Trabalho do Departamento de Prophylaxia da Lepra — S. Paulo — Brasil

INJECCOES INTRARTERIAES DE VACCINAS NO
TRATAMENTO DO MAL PERFURANTE PLANTAR

RENATO BRAGA

Medico do Asylo-Colonia "Aymorés"

Quando na sessdo da "Sociedade Paulista de Leprologia" realizada em
12 de Junho de 1937, apresentamos, em uma "nota-previa", nossas
primeiras observacoes sobre as "Injeccdes intrarteriaes de vaccinas no
tratamento do mal perfurante plantar" assim nos expressavamos:

«Tao animadores foram os resultados por nés obtidos,
tamanho é o nosso enthusiasmo pelos successos do processo
therapeutico por nds experimentado que, embora seja do nosso
intento continuar nossas observacdes, ampliando-as, para
apresenta-las em definitivo no proximo Congresso dos Medicos
do «Departamento de Prophylaxia da Lepra», nos achamos na
obrigacao de exteriorizar logo nossas primeiras impressoes, afim
de que sejam levados aos internados dos outros Asylos-Colonias
os beneficias da pratica das injec¢oes intrarteriaes de vaccinas
no tratamento de mal perfurante plantar.

Na nossa '"nota previa" apresentavamos entao, devidamente
documentadas, as 11 observacbes que sdo ainda as 11 primeiras
observacoes do nosso presente trabalho, colhidas todas no "Asylo Colonia
Aymorés", sendo que as 12 observacdes finaes sao referentes a internados
do "Asylo Colonia Santo Angelo".

Mediando, entre o inicio das applicacdes das injeccdes intrarteriaes de
vaccinas e a apresentacdo da nossa "nota previa" pouco mais de 30 dias,
s6 podiamos julgar as nossas experiencias — allias, nessa occasiéo, ja
resalvamos este ponto — pelos seus effeitos immediatos, nada podendo
julgar dos seus effeitos secundarios.

E, com grande pezar — com immenso pezar mesmo — deante
que observamos, somos obrigados a reconhecer que os effeitos
secundarios das injeccdes intrarteriaes de vaccinas sdo absolutamente
iguaes aos obtidos com os outros methodos até agora empregados —
conservadores ou cirurgicos — para o tratamento do mal perfurante
plantar.
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Bem maior seria nosso pezar se ha quasi quatro annos nao
estivessemos trabalhando em Leprosarios e, principalmente, nos
interessando mais de perto por tudo que se refere a4 therapeutica da
Lepra.

Hoje, pelos resultados que obtivemos com 0 nosso processo, somos
infelizmente obrigados & concluir com WALDOW que "as tentativas para
as curas definitivas das ulceracdes trophicas tem posto em evidencia o
facto de que ndo ha um methodo para o qual se possa dar uma
preferencia absoluta".

Isto porque, todos os methodos therapeuticos ate hoje propostos para
o tratamento do mal perfurante plantar, — medicos ou cirurgicos — s6
tem dado resultados aleatorios, o que se justifica, plenamente, por se
preoccuparem todos elles com a cura da lesdo, nenhum delles encarando
a remocdo definitiva das causas provocadoras, uma vez que a
etiopathogenia do mal perfurante ainda estd por ser devidamente
elucidada.

E assim vemos que todos os methodos therapeuticos até hoje
preconizados para o tratamento do mal perfurante plantar e que, por
apresentarem alguns, resultados immediatos surprehendentes, chegam a
dar ao experimentador a esperanca de ter encontrado a medicacdo
heroica para a obtencdo de uma cura definitiva, redundam ines-
peradamente ern amargas decepcdes, quando se encaram O0S Seus
resultados secundarios, isto é, as fataes recidivas.

Focalizando as duas unicas theorias hoje acceitaveis para a
elucidacdo da etio-pathogenia do mal perfurante, a theoria nervosa e a
theoria vascular, hoje sé6 esposada por BARRE, (segundo SIMON) por
qualquer que decidamos — e nossas preferencias se inclinam
decididamente para a theoria nervosa — poderemos concluir, apés um
exame acurado, que todos os tratamentos ate hoje propostos para a cura
do mal perfurante tem que ser, isoladamente, quasi que inneficazes,
embora acceitemos a hypothese de que, da conjugacao de alguns, possa
resultar ainda o methoclo therapeutico ideal para a referida lesao.

Por emquanto, e apezar da frequencia de recidivas por nés observada
(26,08%) continuaremos a. julgar o nosso processo como um dos
melhores methodos para o tratamento do mal perfurante plantar, desde
que nip sejam acompanhados de lesoes osseas avancadas, irreparaveis.

* * *

Nao nos extenderernos em consideracdes sobre o historico e a
etiopathogenia do mal perfurante, porque um estudo completo sobre
estas questdes — & que muito pouco se poderia juntar — encontraremos
no oprimo trabalho do nosso collega, H. A. GUIDA publicado no N.°
1, Vol: V, de Marco de 1937, da "Revista Brasileira de Leprolo-
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gia" sobre o titulo: "Tratamento clinico do mal perfuramte plantar pela
acetylcholina e insulina nos doentes de lepra".

Historiaremos sémente os motivos que nos levaram & ensaiar o
emprego das vaccinas em injeccoes intrarteriaes no tratamento do mal
perfurante plantar.

Vém naturalmente o assumpto que agora nos preoccupa em
complemento ao nosso trabalho sobre as "Injeccdes intrarteriaes de
antisepticos no tratamento das wulceras localizadas nos membros
inferiores dos doentes de lepra.", trabalho este por nés apresentado em
1936.

No referido trabalho promettiamos continuar nossas observacdes
sobre a nova, via de introduccado de medicamentos e, ja por essa época, e,
principalmente pelas conclusées a4 que chegaramos quanto ao modo de
accdo das injeccoes intrarteriaes, deduziamos as explendidas
perspectivas entreabertas pelo novo methodo therapeutico.

Uma das conclusdes do nosso trabalho era a seguinte:

«As injecgoes intrarteriaes de antisepticos actuam pelas
modificacées circulatorias e nutritivas que accarretam no
membro injectado por intermedio do sympathico arterial e
tambcm por levarem o antiseptico rapidamente e sum alteracoes
ao amago da ulceracao.»

Apés a apresentacao do nosso citado trabalho tivemos conhecimento
das primeiras publicacoes do professor A. BORELLI sobre a
"Vaccinotherapia segmentaria intrarterial”.

Pela leitura dos referidos trabalhos resulta a impressdo de que a
vaccinotherapia intrarterial é medicacdo inegualavel, — heroica, mesmo
— para os casos de infeccdes chronicas suppuradas quando estas se
localizam em territorios onde se destribuam arterias accessiveis
applicacédo de injeccodes.

Pelas conclusdes & que chegaramos e pela leitura dos optimos
trabalhos do Prof. BORELLI que, allids confirmavam os resultados
brilhantes obtidos na Clinica de LERICHE e por VALERIO, interessamo-
nos pela experimentacdo da vaccinotherapia intrarterial no tratamento do
mal perfurante plantar — lesdo trophica, chronica por excellencia,
(segundo LAIGNEL-LAVASTINE : "a mais typica das levies trophicas") —
e, geralmente, sendo sempre, infectada pelos germens communs da
suppuracdo, conhecidos que sdo de todos os medicos que trabalham em
Leprosarios os surtos inflammatorios € mesmo surtos erysipelatosos a
que frequentemente dao origem.

* * *

Passaremos agora a apresentacdo de nossas observacdes que sdo em
numero de 23, sendo as 11 primeiras obtidas no "Asylo Colonia
Aymorés" e as 12 seguintes no "Asylo Colonia Santo Angelo" e, ao
mesmo tempo, faremos consideracdes sobre a dosagem empregada, re-
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accoes observadas, duracdo do tratamento, modificacdes osseas
constatadas radiographicamente, resultados obtidos.

Antes, porém, queremos citar as vaccinas que empregamos, as vezes
indifferentemente pois, de inicio, constatamos que a variedade das
vaccinas empregadas ndo redundava em mudanca aprecivel dos
resultados obtidos com vaccinas de diversas procedencias, embora
nossas preferencias se tenham inclinado posteriormente para o uso do
Propidon:

Vaccina antipyogenica Behring.
Vaccina antipyogenica Lancizi.
Hypodermo-vaccina antipyogenica Pinheiros. Propidon.

Apezar de termos a impressdo de que as melhoras obtidas estao em
relacao directa com a intensidade da reaccdo provocada pelo uso da
vaccina, devemos frizar que nos casos em que empregamos a Vaccina
antipyogenica Behring os resultados foram bons, embora tivessemos
constatado reacgoes geraes minimas, nullas as vezes.

Dahi resultam nossas preferencias pelo uso do Propidon -cuja
applicacdo é sempre seguida de uma renecdo geral constante, de
intensidade razoavel, nao exagerada, e as indicacdes que sempre fazemos
das Vaccinas Behring quando haja necessidade de se prevenir e evitar
reaccOes violentas. (velhos, cacheticos, portadores de lesbes cardiacas,
renaes, hepaticas, etc. etc.).

Em todos os casos observados (excepcdo feita dos casos em que
usamos as Vaccinas Behring) as reaccdoes constatadas foram as
seguintes: depois de um espaco de tempo variavel — entre uma e duas
horas — sensacdo de mao estar, cephalalgia, dores generalizadas pelo
corpo, calafrios e, em seguida, elevacdo da temperatura que attinge as
cifras medias de 37° A 40°.

O tempo médio da duracdo das reaccdes observadas foi o de 4 4 6
horas, apés o qual perdura sémente uma sensacao de alquebrantamento
que geralmente desapparece por completo 10 & 12 horas depois da
injeccao intrarterial.

Temos observado que, no decurso de um tratamento, embora
augmentemos progressivamente a quantidade de vaccina a injectar, as
reaccoes vao diminuindo de intensidade ndo experimentando quasi todos
os pacientes reaccoes com as ultimas injeccdes applicadas.

A technica que usamos para a applicacdo das injec¢des intrarteriaes é
a seguinte:

«Na linha de projeccdo cutanea da arteria femural que, como
sabemos, se extende do meio da arcada de FALLOPPE ao bordo
posterior do condylo interno do femur, e logo abaixo da arcada de
FALLOPPE, procurando sentir com o indicador e o medio da mao
esquerda, afastados de meio & um centimetro, os batimentos da
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arteria, determinaremos o porno optimo para a applicacdo das

injecgoes.

Uma vez precisado este ponto, com uma seringa contendo a
solucao a ser injectada e provida de urna agulha fina, curta e de
bisel curto, introduziremos a agulha, o que deve ser feito com
lentiddo afim de nado nos arriscarmos a atravessar a arteria de
lado a lado até que o embolo soffra uma impulsao para fora
causada pelo affluxo do sangue arterial, vermelho vivo, na

seringan.

OBSERVACOES

OBSERVACAO N.° 1

S. L. S., brasileiro, branco, casado, foguista, 45 annos, natural de Serra Negra.

Doente de lepra ha 10 annos. Forma clinica: mixta.

Mal perfurante na cabeca do metatarsiano do grande artelho do pé esquerdo,
ha um anno, corn grarade secrecao muco-purulenta, de odor fétido.

INICIO DO TRATAMENTO EM 19-4-1937

R Vaccina Reacgdes ohservadas
1A tidad,
Data Quan ¢ empregada Temp. max, - Duragdo
19/4 IA 0,5 cc. Larcizi 3s.0 5 hs.
22/4 IA 1 cc " 39.07 5 hs.
27/4 IA 15 cc. " 39.°5 5 hs,
2/5 IA 1 cc. i Reacgio nulla,

Duracao do tratamento
Numero de injecc¢oes applicadas
Quantidade de vaccina empregada

Resultado: Cicatrizacao perfeita do mal perfurante. (Perdura a cicatrizacao do

mal perfurante 7 mezes apés a suspensao do tratamento).

Photographias n.° 1 e 2.

OBSERVACAO N.° 2

J. R. B., brasileiro, branco, casado lavrador, 65 annos, natural de Jahu.
Doente de lepra ha 10 annos.

Forma clinica: maculo anesthesica.

Apresenta ha um animo na cabeca do 5.° metatarsiano do pé direito urn mal
perfurante pouco doloroso, sempre com abundante secrecao de um liquido-
sanguinolento, as vezes purulento, de odor fétido.
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INICIO DO TRATAMENTO EM 19-4-1937

Vaccinag . Reacgdes observadas
Data 1A empregada Quantidade Temp. max. - Duragdo
15/4 IA Laneizi 0,5 ce. 39.°7 5 hs.
23/4 IA " 1 cc. 39.°8 5 hs.
28/4 IA, " 1,5 ca 40.0 5 hs,
2/5 IA "” 1,5 cc. 37.07 4 hs.
9/5 IA " 1,5 cc. 38.99 5 hs.
15/5 1A " 1,5 cc. Reaccio mulla
24/5 1A " Z cc. 39,02 6 hs.
30/5 IA Pinheiros 2 cc. 39.%2 5 hs.
7/6 TA ” Z cc. 40,0 S hs.
Duracao do tratamento ...........cceeeveveiiieiiineeineeineennns 45 dias
Numero de injec¢oes applicadas ...........cc.eeeeenen. ... 9
Quantidade de vaccinas empregadas ..........c.......... 14,5 cc.

Photographias n.® 3 e 4.

Resultado: Cicatrizacdo quasi perfeita. (Com a suspensao do tratamento o mal
perfurante regrediu, attingindo hoje dimensoes iguaes as apresentadas no inicio do
tratamento).

OBSERVACAO N.° 3
A. S., brasileira, branca, solteira, domestica, 19 annos, natural de Jahu.
Doente de lepra ha 5 annos.
Forma clinica: maculo-anesthesica.

A revisdo dermatologica feita em 6 de Setembro de 1934 accusou o
apparecimento de um mal perfurante na face plantar do primeiro pedarticulo
esquerdo sendo portanto a doente portadora do mal perfurante que tratamos ha
quasi 3 annos. (33 mezes).

Submetteu-se a paciente a sete curetagens do mal perfurante, sendo duas em
1934, duas em 1935, duas em 1936 e uma em Janeiro de 1937, sem que tivesse
melhoras apreciaveis, tendo tambem usado injec¢oes de Histidina, Tarvan e, por
varias vezes, tem se submettido & repouso prolongado.

A revisao dermatologica de Junho de 1935 — ha dois annos portanto — ja
accusava a nao existencia de qualquer outra lesdo activa de lepra, a nao ser o mal
perfurante ja referido e, tendo perdurado as condicdes ja assignaladas, a paciente
se encontraria desde o anno passado apta a receber a alta hospitalar, desde que se
tivesse obtido a cicatrizacao do referido mal perfurante.

INICIO DO TRATAMENTO EM 28-4-1937.

Vaccinag . Reacgies observadas
tidad
Data IA empregada Quanizdade Tentp. max. - Duragio
28/4 IA Lancizi 0,5 cc. 37.% & hs.
24/5 IA ” 1 ceo 3.8 4 hs.
9/5 IA " 1,5 cc. 39.0 5 hs.
2/5 IA ” 2 ct. 37.°5 5 hs.
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Antes de iniciar o tratamento sentia dores ao nivel do mal perfurante que se
inflammava frequentemente occasionando edema de todo o pé; apresentava ainda
o mal perfurante uma secrecdo muco purulenta de odor fétido.

Desde a primeira injecgdo, modificacdo do aspecto do mal perfurante,
desapparecimento das dores, diminuicdo da secrecdo, notavel tendencia a
cicatrizacdo. Neste caso a paciente submetteu-se ao tratamento durante 26 dias
durante os quaes the foram ministradas 4 injec¢oes intrarteriaes, devendo se notar
o grande intervallo entre a terceira e quarta (do dia 9 a 24, portanto 15 dias)
intervallo este que fomos obrigados a conceder devido a occurrencia de uma
festividade no Asylo e, em seguida, por apresentar se a paciente menstruada.

Resultado: Cicatrizacao perfeita do mal perfurante o que vem possibilitar a alta
hospitalar tao almejada pela paciente, desde que se coasolide a cura obtida.
(Depois de um mez sem qualquer outro tratamento, mesmo sem o0 repouso
recommendado, néo tendo a paciente abandonado suas actividades de emfermeira
e instructora de gymnastica, — o mal perfurante reabriu, ndo tendo, porem,
attingido as dimensodes anteriores ao inicio do tratamento).

Photographias n.° 5 e 6.
OBSERVACAO N.° 4

L. T., brasileira, branca, casada, domestica, 31 annos, natural de
Mattao.

Doente de lepra ha 4 annos.
Forma clinica: nervosa pura.

Mal perfurante ha 18 mezes na face plantar do calcanhar direito; ate o
presente s6 tem feito repouso e applicacdo de pommadas diversas.

INICIO DO TRATAMENTO EM 29-4-1937.

Vaccina . Reccgies observadas
tidad,
Data IA empregada Quan ¢ Temp. max, - Duragdo
29/4 IA Bhering 0,5 cc. Reaccio nu_]lg.
Z/5 1A " 1 cc. 37° Minima
9/5 IA Lancizi 1cc 38.% 4 hs.
Duracao do tratamento ..........cceeeveeiviiiiiiiiininiinennnn. 12 dias.
Numero de injec¢oes applicadas ..........ccevveiiiieeennnnns 3.
Quantidade de vaccina empregada ............cceuuueeennnnn. 3,5 c.c.

Resultado: Cicatrizacao perfeita. (Perdura, apés 7 mezes, a cura obtida).
Photographias n.° 7 e 8.

OBSERVACAO N.° 5
G. C,, italiana, branca, viuva, domestica, 60 annos, natural de Trevizo.
Doente de lepra ha 9 annos.
Forma clinica: maculo anesthesica

Mal perfurante ha dois annos na face plantar do metatarsiano do grande
artelho do pé esquerdo, ja se tendo submettido & duas curetagens em 1936 sem o
menor resultado.
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INICIO DO TRATAMENTO EM 29-5-1937

Vaccing , Reecgdes observadas

Dota A empregoda Quantidade Temp. max, - Duragdo
29/5 IA Behring 0,5 cc. Reacgiio minima,
2/5 IA ” 1 ce. Reacgio nulla.
9/5 IA Lancizi 0,5 cc. 39,0 5 hs.
15/5 IA ” 1 cc. 39.°1 6 hs.
21/5 IA " 1,5 e 38.05 7 hs.
30/5 1A " 2 cc. 39.08 8 hs.
Duracao do tratamento ...........cccceeveiveniennenn, 30 dias.

Numero de injeccoes applicadas .......c..ccceeeeeeen. 6.

Quantidade de vaccinas empregadas ............. 6,5 c.c.

Resultado: Muito melhorada. (Apezar de suspenso o tratamento ha 7 mezes o
mal perfurante vem demonstrando nitida tendencia a cicatrizagdo, estando hoje
reduzido as dimensoées de 1 botdo de camisa).

Photographias n.° 9 e 10.
OBSERVACAO N.° 6

A. A., brasileira, branca, casada, domestica, 33 annos, natural de Rio das
Pedras.

Doente de lepra ha 9 annos.
Forma clinica: mixta.

Ha seis mezes apparecimento de um mal perfurante no grande artelho do pé
direito.

INICIO DO TRATAMENTO EM 2-5-1937

Data TA Vaccina Quantidade }.Eearcﬁes observadas
entpreqeda Tenzp. max. - Duragdo |,
2/5 TA Behring 1 cc. Reacgio mulla, |
9/5 TA Lancizi 0,5 cc. 3824 5 hs.
15/5 IA " 1 cc. 39.°5 5 bs.
21/5 1A " 1,5 cc. 39.°4 6 hs.
30/5 A " 2 ce. 39.06 7 hs.

Duracao do tratamento ..........ccceeveeveiiiiiiiiiininiinennnns
Numero de injec¢oes applicadas .......
Quantidade de vaccina empregada

Resultado: Cicatrizacao quasi perfeita. (Com a suspensao do tratamento antes
de ter cicatrizado completamente o mal perfurante, este regrediu attingindo hoje
dimensobes pouco menores que as apresentadas quando do inicio do tratamento).

Photographias n.° 11 e 12.
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OBSERVACAO N.° 7

V. V., brasileiro, branco, casado, lavrador, 39 annos, natural de Sao Carlos.
Doente de lepra ha 14 annos.
Forma Clinica-Mixta.

Apresenta na face plantar do grande pedarticulo esquerdo um mal perfurante
muito doloroso, sempre inflammado e sempre originando surtos erysipelatésos que
se estendiam por todo o membro inferior esquerdo e que causavam, por sua
frequencia, graves abalos ao estado geral do paciente. Constante secre¢cado muco
purulenta, de muito mao cheiro. Submetteu se a4 duas curetagens em 1936, sem o
menor resultado.

INICIO DO TRATATAMENTO EM 15-5-1937

Vaccina . Reacgbes observadas
A tidad

Data I empregade Quan ] Tewmp. max, - Duragdo
15/5 IA Lancizi 0,5 ca. 38.07 5 hs.
21/5 IA " 1 ca 39.9 6 hs.
27/5 1A ” 1,5 cc. 39.%6 5 ths,
Duragao ao tratamento ............c.ccoeviiiiiiiininn, 12 dias.

Numero de injecgoes applicadas .........cccoceeeeiiiieiinnnnn. 3.

Quantidade de vaccina empregada ...........cceevuueeeennnnee. 3c.c.

Resultado: Cicatrizacao penfeita do mal perfurante. (Tendo o paciente fallecido
em 24-8-37, victimado por uma pneumonia, ainda apresentava, tres mezes
portanto apds a suspensdao do tratamento, o mal perfurante perfeitamente
cicatrizado.

Photographias n.° 13 e 14.
OBSERVACAO N.° 8

S. L., brasileiro, branco, solteiro, lavrador, 26 annos, natural de Sao Luiz de
Caceres. (Matto-Grosso).

Doente de lepra ha 12 annos.
Forma clinica: maculo-anesthesica.

Apresenta ha cinco annos no bordo externo da face plantar do pé esquerdo, um
mal perfurante de forma elliptica, fundo de quasi um centimetro, bastante
doloroso, difficultando a marcha, com uma persistente secrecdo muco purelenta,
as vezes sanguinolenta e com muito mao cheiro.

Submetteu-se sem exito & uma curetagem em 1936.

INICIO DO TRATAMENTO EM 15-5-1937

Vaccing . Reacgbes observadas
1ant e

Data 1A empregada Quantidod Tensp. mar. - Duragio
15/5 IA Lancizi 0,5 ce. 38.95 5 hs.
19/5 1A ” 1 cc. 38.96 6 hs.
24/5 IA ” 1,5 ce. 38.02 4 hs.
30/5 IA " 2 cc. 39.%5 5. hs.
3/6 IA " 2 cc. 38.92 4 hs,




Duracao do tratamento ...........cceeeeueeiiiiiiiiiniiineennnns 18 dias.
Numero de injec¢oes applicadas .........ccceeeeviveneennnnnes S.
Quantidade de vaccina empregada ............ccoeueeeennnnnt 7 c.c.

Resultado: Muito melhorado. (Apezar de suspenso o tratamento, accentuaram
se as melhores, estando hoje o mal perfurante quasi que cicatrizado).

Photographias n.° 15 e 16.
OBSERVACAO N.° 9

V. V., italiano, branco, solteiro, lavrador, 31 annos, natural de Crauglio.
Doente de lepra ha 6 armos.

Forma clinica: mixta.

Apresenta mal perfurante ha dois annos na face plantar do grande artelho
direito, bastante doloroso, impossibilitando o paciente de trabalhar, com muita
secrecao muco purulenta, as vezes sanguinolenta.

Submetteu se & uma curetagem em 1936 sem resultado.

INICIO DO TRATAMENTO EM 15-5-1937

Vaccing . Reacgies observadas

Dat IA nantidad

aa empregada @ ¢ Temsp. max. - Duragdo
15/5 TA Lancizi 0,5 cc. 39.°7 6 hs.
21/5 IA ” 1lcc 37.08 5 hs.
29/5 IA ” 1,5 cc. 38.%9 4 hs.

3/6 IA Pinheiro 2 ce. 39.° 5 hs.

Duracgao do tratamento ..........ccoeeeeuiiiiiiiiiiiiiniiineiinenn. 18 dias

Numero de injecgoes applicadas .........ccoeeeeeiiiieiiinnnn. 4.

Quantidade de vaccina empregada ...........cccevuueeennnnnee. Sc.c.

Resultado: Cicatrizacdo quasi perfeita que, com a suspengo do tratamento, se
accentuou, estando hoje o mal perfurante perfeitamente cicatrizado.

Photographias n.° 17 e 18.
OBSERVACAO N.° 10

P. C., brasileira, branca, casada, domestica, 30 annos, natural de Piraju.
Doente de lepra ha 10 annos. Forma clinica: mixta.

Mal perfurantes nas faces plantares dos grandes artelhos de ambos os pés, ha
3 annos, bastante dolorosos, o que prejudicava o desempenho de suas fungdes de
emfermeira.
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INICIO DO TRATAMENTO EM 16-5-1937

Data IA Vaccing Quantidede Reaccgdes observadas
empregoda Tewp. max., - Duragdo
16/5 IA Lancizi 0,5 <cc. 37.°5 4 hs.
24/5 IA " 1 cc. 38.08 6 hs.
30/5 - IA ” 1 cc. 38.°3 5 hs.
5/6 IA " 1 cc. 38.07 ! 6 hs.
Duracao do tratamento .........c.cceeevveeeieeiineeineeineennnns 18 dias.

Numero de injec¢oes applicadas
Quantidade de vaccina empregada

Resultado: Cicatrizacdo quasi perfeita. (Embora paralysado o tratamento,
obteve-se a cicatrizacdo perfeita do mal perfurante do pé direito, cura que se
manteve ate um mez atrdz, occasido em que se reabriu attingindo as dimensodes
anteriores. O mal perfurante do pé esquerdo nunca chegou a cicatrizar-se
perfeitamente até que, tendo sobrevindo uma infeccédo, foi recommendada uma

curetagem o que deu em resultado a cicatrizagao perfeita mal perfurante).

Photographias n.® 19 e 20.

OBSERVACAO N.° 11

C. P., brasileira, branca, casada, domestica, 36 annos, natural de Sao Carlos.

Doente de lepra ha 14 annos.

Forma clinica: Mixta.

Mal perfurante na face plantar do grande artelho direito, ha um anno, bastante

dolorosc e muito sujeito a surtos erysipelatosos.

INICIO DO TRATAMENTO EM 16-5-1937

Daia IA Vaccing Quantidade Reaccegies obser’mdcfs
empregada Tenp. mazx, - Duragdo

16/5 TA Lancizi 0,5 cc. 380 5 hs.
21/5 TA i 1 ce 38.93 4 hs.
30/5 1A » 2 cc. 38.06 5 hs.

Duracao do tratamento .........c.cceeevveiieeiineeineeinennnnns 14 dias

Numero de injec¢oes applicadas .........cccevuveeiiiieennnnnes 3

Quantidade de vaccina empregada ............ccevuueeennnnn. 3,5c.c

Resultados: Cicatrizacao perfeita.

Photographia n.® 21.
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OBSERVACAO N.° 12

M. G., brasileiro, branco, solteiro, commerciario, 23 annos, natural de Sao
Sebastido do Paraizo. Doente de lepra ha 7 annos.

Forma clinica: mixta.

Mal perfurante na face plantar do primeiro metatarsiano do pé esquerdo, com
extensas lesdes osseas constatadas pela radiographia n.° 1, muito doloroso,
perturbando a marche, e com abundante secrecao mudo purlenta e odor fétido.

Tratamento anterior: limpeza, applicacoes de antisepticos, repouso, sempre sem
resultado.

Tratamento actual: Foram-lhe applicadas 10 injeccOes intrarteriaes de vaccinas,
sendo 2 c.c. de Vaccina Behring e 8,5 c.c. de Propidon. Com a oitava injeccéo,
eliminacdo expontanea, pela ulceracdo, de um sequestro os seo que impedia a
c'catrizacao perfeita. Reaccoes geraes leves com as primeiras injeccoes e nullas
com as ultimas.

Resultado: Cicatrizacao perfeita do mal perfurante.
Photographias N.° 22 e 23 Radiographias n.° 1 e 2.
OBSERVACAO N.° 13

M. de A., brasileiro, branco, casado, motorista, 38 annos, natural de Sao
Paulo.

Doente de lepra ha 12 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante na face plantar do quarto metatarsiano do pé direito, datando o
seu apparecirmento de seis annos, muito doloroso, com abundante secrecdo mum
purulenta de muito mao cheiro, sujeito & surtos inflammatorios bastante rebeldes
ao tratamento.

Tratamento anterior: repouso prolongado, applicacao de antisepticos e pensos
protectores e 2 curetagens. Com o repouso prolongado e outros cuidados,
conseguiu varias vezes a cicatrizacdo do mal perfurante que reabria logo que
cessava 0 repouso.

Tratamento actual: Quatro injec¢des intrarteriaes. (Vaccina Behring — 2 c.c. e
Propidou 1,5 c.c.).

Resultado: Cicatrizacao perfeita. Photographias N.° 24 e 25.
OBSERVACAO N.° 14
V. L., brasileiro, branco, casado, serrador, 55 antros, natural de Tiete.
Doente de lepra ha 15 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante ha seis annos na face plantar do quinto metatarsiano do pé
esquerdo, muito doloroso, tornando difficultosa a marcha.
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Tratamento actual: Sete applicacoes de injeccoes inttrarteriaes sendo 4,5 c.c. de
Vaccina Behring e 2 c.c. de Propidon.

Resultado: Obteve-se a cicatrizaclo per feita do mal perfurante o que veiu
possibilitar a obtencéao da alta hospitalar.

Phatographias n.° 26 e 27.
OBSERVACAO N.° 15

P. D., brasileiro, branco, casado, commerciario, 39 annos, natural de Capivary.
Doente de lepra ha 10 anno.
Forma clinica: mixta.

o

Mal perfurantes attingindo as faces plantares dos 2.°, 3.° e 4.° metatarsianos
do pé esquerdo, ha 4 annos. Extensas e irreparaveis lesdes 6sseas. Reabsorpcao do
2.° e 3.° pedarticulos. Muito doloroso, difficultando a marcha.

Tratamentos anteriores: Repouse e tratamento dos surtos inflamtnatorios
bastante frequentes.

Tratamento actual: Sete applicacoes de injeccées intrarteriaes de vaccinas,
sendo 1 cc. de Vaccina Behring e 5,5 c.c. de Propidon:

Resultado Cicatrizacao perfeita do mal perfurante.

Photographias n.° 28 e 29.
OBSERVACAO N.° 16

J. A., brasileiro, branco, casado, commerciario, 23 annos, natural de Sao
Paulo.

Doente de lepra ha 8 annos.
Forma clinica: Nervosa pura.

A ficha dermatologica feita em 25-5-37 accusava a presenca, de mal
perfurantes em ambos os pés: face plantar do metatarsiano do grande artelho
direito e face plantar do terceiro metatarsiano esquerdo.

Inicio do tratamento em 24-7-1937, tendo sido applicadas 4 injeccoes
intrarteriaes de vaccinas, sendo 3 c.c. de V. Behring e 1,5 c.c. de Propidon.

Resultado: A revisdo dermatologica feita em 11-9-1937 aocusava a cica-trizagao
perfeita dos mal perfurantes.

Photographias n.° 30 e 31.
OBSERVACAO N.° 17

M. F. B., portugués, branco, casado, lavrador, 55 annos, natural da Prov. do
Minho.

Doente de lepra ha 20 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante na face plantar do terceiro metatarsiano do pé esquerdo. Mal
perfurante na face interna do grande artelho direito, do tamanho de um nickel de
$400.
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Tratamento actual: Fez oito injeccoes intrarteriaes de vaccinas, sendo 2 c.c de
V. Behring e 8 c.c. de Propidon, tendo obtido a cicatrizacdo dos mal perfurantes o
que posssibilitou a volta ao desempenho de suas funccfies de trabalhador de
turma.

Depois de um mez, regressao dos mal perfurantes.
Resultado: Recidiva.
Photographias n.® 32 e 33.
OBSERVACAO N.° 18
A. M. S., espanhol, branco, casado, coveiro, 48 annos, natural Prov. de Orence.
Doente de lepra ha 5 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante ha 6 annos na face plantar do grande artelho direito, doloroso,
sempre com secrecido muco purulenta e muito sujeito a surtos in-flammatorios
rebeldes. Mal perfurante na face plantar do grandes artelho esquerdo.

Tratamento actual: Seis applicacoes de injeccdes intrarteriaes, todas na femural
direita, obtendo se a cicatrizacao perfeita dos mal perfurantes de ambos os pés,

Resultado: Cicatrizacao perfeita.
Photographias n.° 34 e 35.
OBSERVACAO N.° 19

J. Q. B., brasileiro, branco, casado, commerciario, 51 annos, natural de
Campinas.

Doente de lepra ha 11 annos.
Forma clinica: mixta.
Mal perfurante na face plantar do terceiro metatarsiano do pé esquerdo.
Tratamento actual: Seis applicacoes de injeccoes intrarteriaes de vaccinas.
Resultado: Cicatrizacao perfeita.
Photographias n.® 36 e 37.

OBSERVACAO N.° 20
G. M., brasileiro, branco, casado, 20 annos, natural de Piracicaba.
Doente de lepra ha 10 annos. Forma clinica: nervosa pura.

Mal perfurante na face plantar da cabeca do metatarsiano do grande artelho do
pé direito.

Tratamento actual: 8 injeccoes intrarteriaes de vaccinas sendo 2 c.c. de V.
Behring e 5 c.c. de Propidon.

Resultado: Inalterado.
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OBSERVACAO N.° 21

M. O. N., brasileira, branca, viuva, domestica, 48 annos natural de Sao
Sebastido.

Doente de lepra ha 13 annos.
Forma clinica: nervosa pura.

Mal perfurante na face plantar e bordo externo do pé direito, ha 3 annos, muito
doloroso o que difficulta sobremodo a marcha.

Tratamento actual: Sete applicacdes de injecgdes intrarteriaes sendo 1,5 c.c. de
V. Behring e 8 c.c. de Propidon.

Neste caso foram tambem applicadas 2 injec¢oes perifocaes.
Resultado: Caso muito melhorado.
Photographias n.” 40 e 41.
OBSERVACAO N.° 22
M. A., brasileira, branca, solteira, domestica, 24 annos, natural de Campinas.
Dcrente de lepra ha 10 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante na face plantar da cabeca do metatarsiano do grande artelho
esquerdo, ha mais de 3 annos,

Tratamento actual: 11 applicacoes de injeccoes intrarteriaes de vaccinas sendo
1,5 c.c. V. Behring e 12 c.c. de Propidon. Foram-lhe tambem applicadas 3
injecgdes perifocaes.

Resultado: Cicatrizacao penfeita. (A paciente esta ha um anno em condicoes de
receber alta hospitalar a qual nao lhe era concedida por apresentar actividade o
mal perfurante que conseguimos cicatrizar).

Photographias n.” 42 e 43.
OBSERVACAO N.° 2.3
E. F., brasileira, branca, casada, domestica, 40 annos, natural de Guatapara.
Doente de lepra ha 10 annos.
Forma clinica: mixta.

Mal perfurante ha 3 annos na face plantar do metatarsiano do terceiro artelho
do pé direito.

Tratamento actual: Com 10 applicacoes de injecgdes intrarteriaes de vaccinas
obteve-se a cicatrizacdo perfeita — o que se pdde constatar pela segunda
photographia que acompanha a observacdo — cura esta que nédo se consolidou,
reabrindo se o mal perfurante comforme mostra a Photographia de n.° 3. As
radiographias de numeras 3 e 4 que acompanham a observacdo demonstram a
presenca de profundas alteracdes osseas que nao se influenciaram favoravelmente
com o tratamento instituido.

Photographias n.° 44, 45 e 46. Radiographias n.° 3 e 4.
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CONCLUSOES

Do estudo dos resultados obtidos com as nossas observacoes
tiraremos as seguintes conclusdes:

Casos tratados — 23.

Resultados:
Curados .....ceeviviiiiiiiiiieieee 13 56,52%
Melhorados .......ccoevvvviininennnnnnnn. : 3 13,04%
Recidivados .......cccocevvvvivininnnnnnnn. 16 26,08%
Inalterados .......cocovevvevveeens e 1 4,34%

23 99,98%

Se a porcentagem dos casos que permanecem curados (56,52%.)
addicionarmos a referente aos casos que recidivaram apoés a obtencao da
cura (26,08%) obteremos a cifra de 82,60%.

E, sommando as porcentagens referentes aos casos curados,
recidivados e melhorados para assim termos uma ideia dos casos que se
influenciaram favoravelmente com o tratamento, obteremos a seguinte
porcentagem que julgamos bastante expressiva: 95,64%.

Concluindo, depois de urn acurado estudo de nossas observacgoes,
principalmente daquellas em que nos foi possivel acompanhar radio-
graphicamente, podemos dizer que as injec¢oes intrarteriaes de vaccinas
antipyogenicas nos tem parecido um bom methodo para o tratamento do
mal perfurante plantar, em doentes de lepra, porque:

a) a technica para a applicacdo das injeccdes intrarteriaes nao mais
difficil que a das injecc¢oes intravenosas;

b) o tratamento pdde ser feito ern ambulatorio, ndo sendo necessaria
a hospitalizacdo dos pacientes, assim como a prescripcao de repouso
prolongado ao leito e outros cuidados, A ndo ser um curativo occlusivo;

c) resultados immediatos optimos, obtidos em tempo minimo,
processando-se a cicatrizacdo das lesdes, dos planos profundos para os
superficiaes;

d) nos casos em que observamos radiographicamente lesdes osseas
nao muito avancadas, estas se influenciaram favoravelmente, facilitando
a cicatrizacao da lesao tratada;

e) redundou inefficaz o tratamento pelas injeccoes intrarteriaes nos
casos em que coexistam lesdes 6sseas avancadas, irreparaveis, casos
estes que julgamos mais apropriados para serem submettidos um
tratamento cirurgico.
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RESUMO

Depois de um ligeiro historicos, da o A. a technica usada para as
injeccoes intrarteriaes e a seguir estuda os resultados obtidos em 23
observacées, que sdo os seguintes:

Curados ...oooeviiiiiiiiie 13 ou 56,52 %
Melhorados ......cccoveveveiininnnnnnnn. 3 ou 13,04 %
Recidivados .......ccccoviviviiinnnnnnnn. 6 ou 26,08 %
Inalterados .......cccoevvviiiiiiininnnnnnnn. 1 ou 4,34 %

As cmclusées do seu trabalho sao as seguintes:

a) a technica para applicacdo das injeccdes intrarteriaes ndo é mais
difficil que a das injeccdes intravenosas.

b) este tratamento pode ser feito em ambulatorio, ndo sendo
necessaria a hospitalisacdo dos pacientes, assim como a prescripcdo de
repouso prolongado ao leito e outros cuidados, a ndo ser um curativo
occlusivo.

c) resultados immediatos optimos, obtidos em tempo minimo, pro-
cessando-se a cicatrizacdo das lesdées dos planos profundos para os
superfciaes.

d) nos casos de lesdes osseas ndo muito avancadas (observacdes com
radiographias) estas se influenciaram favoravelmente, facilitando a
cicatrisagio da lesao tratada.

e) nos casos em que existiam lesdes osseas avancadas, irreparaveis,
tratamento foi inefficaz.
























