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Dr. Antonio Carlos Mauri
Secretario geral

O Snr. Presidente Prof. J. de Aguiar Pupo, iniciando os trabalhos faz uma sau-
dacdo aos membros da nova Diretoria, dizendo que o Presidente eleito Dr. Nelson de
Souza Campos, o vice-Presidente Dr. Lauro de Souza Lima, n Tesoureiro Dr. Nestor
Solano Pereira, o Secretario geral Dr. Antonio Carlos Mauri, e o 2° Secretario Dr. Raul
David do Valle, sao seus velhos colaboradores e, conhecendo bem a capacidade de
trabalho de cada um deles, confia que os destinos da Sociedade serdo entregues a
elementos que enaltecerdo o nome da leprologia nacional. Declara pois, empossada a
nova Diretoria com exercicio para 1950 e que esta assim constituiria: — Presidente,
Dr. Nelson de Souza Campos; Vice-Presidente, Dr. Lauro de Souza Lima; Tesoureiro,
Dr. Nestor Solano Pereira; Secretario-Geral, Dr. Antonio Carlos Mauri; 2.° Secretario,
Dr. Raul David do Valle. Usa da palavra o Dr. Nelson de Souza Campos que agradece
em nome da Diretoria eleita e agora empossada, a confianca dos colegas; refere-se a
brilhante gestao da Diretoria anterior cujo desempenho nos seus encargos de muito
elevou o conceito da Sociedade. Ressalta da necessidade de cooperacao para
continuar-se com ritmo sempre evolutivo imprimido pelo Prof. J. de Aguiar Pupo aos
destinos da Sociedade. Pede a palavra a seguir o Dr. Argemiro Rodrigues de Souza,
que propde um voto de louvor a Diretoria cujo mandato se expirou; por votacdo a
unanimemente aprovado. Encerrando a Reunido, o Snr. Presidente, Dr. Nelson de
Souza Campos, agradece a presenca de todos os socios da Sociedade.

176* SESSAO ORDINARIA

Dr. Antonio Carlos Mauri
Secretario geral

Sob a Presidéncia do Dr. Nelson de Souza Campos sao instalados os trabalhos,
que se iniciam pela leitura do expediente, constando de uma carta da Associacdo Bra-
sileira de Leprologia e assinada por seu Secretario, Dr. Joir Fonte, em que esta As-
sociacao agradece o comparecimento dos leprélogos de Sdo Paulo ao tultimo conclave
promovido por essa Sociedade. Outro oficio, da Sociedade Mineira de Leprologia e
assinado por seu Secretario geral, Dr. Jodo Garcia de Azevedo, enderecando a Socie-
dade Paulista de Leprologia uma copia de representacdo aprovada por unanimidade
em sessao do dia 10 de dezembro de 1949, da Sociedade Mineira de Leprologia, e cujo
teor é o seguinte: "Exmo. Snr. Presidente da Sociedade Mineira de Leprologia. Os
socios abaixo -assinados vém propor, ouvida a Casa, que seja enviada a Academia
Nacional de Medicina, a seguinte representacao: "A Sociedade Mineira de Leprologia
julga-se no dever de apelar para a Academia Nacional de Medicina em face dos
conceitos expendidos pelo relator no julgamento do prémio sobre o tema: "Resultados
praticos no tratamento da lepra", que seria conferido ao melhor trabalho apresentado
a 2.4 Conferéncia Pan-Americana de Lepra (Rio — Outubro — 1946) e ao 5°
Congresso Internacional de Lepra, Havana, Abril, 1949. O relator tem renome
internacional como eminente leprélogo principalmente na era chalmugrica da espe-
cialidade. Infelizmente, para os seus proprios admiradores, excedeu-se na missdo que
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lhe foi confiada pelo cenaculo maximo da medicina brasileira. Representando o doa-
dor do prémio, limitou a concessdo do mesmo aos trabalhos apresentados a um Con-
gresso Internacional e a urna Conferéncia de ambito Continental. Nao regulamentou
o prémio e nao se valeu das normas comuns para considerar inscrito somente os
candidatos que o fizessem de maneira expressa por requerimento. Deixou de respeitar
os representantes dos paises estrangeiros, comprometendo seriamente o nome do
Brasil como pais civilizado. Nao reconheceu a autoridade de um Congresso Interna-
cional como expressao maxima da ciéncia leprologica. Nao aceitou o resultado a que
chegaram as maiores figuras da especialidade, reunidas no Rio de Janeiro a convite
do Governo brasileiro. Procurou impor sancdes aos leprélogos nacionais que nao
estavam inscritos como candidatos ao prémio por ele idealizado. Agindo desta ma-
neira e, valendo-se da tribuna do mais alto Conclave Cientifico do Pais, deixou em
situacao humilhante os leprélogos brasileiros, envolvendo também o nome dos cien-
tistas estrangeiros, dignos do respeito e admiracao mundiais, dizendo textualmente
no julgamento do tema: "nao foi apresentado em ambos aqueles Congressos Interna-
cionais de Leprologia nenhum trabalho digno de ser premiado". As contribuicdes
cientificas levadas a um Congresso e a uma Conferéncia, devem ser julgados, salvo
expressa autorizacdo dos seus autores, por um leprélogo que deveria ser o primeiro a
cumprir, respeitar, e fazer respeitar as conclusoes neles aprovadas e baseadas, jus-
tamente nos trabalhos ali apresentados. A Sociedade Mineira de Leprologia esta certa
que a Academia Nacional de Medicina dentro de suas altas tradicoes, sabera fazer o
que melhor julgar acertado a fim de amparar o nome do Brasil e de seus filhos que se
dedicam a ardua especialidade de minorar o sofrimento dos hansenianos". Sala das
Sessoes, em 10 de dezembro de 1949; assinado por 19 sécios". Lido o oficio acima e
respectiva mocao, foi pelo Snr. Presidente determinada a sua transcricao em Ata. A
seguir foi lido o Relatério das atividades da Sociedade Paulista de Leprologia no
exercicio de 1949. Ainda no expediente, o Dr. Nelson de Souza Campos pede, em
nome do corpo redatorial da "Revista Brasileira de Leprologia", a sua demissao como
Redator desse periodico, fazendo ver aos sdcios que pela primeira vez deparou-se com
a situacdo de os 3 membros do Corpo de Redacdo fazerem parte da Diretoria da
Sociedade concomitantemente. Pede a palavra o Dr. Raul do Valle propondo que a
comissdo de Redacédo continue exercendo suas funcdes. O Dr. Nelson de Souza
Campos lembra que sémente a Casa podera resolver ésse assunto; por sugestdo de
alguns socios, € posta em votacao a proposta do Dr. Raul do Valle, que foi aprovada
por unanimidade. Pede a palavra o Dr. Francisco Amendola, pondo a disposicdo dos
Snrs. Soécios da Sociedade os laboratérios de bioquimica do Sanatério Padre Bento,
que poderao ser utilizados para estudos especializados. O Dr. Antonio Carlos Mauri
propde para soécios os Drs. Roberto Farina e Cassio Marcondes de Carvalho; sao
aceitos por unanimidade dos, presentes.

Ordem do dia — Dr. Hugo A. Guida: “Alguns aspectos clinicos no doente de lepra:
figado, rins e intestinos”. O trabalho original esta publicado na integra neste ntimero
da Revista.

Comentarios - Dr. Argemiro Rodrigues de Souza: Propde estudos anatomo-
patolégicos, pois, na sua opinido as diarreias sdo de origem especifica.

Dr. Itagiba M. Vilaga: O emprego de tratamentos especificos modernos acentuou a
incidéncia das ascites.

Dr. Renato Pacheco Braga: Chama a atencao para o fato de que casos de diabetes,
albuminurias, etc., cederam ao tratamento com sulfonas.

Dr. André Cano Garcia: Nao haveriam quadros de glomérulo-nefrite e nefrose; os
casos tratados com Promin, na maioria, melhoravam. Pergunta ao A. se observou
esclerose e dilatacoes aodrticas.

Dr. Humberto Cerruti: Refere os trabalhos de Bungeler e Alayon que constataram
a nao existéncia de artério-esclerose nos doentes de lepra; refere ainda necessidade
de estudar-se alteragcoes da medula o6ssea no sentido de encontrar-se alguma
correlacao com as dores ostedcopas.
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Dr. Antonio Carlos Mauri: Refere os estudos feitos em colaboracdo com o Dr.
Walter Hadler e que concluem nao haver alteracoes consideraveis na medula 6ssea do
doente de lepra em tratamento com sulfonas; as dores osteécopas, portanto, teriam
outra etiologia, que nao essa referida pelo Dr. Cerruti.

177.2 SESSAO ORDINARIA

Dr. Raul David do Valle
2.° Secretario

Sob a presidéncia do Dr. Nelson de Souza Campos sado instalados os trabalhos,
iniciados pela leitura da ata anterior, que foi aprovada sem discussao. Na hora do
expediente o Snr. Presidente comunica que no més de marco estara em Sao Paulo o
Dr. Antonio Oliveira Lima, alergista da Clinica do Prof. Rabelo, que, no dia 11
realizara uma reunido em mesa redonda sobre alergia e imunidade, para o que tem o
prazer de convidar os interessados no assunto a tomarem parte na referida dis-
cussao. Aproveita ainda a oportunidade para pedir a colaboracao dos colegas para o
bom andamento das sessdes da Sociedade, apresentando trabalhos de toda a natu-
reza e que se relacionem com a lepra. Passa em seguida, a presidéncia ao Dr. Lauro
Souza Lima.

Ordem do dia — Dr. Nelson de Souza Campos: “Patologia da lepra, consideracoes
em torno da imunidade” inicia seu trabalho lembrando quéo dificil tem sido, até o
presente, um estudo perfeito da patologia da lepra, em vista da ignorancia de
conhecimentos basicos, como seja o modo de contagio, a via de penetracao do bacilo
de Hansen, o mecanismo intimo da predisposicao e da imunidade ou resisténcia, co-
mo fatores favorecedores ou impedidores da infeccdo. Relembra ainda que a lepra nao
tem sido acessivel até o presente, a uma experimentacdo animal sistematica e nem se
obteve a cultura "senso strictu" do seu agente etiologico. Tudo que sabemos da
patologia da lepra é baseado na observacéo clinica, nas pesquisas baciloscopicas, nos
informes anatomo-patolégicos, nos resultados da lepromino-reacao e, teéricamente,
na analogia com outras moléstias, sobretudo a tuberculose e a sifilis. Sem saber se o
bacilo penetra no organismo por contagio direto ou indireto, pela pele ou pelas mu-
cosas, presumimos que, uma vez no interior do organismo, ai permaneca em estado
de laténcia, por tempo variavel, de alguns meses a alguns anos, até que o organismo
reaja objetivamente, exteriorizando, entdo, lesdes ou sintomas, de acordo com o seu
estado imunitario ou de resisténcia. Por outro lado, ndo se positivou ainda a exis-
téncia do "cancro leproso" ou lesdo inicial. A lesdo objetiva inicial corresponderia ao
cancro de inoculacao? Se considerarmos a lesdo objetiva inicial como exteriorizacao
de inoculacao anterior, como explicar que se desenvolva essa manifestacao objetiva a
distancia do ponto de inoculacdo? Por que essa laténcia tao longa e, por vézes,
definitiva? Fator germe, considerando aqui seu numero ou toxidez, ou fator re-
sisténcia individual? O que é provavel, embora nao saibamos com certeza, é que ha
um diferente estado de predisposicdo ou resisténcia, que condicionaria a laténcia
maior ou menor da infeccdo. Admite-se que a disseminacdo do germe se faca pelas
vias hematica, ou linfatica, ou por ambas, até seu acantonamento ganglio-visceral,
mas que a sua generalizacao se faca pela via hematica, Gnica capuz de explicar as
erupcoes de manchas disseminadas, muitas vezes simétricas, e a verificacao da
bacilemia em certos estados reacionais. A disseminacao hematogénica torna
compreensivel a difusdo, quase sem baciliemia do germe nos casos lepromatosos,
tuberculoides reacionais e, mais excepcionalmente, nos indiferenciados. Nao
satisfaz, entretanto, para explicar os casos mono- ou parvi-sintomaticos, que so6
pode ter explicacdo na maior resisténcia do organismo, que apresentaria maior
capacidade de reacao tecidual quando de sua localizacdo na pele ou no nervo.
Depois de varias consideracdes em torno do polimorfismo das lesoes na lepra, quer
cutaneos, quer neurais, numa doenca de unidade etiologica bem definida, em
que nao se pode concluir pela existéncia de um germe dermotrépico e outro
neurotropico, chega a conclusdo de que nao se pode atribuir as dife-
rencas evolutivas e de forma clinica as variagdoes de viruléncia ou ao ntmero de
germes e nem mesmo a maneira como se realiza a infecgdo. A concluséo é que



50 REVISTA BRASILEIRA DE LEPROLOGIA

"a viruléncia e a gravidade dos sintomas estdo na dependéncia do terreno". A exte-
riorizagdo de cada caso clinico seria dependente de predisposicao variavel, congénita
ou adquirida, em que se acha o organismo frente a infec¢cdo. Congénito ou adquirido,
especifico ou nao, éste estado particular do organismo torna-o imune ou sensivel a
infeccao, orienta a evolucdo de cada caso. A moléstia adquire maior viruléncia nos
focos virgens e tende para formas benignas nos antigos; e que, dentro de um mesmo
pais, observou-se zonas de maior ou menor receptividade da populacdo, condicoes
estabelecidas pelas condicées de higiene, de alimentacdo, de clima, da incidéncia a
outras endemias, etc. Nos focos sem resisténcia ou com predisposicdo coletiva, ha
sempre predominancia de formas abertas, e a endemia assume carater mais sério.
Nos focos com maior resisténcia coletiva, ha predominancia de formas benignas. O A.
faz consideracoes s6bre a imunologia na lepra, afirmando que "a orientacao cientifica
da profilaxia do mal de Hansen tem que se orientar no estudo da imunologia". O teste
de Mitsuda aliado a observacao clinica, leva-o a conclusédo de que a lepromino-reacao
é uma reacdo de imunidade, o que é atestado pela sua positividade em pessoas nao
leprosas, em paises onde a lepra é rara ou excepcional e entre as criancas retiradas
ao nascer dos leprosarios. Diz que modificou seu conceito, emitido em 1938, quando
considerou a lepromino-reacdo como de natureza alérgica, em vista da negatividade
do teste a primeira inoculacdo. Esse conceito foi modificado "com a verificacdo de
reacoes positivas a primeira inoculacdo", assim como com a verificacdo de casos
lepromino-negativos que se tornaram lepromino-positivos em seguida a sucessivas
inoculacdes, nos anos subsequentes. A positividade da lepromino-reacdo em criancas
sem contato com doente de lepra parece ao A. de importancia para firmar o conceito
de reacao de imunidade da lepromino-reacdo. O estado de imunidade, com
capacidade de reacgao tecidual é, nestas criancas, congénita. O A. chega a duas
hipoteses: 1. — imunidade congénita: haveria um estado de refratariedade ou de
predisposicao congénita, que explicaria a diversidade da incidéncia da moléstia sobre
os membros de uma mesma familia; 2.° — imunidade adquirida, em que se abre a
questao de possibilidade de conferir ao organismo uma imunidade ativa, o que teria
inestimavel valor profilatico. Refere a sua experiéncia de 15 anos de Preventério, com
a observacao de cerca de uma centena de criancas, com convivéncia anterior com os
pais, que se tornaram doentes, todas elas lepromino-negativas. Refere as observacoes
de Rotberg, que nao observou nenhuma evolugao para forma lepromatosa dos casos
lepromino-positivos. Convencido de que sé os casos lepromino-negativos estao
sujeitos a adquirir a lepra, envidou esforcos para obter a modificacdo dessa nega-
tividade, com o emprégo do hetero-bemo-terapia e hetero-soro-terapia, porém sem re-
sultados. Tentou a pratica da lepromino-reacdo seriada de 3-8 meses, durante um
ano, tendo conseguido inversao de alguns casos. Estudou com Mauri e Hadler o séro
de 113 criancas, 68 lepromino-positivos e 50 lepromino-negativos e observou maior
taxa de pseudo-globulinas nos lepromino-positivos, ou, mais precisamente, aumento
da euglobulina I, o que indicaria, aumento de anticorpos. Refere as observacoes de
Lauro de Souza Lima, que apds o uso de medicagdes sulfonicas observou transfor-
macoes de estruturas lepromatosas em tuberculoides, assim como a rapida Involucao
dos casos tuberculoides, sabidamente pauci-bacilares, sob a acdo das sulfonas que,
assim, além da sua acdo bacteriostaticas, possuiria acdo sobre o S.R.E. Isto o A.
confirmou com a modificacdo que obteve do resultado da lepromino-reacao em cerca
de 80%. de criancas lepromino-negativas que se transformaram em lepromino-
positivas com apenas 6 meses de tratamento. Para o A., no dia em que se conseguir
transformar um organismo lepromino-negativo em lepromino-positivo, ter-se-ia dado
um passo agigantado na solugao do problema da lepra.

Comentarios — Dr. Argemiro Rodrigues de Souza:

Refere a experiéncia que fez para verificacao da penetracdo germe pela via cuta-
nea, triturando leproma e colocando-o s6bre a pele; observou bacilos no interior dos
foliculos pilosos pelo que considera-os como possiveis deficiéncias da barreira
cutanea. Pergunta se o A. realizou a prova da transferéncia passiva.

Dr. Francisco Amendola: Lembra que as lesbes lepréticas oculares sempre se
assentam no segmento anterior, onde se encontram os histiocitos.
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178.2 SESSAO ORDINARIA

Dr. Antonio Carlos Mauri
Secretario geral

Sob a presidéncia do Dr. Nelson de Souza Campos, sdo instalados os trabalhos
sugerindo a dispensa da leitura da ata da reuniao anterior e convida o Dr. Antonio de
Oliveira Lima a tomar assento na mesa que dirige os trabalhos desta reunido. Na
ordem do dia o Dr. Itagiba Vilaca propde para sécio o Dr. Paulo Araujo Homem de
Mello, que desempenha suas fungdées no Asilo-Colénia Pirapitingui. O Dr. Renato
Pacheco Braga pede a colaboracdo dos colegas do D.P.L., no sentido de enviar
sugestoes para a Comissao encarregada de estudar a carreira de leprologista. O Dr.
Francisco Amendola pede ao Snr. Presidente da conveniéncia de constituicdo de
"mesa redonda" para debates de problemas de lepra, imediatamente apdés a Ordem do
Dia; o Dr. Demétrio Vasco de Toledo refere-se ao mesmo assunto lembrando que
essas pequenas discussoes seriam Uteis; finalmente usa da palavra o Dr. Renato Pa-
checo Braga, que 1€ o artigo referente a pequenas comunicagbes dos estatutos da
Sociedade, lembrando que, dentro dos estatutos é facultado aos Snrs. Sécios essa
oportunidade.

Ordem do dia — Drs. José Rosemberg, Nelson de Souza Campos e Jamil Nicolau
Aun: “Da relacao imunologica entre a tuberculose e a lepra. Acdo positivante do
B.C.G. sobre a lepromino-reacao”. O trabalho original esta publicado na integra neste
numero da Revista.

Comentarios — Dr. José Lopes Faria: refere: 1) sua interpretacdo sébre a
permanéncia de bacilos no local da inoculagao; 2) da importancia dos exames histo-
patologicos no trabalho apresentado e 3) da sua interpretacdo quanto ao mecanismo
da lepromino-reacao, que seria tipo corpo estranho.

Dr. Antonio Carlos Mauri: pergunta aos AA. quais foram as provas encontradas
para julgar-se da mobilizacdo do reticulo na interpretacdo dos resultados e se no
trabalho foram incluidas criancas da mesma idade e condigbes para julgar-se da
interferéncia do antigeno empregado.

Dr. José Rosemberg: explica que os exames histo-patologicos foram executados;
que o B.C.G. mobiliza o reticulo, porém no trabalho em si, ndo foram executadas as
privas; que o grupo contréle nao existiu em vista serem esperados os resultados da
lepromino-reacao em criancas dessa idade.

Conferéncia - Dr. Antonio de Oliveira Lima: "Alergia na lepra".

Inicia-se o A. pelo conceito de alergia e passando a seguir para diferencas entre
imunidade, resisténcia e alergia, e breves comentarios sobre hipersensibilidade.
Encara o problema da invasdo dos tecidos por agentes patogénicos ou substancias
toxicas, iniciando-se pelas alteragoes do colageno e nogdes basicas sobre o
mesénquima e sistema histiocitario. Estuda a patogenia dos bacilos da tuberculose e
lepra nos tecidos e suas reacgdes; as reagoes tissurais dependem de 2 fatores:
constitucional e humoral. O bacilo de Hansen nos tecidos provocaria a mobilizacao
das células de grande poder de captacao; é o que acontece na lepra tuberculoide. No
grupo indiferenciado, os bacilos ndo provocam alteracoes do colageno. Tece
comentario quanto ao poder de resisténcia dos macrofagos. Encara o problema da
alergia e da resisténcia na lepra, lembrando e comentando a aplicabilidade da
férmula de Rich; conclui que a alergia e a resisténcia estao presentes na lepra. Nesta
moléstia segundo o A., a luta é francamente celular e os macrofagos, apesar de muito
resistentes, apresentam-se sobrecarregados de bacilos. Faz varias hipoteses sobre as
correlacgoes entre a fagocitose e a moléstia, assim como sobre a destruicdo bacilar ou
seu desenvolvimento no interior das células. Finaliza, dizendo que uma maior ligacao
entre os problemas da imuno-biologia da tuberculose e da lepra sera de grande valor
no estudo do mecanismo da lepromino-reacdo. O Snr. Presidente congratula-se com o
conferencista, agradecendo a sua colaboragao.



