferência, a unn valor 13Ii,nlc1,;) infer·ior ao norma,l, llIão havC'rrt CIllil'·a de 'I.1'lTl'a
lle'f'rite :agu,(l,a,

Nas fÓrma,s erônl 'as que 'alpre:~enta111 l'.ínldrOlll 11etfrMiea, enn g-eL,al "não
.·e tL'a1'a. ,de OllllDl'a 'ou;sa semão de nefroi1e.:j t,ancli3lmente cli-argno,s1t.iCJa'Clas. ex-ne
ft,i-tes al,!.'uell3s, ).l ,te,'; NlI·'()', , ,3 ,allbl1minÍ1l'i·a e () e'll'llpO'br.e,cri.mento cOin.'eql1em.te
,do-, te. idos em a,JlbLrmnn1a .cO]][~ltitl1lem o fe11Ô<l11e110 'p'a,tof1óg'il(:o 0s.;e,n,c:ial. j\ êste
éllllpobl"e'cLmelllto eleve fim' ê1ItL'Ílbl1.ido o a:pra ne,cimenlto ode Ic,clermas ne"tes casos
(·e~atal11!eu.t.e ·Coomo no ,ca.so elos ed Clma,s ele g'ue'n"a e ele fome). Con'V,em l'lecei
hll' regi,me €!"pec:i:alimente l'i,co ,E1111 ca.!ori'al' 'c- em ,n,lbumin·[1.' com I'le.stL"i,cção ex-
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H'ema ela [ug'ua e <do :clot'et,o d _, sódio. Êste último, ,pelo COIl11:l'·ál'io eleve ser ac1
mlimistw31elo elJ11 ,allÍ/3!& iClo .. e,s >J1o~c'as()s clle,\'iclOis ~i'ntoxica'ção 'Pelo sll'blill11'aclo, i..rto
por mot'1vos 'es,p,eei'ais.

A tm':alpêlltillCla ,da,s n,efro[1'81tâas. por conseg-,uÍn,te, tOl'l1ou-!"e ma i~ fi'eil,'.TII·a e
rruai a1c1,aptá\'€,l. ao ca,'o i'ndivilC1.ual. Sob o ponto .ele \'19ta clla saúlde pnbl'ica
constituirá 'se111pl'e ponto capcital o diagnóstico e o trata.mento 'Pt'ecoces da ne..
/1·ite ((011 da, difnsa. g oi, o 'número dos (lue sorrem de nefropa'has 'rôlI1icas
ainlc1<a COJlí:ÍJ1'u'a ai. "u!!",taclor,ame.nt'e alto. ('011\1ém qne o j)rÓip'["io 11e-ig-o ,·ai1.J.a
qne, apó~ 'lum resd'l',iaclo. url11a, <lmi,g'cl,alite 0\1 qUlal1qll'er outro €s<1Jalclo illrfoeccim>o,
1, \'ell'ia ,&ujeitl8'r-~le a eX1a,me IIll·édi,co. pois a.., nef1-opart.ias, e:m ~eL1 -i'I:LÍ 'io, muitas

yeí'les 8e tDaJc1ruzem a!pe'D'ai'1 por >-:ernsaqã,o ele ab-a,timemto. até gUie um di-a. a ide'l
tallnl'€nt,e. pOl' ocaslÍ-ão de nmla in!"pe 'ção ele ..1alÍlde exi-g-i'cla JP'ella'~ <l'Ultol"iclaeles
lJúl ~ta.rels oUPOJ.· n'l11'a CQlmfPa~l'h ia cl,e '. eg-n t'OS. cliag-lI1o.. üca-.;e a I-e,ão. <lg-'or<l in'e
pal'á;ve<J. 'Den'C1o, pot"ém. pl'oeul'aelo ao m ~c1ito em ·j1e.mpo, hoje em dia t'o~lo
~nfoermo 'poéLe1rá cont,a,J', C01l1 <.jiua-si absolut,a FegUJ'a,nça, <:::Oall a Clura <:om/pleta,
I:fl'hcallldo as:s~111 o r,i'l11 ele t'el'['ível ,ofri-mea1l'o tl'â'l1ico.


