
A therapeuttó da syphiíis, 
cujos mcthodos de tratamento 
pelo mercúrio o o iodo, foram 
primeiramente instituídos pelo 
írenio de Pournier, á luz da mais 
rigorosa observação clinica, com 
os progressos da chlmiotherapla 
experimental, enriqueceu-se nos 
dois últimos decennios, com os 
estudos de Phrjich e Hata so- 
bre os arsenicaes (1910). e os 
de Levaditl c Sazerac sobre as 
preparações bismuthicas (1921), 
remédios dotados de grande es- 
pecificidade, que tresdobrando o 
valor do arsenal therapeutico de 
combate ao grande mal venereo, 
constituem recursos de benefí- 
cios incalculáveis para a huma- 
r. idade. 

Por outro lado. o aperfeiçoa- 
mento dos processos de pesqui- 
sa dlrecta do treponema nas le- 
sões primarias e os recentes pro- 
gressos dos methodos de serodia- 
gnostico da syphiíis pelo exame 
do sangue © do liquido cephalo- 
rachidlano, nos permittem a 
confirmação doa diagnósticos 
clínicos © o "contrôle" dos re- 
sultados do tratamento especi- 
fico sobre a evolução da molés- 
tia. 

Sendo a syphiíis uma infecção 
quo se manifesta inicialmente 
por accidentes localisados na 
pelle e mucosas visíveis, cabe 
ao dcrmatologista a grande res- 
ponsabilidade de orientar o seu 
diagnostico e tratamento preco- 
ces. dos quaes depende todo o 
exito do combate ao terrível fiagello, para garantia do indi- 
víduo e protecção da sociedade. 
DIAGNOSTICO DA SVPHILIS 
PRIMARIA E POSSIBILIDADES 

DE SEU TRATAMENTO 
ABORTIA O 

Para se orientar o tratamen- 
to da syphiíis primaria não é 
sufficiente o diagnostico clinico 
do syphiloma Inicial, pois, todo 
o exito da cura abortiva depende 
da ausência das reacções sero- 
loglcas. isto 6, torna-se essen- cial que a syphiíis esteja em 
v^eu período pre-humoral; por 
este motivo deve-se submetter á 
prova da Heacção de Wasser- 
man todos os doentes clinica- 
mente considerados suspeitos ou 
portadores de um cancro syphi- 
litico. 

Nestes casos de syphiíis em 
período pre-humoral cumpre ao 
medico o dever de praticar im- 
mediatamente a cura abortiva, 
applicando os arsenobenzóes pela 
ria vénosa na dose total de Ó a 
5 grammas dentro do periodo de 
2 mezes, seguidos de séries de 
injecções de bismutho ou de mer- 
cúrio; etitas curas arccnobismu- 
thicas ou arseno-mercurlaes se- 
rão alternadas e espaçadas por 
3 mezes de repouso, perdurando 
a. cura abortiva. num periodo d® 

anno e meio de tratamento sys- 
tematico e ii.termittente. 

No anno immedlato. o exito 
do tratamento abortlvo será ve- 
rificado com a pratica da reac- 
ção de Wasserman no 3.°, no 
6.° e 12.° mezes decorridos da 
ultima injecçâo, devendo ser fei- 
to o exame do liquido cephalo- 
rachidiano após a negatlvidade 
das 3 reacções de Wasserman. 

Para segurança da cura abor- 
tiva, o emprego dos arsenoben- 
zóes pela via venosa torna-se 
indispensável e a esse respeito 
a grande autoridade dc Jeanscl- 
m© resume o dever do medico 
na seguinte phrase: 

"A indicação maior, quasi im- 
perativa dos arsenobenzóes, é a 
syphiíis ainda . diagnosticada em 
seu estado presenologlco.*' 

Entre os argumentos apresen- 
tados com o fim de demonstrar 
a esterelisação da syphiíis,. so- 
brelevam pelo seu valor as ob- 
servações de reinfecçoes syphi- 
liticas, de excepcional raridade 
na documentação das observa- 
ções clássicas de Hutchinson, 
Delestre, Burgsdorf, Ducastel e 
Pinard; após a introducção do 
arsênico © do bismutho na the- 
rapeutica da syphiíis as reinfec- 
çoes tornaram-se multo freqüen- 
tes, evidenciando a grahde actf- 
vidade dos novos específicos da 
moléstia. 

Desde que se manifestam as 
reacções humoraes próprias da 
segunda incubação da molest.a 
e outros symptomas ou lesões 
conseqüentes á generalisação da 
syphiíis, próprias da syphiíis 
secundaria ou tcrciaria, o trata- 
^nento curativo deverá ser feito 
systematica e intermittentemen- 
te num periodo mínimo de 4 an- 
nos, segundo a pratica estabele- 
cida por Fournier. 

Preclsfto de diagnostico c pes- 
qnlNan conflrmativaN: — Dada a 
intensidade da cura abortiva e 
sua longa duração de 18 meses, 
o tratamento especifico do sy- 
philoma inicial será sempre in- 
dicado na segura convicção de 
um diagnostico clinico, devendo 
o medico recorrer á pesquisa dl- 
recta do treponema nos casos 
duvidosos ou de supposta in- 
fecção mixta. 

Nas lesões muito cauterisadas, 
essa pesquisa é freqüentemente 
de resultados negativos, devendo 
o clinico, neste caso, aguardar a 
prova da reacção de Wasser- 
man que se torna positiva 15 a 
25 dias depois do appareclmenío 
do cancro, ou o appareclmento 
dos accidentes do periodo secun- 
dário, que se manifestam 6 a 9 
semanas depois do syphiloma ini- 
cial. 

São Incalculáveis as desvan- 
tagens de um "diagnostico in- 
certo" quando o medico afasta- 
se desta pratica, pois a este 
succedem-se freqüentemente «.» 
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vacillações da therapeutica, is- 
to 6, um "tratamento incerto", 
que sombreando o diagnostico 
de um syphiloma frusto ou de 
uma infecção mixta, dissimula 
ao mesmo tempo as manifesta- 
ções secundarias da syphiíis. 
Deste modo o doente deixa de 
fazer o tratamento preventivo 
dos accidentes tardios da mo- 
léstia, expondo-se aos perigos 
da syphiíis visceral e das affec- 
çôcs para-syphiliticas do syste- 
ma nervoso. 
TRATAMENTO DA SYPHILIS 

SECUNDARIA 
Este periodo, que caracterlsa 

a generalisação da syphiíis re- 
centemente adquirida ou a sy- 
l^hllls hereditária precoce, cons- 
titue o período florido e ruido- 
so da moléstia, com todo o cor- 
tejo dos seus symptomas geraos 
e accidentes cutâneos ou mu- 
cosos. 

Nestes casos os arsenobenzóes 
são indicados pela rapidez com 
que fazem desapparecer as ma- 
nifestações, cicatrlsando em 2 
ou 3 dias as syphilides erosivas 
da pelle c das mucosas, lesões 
de alto poder çontaglante pela 
riqueza de treponemas cm suas 
secreções, que se tornam estereis 
24 horas depois das injecções 
endovenosas de Neosalvarsan. 

Desapparecidas as manifes- 
tações geraes e cicatrisadas as 
lesões cutaneas, com a pratica 
systematica de 6 a 8 Injecções 
endovenosas de Neosalvarsan, 
deve-se immediatarnente ini- 
ciar o tratamento de fundo por 
melo dc injecções Intramuseulu- 
res de bismutho ou de mercúrio 
em series de Injecções reallsa- 
das durante 40 a 60 dias. sendo 
as curas espaçadas de 2 a 3 me- 
zes de repouso, tempo necessá- 
rio para a indispensável elimi- 
nação das doses de bismutho ou 
de mercúrio accumuladas no 
organismo. 

Este tratamento deve ser pro- 
longado por um período de 4 
annos, adoptando-se deste modo 
o "methodo de tratamento de 
fundo da syphiíis" preconísado 
por Fournier para a prevenção 
dos accidentes tardios do tercia- 
rismo e da para-syphllis. 

Nos casos de syphiíis secun- 
daria tardia ou recidivante, <a- 
racterisadar por manifestações 
especificadite <1© typo localisa- 
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do, que se observam pára o le- 
do da pelle ou das mucosas, ge- 
ralmente resultantes de trata- 
mentos deficientes ou irregu- 
lares, deve-se adoptar o crité- 
rio acima prescripto para o tra- 
tamento da syphiíis secundaria 
recente: do mesmo modo os ca- 
sos de syphiíis primaria em pe- 
riodo humoral e os casos do 
syphiíis.latente com reacção de 
Wasserman positiva, formas de 
syphiíis constitucional sem lo- 
calisação diagnosticavel, serão 
tratados inicialmente pelas in- 
jecções endovenosas de Neosal- 
varsan praticando-se em segui- 
da o tratamento d.e fundo du- 
rante 4 annos pelas series de in- 
jecções intramusculares de bis- 
mutho ou mercúrio. 

No decurso do tratamento de 
fundo da syphiíis. a efficacia do 
tratamento deverá ser controla- 
da pelos exames de sangue, In- 
dlcando-se a interferência «ias 
injecções de Neosalvarsan nos 
casos que conservam a reacção 
de Wasserman positiva apôs as 
curas bismuthicas ou mer- 
curiaes. 
TRATAMENTO DA SYPHILIS 

TERCIARIA 
Pela rapidez com que cica- 

trisam-se as lesões terciarias da 
syphiíis sob a influencia dos ar- 
senobenzóes, estes medicamen- 
tos são indicados nas fôrmas de 
syphiíis maligna precoce e ou- 
tras lesões terciarias da pelle, 
nas lesões gommosas que com- 
promettem os músculos, os ossos 
e as articulações. 

Nas formas de syphiíis terc-a- 
ria visceral ou do systemn ner- 
voso central, a reacção de Ilerx- 
heimer, resultante da intoxica- 
ção dos fócos pelas endotoxinas 
dos germes destruídos, pôde de- 
terminar a exacerbação das le- 
sões, aggvavando as perturba- 
ções funcclonaes e deixando-se 
áquellas graves em certos casos. 

Por este motivo nas formas 
evolutivas multo avançadas da 
syphiíis terciaria visceral ©'u do 
systema nervoso central, os ar- 
senobenzóes em doses pruden- 
tes e progressivamente augmev- 
tadas, depois dc uma serie de 
injecções endovenosas d© mer- 

cúrio ou intramusculares tia 
preparações bismuthicas solúveis 
ou solubilisadas. que assim rea- 
lisam previamente uma cura 
estabilisante das lesões. j 

Realisada a cicatrisação das 
lesões sob rigoroso taçto clini- 
co, com o minimo de sequéllas | 
e myopragias, deve-se aubmet- 
ter o doente á cura de fundo e 
preventiva de novos accidenteç 
no decurso de 4 annos de tra- 
tamento systeraatico, prefenado- 
se as combinações iodo-bisnu?- 
thicas e iodo-mercuriaes. ou cp- 
plicando-se os iodetos alcalinos 
por via gnstrica ou endovenosa. ' 
nos períodos de repouso dos; 
tratamentos de fundo pelo bis- ; mutho ou o mercúrio. 

PARA-SYPHILIS 
Para as affecções para-syphi- 

lis do systema nervoso, nos ca- 
sos tabes e paralysia geral cujo ■ 
tratamento se reveste de um 
caracter altamente especialisa- 
do, da alçada dos neuroJogistas ; 
e psychlatras. os resultados são 
incertos e os effeitos dos remé- 
dios são incomparavelmente in- 
feriores aos que se verificam 
em outras formas de syphiíis, j 
apesar dos progressos realisados 
nestes últimos annos. com o cm- j 
prego dos arsenicaes c do bis- 
mutho e a pratica de maior;o» j 
therapia. 

Aqui citamos de passagem es- j 
te magno problema therapeuti- : 
co da syphiíis nervosa, cujo al- : 

to interesse humanitário justi- ; 
fica todo o nosso ardor e in- 
teresse na propaganda dos me- 
thodos therapeuticos destinados ! 
á cura da syphüis e prevenção j 
dos seus .accidentes tardios. 
TRATAMENTO DA SYPHILIS , 

HEREDITÁRIA 
Nos casos de syphiíis heredita- | 

ria precoce, observados nos la- 
ctentes e na primeira infancla, 
sobretudo nos doentes com ma- 
nifestações cutaneas, auditivas, 
occulares e arthropathias, os 
arsenobenzóes são de primordial 
indicação, preferindo-se o Neo- 
salvarsan ou os seus derivados 
sulfurosos, o sulfarsenol e o 
Myosalvarsan, que sobre serem 
effleazes nestes vasos apresen- 

tam a facilidade de applioação 
pelas vias subeutanea ou Intra- 
mu.seu lar. 

Nos casos graves de syphiíis 
hereditária dos lactentes, com 
splenomegalia, hypertrophia do 
Cigado, grande anemia e emma- 
grecimento, os arsenobenzóes de- 
vem ser empregados com toda 
prudência successl vãmente a 
uma cura bismuthica ou mer- 
curial, em doses variáveis de 1 
a 5 centigrammas de Neosalvar- 
san, espaçadas de S a 12 días: 
nestes casos as altas doses de 
Neosalvarsan determinam acci- 
dentes lethaes resultantes da to- 
xidez das endotoxinas postas em 
liberdade peWis grandes massas 
de espirochetas destruídos no 
seio dos orgams nobres onde 
pullulam. 

Curadas as manifestações da 
syphiíis hereditária de accórdo 
com os cuidados acima, deve-se 
praticar em seguida o tratamen- 
to de fundo durante 4 annos se- 
gundo as normas anteriores, 
substituindo-se as injecções 
mercuriaes pelas fricções de un- 
guento napolitano e mantendo- 
se as injecções bismuthicas por 
serem indolores. 

Nos casos de syphiíis heredi- 
tária tardia, o tratamento de- 
verá ser orientado de accôrdo 
com o diagnostico clinico das 
manifestações, segundo o metho- 
do preconisado para os casos 
de syphiíis adquirida (latente, 
secundaria ou terciaria). 
CONCEITO GERAL SOBRE OS 

ESPECÍFICOS DA SYPHILIS 
Justificando as proposições 

constantes dos methodos de cura 
e prevenção dos accidentes da 
syphiíis, orientados com o obje- 
ctivo de evitar os malefícios da 
"therapeutica opportunista", on- 
tróra preconisados por Diday, 
damos o seguinte resumo dos 
sábios conceitos de Gougerot. 
que orientam as indicações ou 
substituições dos específicos na 
pratica do tratamento da syphi- 
íis: 

O arMenlco é o tratamento de 
ataque ou de cicatrisação rápi- 
da. pela grande Intensidade de 
acção decorrente de sua grande 
especificidade e rapida dlfíusâ:» 
no organismo; 

O mercúrio é o tratamento de 
fundo ou de entretenimento pela 
sua eliminação lenta e tendên- 
cia cumulativa no organismo; 

O biwmntlio muito menos acti- 
vo que o arsênico, porém dotado 
de acção mais rapida e superior 
á do mercúrio, substitue o arse- 
r.ico como remedio de ataque e o 
mercúrio como medicamento de 
fundo, nos casos de intolerância 
do organismo ou contraindien- 
ção theraneutica de cada um 
desses medicamentos; 

O iodo é o adjuvante das 
curas mercuriaes e bismuthicas, 
indicando no periodo terciario 
da syphiíis e mais particular- 
mente nas suas locallsações car- 
díacas ou vasculares, sob a for- 
ma. de combinação iodo-bismu- 
thicar? o iodo-mercuriaes irije- 
ctaveis ou em curas successlvas 
pelos iodetos alcalinos adminis- 
trados pela via gnstrica ou en- 
dovenosa, depois de terminadas 
as injecções de mercúrio ou de 
bismutho. 

THERAPEUTir \ PROPHY- 
LACTICA 

. A pratica da phophylaxia in- 
dividual por meio da pomada 
df callomelanos a 30 ojo, preco- 
nisada de accôrdo com os estu- 
dos esperimentaes de Metchnikof 
com o objectivo de prevenir o 
contagio intersexual. constituo 
um recurso prophylactico incon- 
testável cujo valor tem sido 
comprovado nos exércitos. 

Moore. applicando a prophyla- 
xia individual no exercito ame- 
ricano em 1920, verificou qu^ a 
porcentagem de contaminações 
venereas cahiu de 313 por 1.000 
a 142 por 1.000 e mais tarde a 
94 por 1.000. 

PROPHYLA.YIA PRENATAL 
O tratamento systematico das 

gestantes syphiliticas, realisado 
de preferencia com os arseno- 
bensôes pela via venosa. sobre 
ser curativo para a mulher é 
preventivo e curativo para o 
feto. evitando-se deste modo os 
abortos e natimortos, e garan- 
tlndo-se a gestação a termo de 
crianças sadias e de bella appa- 
rencia. isentas das tristes de- 
formidades heredo-dystrophícas 
causadas pela syphiíis. 

Nos serviços da Fundação Gaf- 
frée-Guínlc, mantidos pelo De- 
partamento Nacional d© Saúde 

Publica, sobre o toial de 273 
gestantes syphilicas, o numero 
do abortos e natimortos, que se 
elevára antes á cifra de 40 ojo, 

1 sobre os produetos concepcio- 
I naes, após a therapeutica pro- 
phylatica pr tf ratai, cahiu para 
17 ojo, dando um lucro em vidas 
de 23 olo, em crianças .salvas dos 
malefícios da syphiíis congênita. 
PROPHVLANIA CURATIVA DOS 

CONTAG1 ANTES 
O tratamento dos doentes por- 

tadores de lesões contagiantes 
pelos arsenobenzóes, cuja acção 
espirilliclda estanca em 24 horas 
numerosos fócos de contagio, 
constltue na actuaüdade um dos 
meios mais effleazes de combate 
á syphiíis, cujos resultados prá- 
ticos se deduzem á luz das mais 
recentes estatísticas sobre a epi- 
demiologia da syphiíis nos pai- 
zesf europeus. 

São de incontestável valor 
para a obra de prophylaxia dos 
males \enereos, as medidas do 
prevenção por meios legaes 
como sejam a Instituição do de- 
licto da contaminação, a obriga- 
toriedade do exame medico pre- 
nupclaí e do exame das crianças 
s nutrlzes nos casos de aleita- 
mento mercenário, bem como a 
policia de costumes sobretudo na 
protecção ás menores, desde que 
sejam alliadas á obra de educa- 
ção sanltaria da população e de 
educação sexual das menores 
pnberes. 

Todavia a tbernpcutica pro- 
phylactica extensiva apreça a 
solução do problema, dando 
resultados práticos immecLiatos 
e incontestáveis. 

Todas as campanhas moder- 
nas de combate á syphiíis e ou- 
tras doenças venereas, baseiam- 
se na therapeutica prophyiacti- 
ca, fazendo dos dispensa rios 
anti-venereos o elemento pri- 
mordial, que desdobrando-se em 
directa proporção com a exten- 
são das populações, produziram 
na Europa brilhantes resultados 
contra a recrudescencia da sy- 
phiíis em 1919-1920. decorrente 
da conflagração européa. 

Realisando nestes moldes uma 
campanha intensa contra a sy- 
phiíis. a Bélgica verificou no 
exercito a reducção da morbi- 
dez por accidentes primários 
de 12.2 por 1.000 (1920) a 1.5 
por 1.000 em 1924. 

Malvoz verificou em Liège 
que a cifra do contaminações 
pela syphiíis em 1924 fo? dez 
vezes inferior que em 1919 

Rasch observou na Dinamar- 
ca a diminuição de 50 oío nos 
casos de contaminação pel i sy- 
phiíis M.32D em 1920 para 2.174 
cm 1924). 

Facto» idênticos foram veri- 

ficados na França, na Suécia.- 
na Bélgica e na Suissa, onde i? 
syphiíis diminuiu de 40 a 50 olo 
segundo os resultados do bri- 
lhante inquérito apresentado 
pelo professor Pautrier. de 
Strasburgo, ao Xlt Congresso 
Francez de Hygiene. 

No Rio de Janeiro a sypbWis 
diminuiu de 50 ojo a partir de 
1920 segundo verificação off i" 
ciai do dr. Oscar Silva Arauto, 
illustre inspector-chefe do Ser- 
viço de Prophylaxia das Doen- 
ças Venereas do Departamento 
Nacional de Saúde Publica, que 
confirma a excellencla dos ser- 
viços da Fundação GaffLée 
Guinle, organisados em dlrecta. 
cooperação com o governo fe- 
deral. 

Decorrido? 20 annos do ad- 
vento da therapeüEca arseni- 
cal, que revolucionou todos os 
aspectos do grande problema. 
n\edico-social que é a syphiíis, 
vemos confirmados pela pratica 
os sábios conceitos do Ehrlicb. 
expressos em 1910 na admirável 
previsão dos seguintes perío- 
dos: 

"O tratamento da syphiíis 
pelo dioxy-diamido-arsenoben- 
zol, constitue desde já um pro- 
gresso considerável. De um la- 
do sua acção espirillicida, rapi- 
da e intensiva, augmenta con- 
sideravelmente as possibilida- 
des da cura definitiva e dimi- 
nue as tendências para os ac- 
cidentes metasyphiliticos; de 
outro lado, no ponto de viata. 
epldemiologico, elle apresenta 
vantagens incontestáveis para a 
luta contra a syphiíis, parti- 
cularmente no meio popular. 

Com effeito, não é uma es-i 
perança, mas uma convicção 
baseada no facto, de que, todo 
medicamento de alto poder de 
destruição sobre os espiroche- 
tas. se não serve de meio pre- 
ventivo directo para o indiví- 
duo, tem para a sociedade uma 
funeção prophylactica poderosa, 
abreviando a duração das mani- 
festações Infectantes da molés- 
tia, diminuindo as possibilida- 
des e a freqüência do contagio 
em proporções incalculáveis. 

"Todo aperfeiçoamento o* a 
therapeutica individual, na sy- 
phiíis como em todas as molés- 
tias infecciosas, é de uma im- 
portância capital para a cone- 
ctividade". 

Esclarecidos por estas idéas, 
conjuguemos todos os nossos es- 
forços para a ampliação da nos- 
sa organisaqão sanitaria de 
combate á syphiíis e outras 
doenças intersexuaes, desdo- 
brando e melhorando o appare- 
Ihamento doa nossos dispensa- 
rios an-ti-venereos para a sua 
tríplice finalidade prophylacti- 
ca: "prevenir, curar © ins- 
truir".. 
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