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Sendo a reacado leprética uma ocurréncia tdo frequente nos doentes
de lepra, o eritema nodoso a mais comum de suas manifestacoes e,
provavelmente, tédas as outras modalidades processos patologicos
idénticos em outros oOrgaos, causou-nos estranheza, por exemplo.
PAUTRIER, MLLE. ULMO e N. P. BAUMEISTER declararem em um sintético
estudo sobre o eritema nodoso no decurso de diversas infecgcoes em uma
importante reunido havida no primeiro semestre de 1938 em Strasburgo,
ser pobre a documentacao relativa a éste sindromo na lepra. Referindo-se
a JEANSELME dizem que éste autor ndo menciona expressamente em seu
tratado magistral de lepra esta ocurréncia, limitando-se apenas a fazer
curta aluzado a possibilidade de erupcdes do tipo do eritema polimorfo.
Para éles as observacdes japonesas incidiram no mesmo érro do caso de
HALLOPEAU.

Segundo PAUTRIER se a presenca de infiltrado leproso perivenoso,
como nos casos de NISI e FADONI, seria o bastante para eliminar o
diagnéstico de eritema nodoso, considerando as lesées como meras
leprides auténticas, como entdo designar éste sindromo que a-pesar-de
apresentar um quadro mais transbordante na riqueza de elementos, na
duracdo e na extensdo, obedece a evolucdo a morfologia clinica do
eritema nodoso classico?

No caso estudado por BURGOS, mencionado por PAUTRIER, a néo
existéncia das alteracdes da sensibilidade e mesmo a auséncia de bacilos
nao falariam entdo a favor de um verdadeiro eritema nodoso em um
doente de lepra, como se confirmou pelos exames hacterioscopicos
positivos ulteriores?

Note-se também que ndo sdo mui raros os casos em que O eri-
tema nodoso precede, pelo menos aparentemente, a lepra caracteris-
tica. Em certos déstes casos observados por noés e outros colegas (1)

(1) SouzAa LIMA, L., GUIDA H. e MAURANO F.— Tifése leprética, Reuniao
dos médicos do S.P.L., em 1939.
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tal a perturbacdo do estado geral que os doentes passaram por atacados
de febre tifoide.

PAUTRIER ao citar o pequeno numero das observacdes existentes
longe estava, acreditamos, de avaliar o nimero enorme de casos déste
sindromo existentes em nossos leprosarios e igualmente na Argentina,
como no-lo faz supor a carta que o Professor FIANZA enviou ao Prof.
PAUTRIER.

Entretanto assistia razdo a PAUTRIER e seus colaboradores em
concluir que para o momento o eritema nodoso na lepra longe estava de
ter feito suas provas e que a questdo subsistia integralmente.

Embora existam trabalhos que abordem satisfatoriamente a ques-
tdo, ainda ndo se fez o estudo sistematico do eritema nodoso na lepra,
que ao nosso ver é a manifestacdo mais importante da chamada reacao
leproética. Foi por isso, no intuito de nos tracar um programa de estudos
a respeito é que apresentamos o seguinte plano de estudo da reacao
leproética:

QUADRO CLINICO
ANALITICO

Estado geral: Perturbacdo ou nao. Febre, pulso, dores articulares, cefaléia,
nevralgias, modificacoes psiquicas, delirio, sudacao, diarréia, etc. Estado
prodrémico.

Manifestagoes cutaneas: Eritema nodoso, eritema polimorfo ou associagdo
de ambos.

Reativacdo das lesbdes pre-existentes: nos tubérculos, nos nédulos, nas
lepromides (1). Evolucao. Sequelas. Histologia das lesdes. Quais os caracteristicos
e quais as diferencas do sindromo do E.N. e E.P. da lepra com os néo lepréticos?
Qual a relacao entre todas as lesdes reacionais cutaneas e destas com outras
extra-cutaneas?

Manifestagoes ganglionares: Evolucédo clinica, diagnéstico diferencial. His-
tologia. Qual a relacdo entre estas e as manifestagoes cutaneas e outras?
Manifestacées viscerais, oculares e nervosas: Idem.

Exames de laboratério: Quadro hematico, urina, reserva alcalina, indice de
sedimentacao, Velez, etc.

Provas imnno-biolégicos: Mitsuda.

QUADRO CLiNICO

SINTETICO

Estado clinico sintético.

Cronologia das diversas manifestacoes da reacéo leprotica. Relacao crono-
légica das diversas manifestacoes da reacéo leprotica entre si.

Tipos especiais de reacao leprotica.

Recidivas.

(1) Sob esta designacao englobamos todos os aspectos atipicos da pele em que
haja a estrutura lepromatosa.
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ETIOPATOGENIA

Relacédo com o tratamento.

Relacdo com o emprégo terapéutico de substancia quimica, especialmente os
iodados.

Relacdo com outras substancias.

Relacdo com causas alterantes (fadiga, alimentacdo, estados fisiologicos
especiais (menstruacdo, gravidés, menopausa), moléstia intercurrentes, es-
pecialmente, infeto-contagiosas, intoxicacoes, etc.).

Relacédo com a tuberculose.

Podera o eritema nodoso na lepra ser atribuido a tuberculose ignorada ou
patente? Verificar fatos clinicos da presenca da tuberculose em em doentes de
lepra em reacao,

Tuberculose, radiologia;

Tuberculose, bacteriologia (hemocult, inoculagao);

Tuberculose, imuno biologia (tuberculina).

Relacdao da reacao leprotica (esp. eritema nodoso ou estados possivelmente
analogos) com outras moléstias existente nos leprosos que possam determinar o
eritema nodoso.

Relacao da reagao leprética com as alteracdes meteorologicas.

A paralergia na reacao leprotica. (Fenéomeno de Schwartzmann-Sanarelli). E.
N. Epidémico?

O eritema nodoso na lepra da infancia e adolescéncia.
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SUMARIO

Dada a extrema frequéncia da reacao leprética, especialmente sob a ma-
nifestacdo de eritema nodoso ao lado ou nao de outros sintomas possivelmente
analogos, causou estranheza ao A. como é pobre a documentacao a respeito do
eritema nodoso na lepra, segundo o PROF. PAUTRIER e colaboradores. A-pesar-de
haver trabalhos satisfatérios como os de FERNANDEZ, SCHUYMAN, FIDANZA e
capitulo extenso em KLINGMULLER e outros trabalhos, parece que nao foi
acentuado ainda a extrema frequéncia desse sindromo na lepra, pelo menos entre
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nos e os argentinos. De inteiro acordo estdo os autores com a afirmacdo de Pau-
trier, de que o eritema nodoso na lepra esta longe de ter feito suas provas e que a
questao subsiste inteira.

E no propésito de trazer maiores esclarecimentos para a questdo, os autores
acabam de tracar um plano geral para seu estudo que sera objeto de uma proxima
monografia. Os autores declaram ter mesmo prazer em que todos possam
contribuir, aceitando o plano, ou o fazendo independentemente.

Este plano tem em mira o estudo clinico e etiopatogenético. Quanto ao estudo
clinico, pretendem primeiro fazer o estudo analitico de cada manifestacdo em
particular: estado geral, manifestacées cutaneas, nervosa, viscerais, orquiticos,
oculares, e a seguir o estudo sintético, isto é, a sua evolugao e aspectos.

SOMMAIRE

Du a l'extreme fréquence de la reaction leprotique, particulierment
sous la manifestation de 1'érythéme noueux a cotée ou non d'autres signs
(symptomes) possiblement semblabes, a causé étonnement aux auteurs
la declaration du PROF. PAUTRIER sur la pauvreté de la documentation a
I'égard de l'érythéme noueux. Malgré des travaux satisfaitoires comme
céux de FERNANDEZ, SHUJMAN et FIDANZA et de chapitre long en
KLINGMULLER et d'autres ouvrages, it semble qui n'a eté pas encore bien
accentué l'extreme fréquence de ces syndromes dans la 1épre, c'est ce qui
on voit chez les brésiliens et parmi les argentina.

Les auteurs sont en plein accord avec la conclusion de Pautrier de ce
que l'éryteme-noueux darts la 1épre, c'est loin de faire des epreuves, et
que la question reste tout entiére.

Dans le propos de rendre meilleurs eclaircissements sur cette ques-
tion, les auteurs f inissent pour tracer un plan genéral pour leur étude le
quel sera l'object dune prochaine monographic. Les auteurs déclarent
avoir satisfaction que toas puissent contribuer suivant le plan ou
indépendemment.

Ce plan a le but de l'étude clinique et éthiopathogenétique.

Quant a l'étude clinique on prétend de premier abord faire l'étude
analytique de chaque manifestation en particulier: Etat genéral
manifestations cutanées, nerveuses, orchitiques, oculaires, a suivre
I'étude synthétique, c'est a dire son evolution. La etiopathogenie mériterai
des etudes trés particuliers.



