A TUBERCULDSE & wma- doenca social

E' um faeto verificado por
todos os interessados pelos
problemas médicos, a tendén-
cla da medicina actual para
a profilaxia. Tendéncla, infe-
lizmente, em emponmial
Mals pelos resultados das in-
vestigacoes clinicas em larga
escala do que pela aplicagao
pratica. Mas mesmo assim,
dum alcance 1nmmemmrﬂwel
a esperanca de gue nia altura
em que as condices econdmi-
co-socials permitam ao médi-
co dedicar-se a doenca e nao
ao doente, todos oz resultados
que a pm‘ti-m clentifica~
mente prevé, serdo progressi-
vamente uma realidade,

Isto, como acabo de dizer, é
uma previsio ecientifiea, rigo-
rosamente clentifica. Niop nas-
ceu de cérebros de idealistas
e muito menios de apodstolos;
—fol o fruto do estudo cons-
clencioso de todas as condi-
¢oes que geram, qué prepa-
ram o homem sao.

Que estas concluses s&o no
mundo médico coisa assente,
prova-o a palestra que no Sa-
natorlo de Celas o actual rei-
tor da Universidade de Coim-
bra fez, éste ano, aos alunos
do 4.° ano médico. O Prof. Mo-
rais Sarmento afirmou, entao,
a sua conflanca ma medicina
profilatica e manifestou a es-
peranca € o desejo de que as
alunos a que se dirigia pu-i
dessem pela sua accio em pro
duma’ vida mais natural, mais
equilibrada, fazer com que, a
pouco e pouco, por falta de
doentes, os sanatérios fossem
fechando.

Se a mecessidade da profi-
laxia se pode considerar um
axioma para todas as doen-
¢as, a puberculose pela sua ex-
tensdo, pela sua propagacio,
pelo mecanismo da sua evo-

te :p&r-«se em primeiro lugar.
Esta’ é a conclusdo que tem
ide servir de base para qual-
quer solu¢do a dar ao proble-
ma angustiante da tubercu-
lose em Portugal. Mas além
idisso e como que a reforcar a
sua indicagio, a tubemculose
¢ uma doenca soclal—pela im=
portanecia primordial de todos
os factores socials na sua gé-
niese, no seu desenvolvimento.
E' certo que para haver tu-
berculose tem que existir o
bacilo de Kock—o sen a.gente

da sua  dissemlinacio—atin=-
gindo cémea de 87 % dos Indi-
viduos segundo alguns tisié-
logos—iéste factor, pelo menos,
de momento, nio pode  inte-
ressar-nos como ponto a ata-
car para g solucao da tuber-
culose. Exactamente por isto
—por quasi todos nés termos
sofride o atague do virus tu-
berculoso,—as condi¢des par-
ticlpantes na formacao do

eterreno tuberculosos, devem
ser comsiderados na mals alta
importincia —como funda-
mentais,

Ora éste terreno tuberculo-
so—enfraquecimento das de~
fesas orghnicas permitindo

que as lesoes do bacilp de

Kock, naturalmente tendendo
para a ¢cicatrizacio», evoluam
e nos revelem as diversas for-
mas da tuberculose activa—
é essencialmente preparado
pelos varios factores sociais
do depauperamento fisico. Es-
tas conidicoed ; gerificam-se
mais especial e intensamente
mas massas operarias dos
aglomerados urbanos. Por isso
é aqui que a tuberculose esco-
lhe a . maioria das suag viti-

mas.
Por um lado os salarios bai-

xos s6 permitindo uma sub-
alimentacdo e habitacdes mi-"

seravels para as familias nu-
merosas (noutlos casos estas
condigbes «preparadorass sao
levadas go miximo—mo de-
semprego parcial ou  total).
Por outro a ausénela, quasi
completa, da higlene colecti-
va nasg fabricas e as condigbes
extenuantes do trabalho. Fi-
nalmente, ainda para muitos,
Intervém as preocupacoes do
dia de amanhf e a pratlea jr-
racional do desporto, em es-
pecial do futebol e do elelis-
mio,

Desta nogao de doenca so-
cial, destas causas gue s@o co-
nhecidas e estudadas na sua
importancia e na sua maneira
ide actuar, se deduz uma te-
rapéutica eficaz para evitar a
tuberculose. Naturalmente, se
com- o espirito. objective e
clenitifico  chegamos a estas
vonclusoes, ¢ com o mesmo
espirito. que devemos deduzir
delas a sua aplicacao pratica,
Serd pois despido de precon-
celtos, em especial dos precon-
ceitos de classe, que por sua
vez devemos estudar as cau-
sas destas condigoes, as liga-
ghes gue as unem o eorgAni-
ca» actual e a maneira de as
fazer r gradual-
mente. B’ essencialmente
uma questdo, ao mesmo tem-
o, shmpl.es ¢ complexa :—ele-
vacio do nivel de vida das
classes trabalhadoras.

Mas porque, por algumas
geracoes, | as criancas - virao
ainda com um clerreno pretu-
berculoso», e serig faecil e in-
tensamente tocadas pelo con-
taglo, & para elas que deve-
mos- dirigir, também, a nossa
atencado. Estamos, pols, intel-
ramente de acdrdy com 0
ilustre tisiclogo Rahl Faria da
A. N. T. gquando afirma: <a
luta antl-tuberculosa sé pode
ser proficua désde que se en-
ca.re afoitamente o problema

da puericulturas, B assim que
se fagz nos paises nordicos, on-
de a luta é levada abé as cau-

sas mals primitivas do mal.
La as creches existem aos mi-
lhares (segundo um relatério
feito para o fltimo congresso
da Uniao Internacional con-
tra a Tubenculose, realizado
em  Lisboa, para .3,553.600
criancas), onde as criamcas
S0 rodeéadas de todos os cui-
iados higieno-dietéticos, que
lhes permitam a preparacao
dum cerpo saudavel e resis-
tente.

A obra do Ninho dos Pe-
queninos e a do Pargue In-
fantil de Coimbra, néste cam-
Po, s uma esperanca guanto
a0 que se pade fazer e gquanto
a0 gue se deve esperar.

Elevacaop do nivel de vida
das massas trabalhadoras,
criacio de creches sob uma
orientacio médico-pedagogica,
580 os dois pilares em que de-
ve assentar um plane nacio-

“mal de accao para uma luta

anti-tuberculosa racional, de
resultadeos seguramente pro-
gressivos e rapldes. Luta difi-
icil, é. certo, pelos preconceitos
que se devem abandonar e pe-
los capitals de que serq neces-
sario dispor. Mas possivel pelo
abanddno désses preconceitos
e pela recupera¢ao—se pre-
ciso fosse racionar pelo «deve
e havers—diésses capitais, pe-
las novas capacidades de ira-
balho gque se formariam e pelo
desaparecimento gradual dos
estabelecimentos de tratamen-
to curativo.

Ha yma outra obra ainda @
fazer. Urgente. E pars a qual
ha uma série de medidas de
caracter imediato a tomar.
Refiro-me a0 tratamento dos
tubercutosos em evolugio; por
varios motivos, pelo nosso sén-
timentalismo de meridionals,
por serem um@ fonte de dis-
seminacfo da - doencga, pelas
repercussoes sbbre as geragoes
vindouras € um problema que
tados consideramos premente;
Infelizmente estd alnda na
infancia da sua solugio.

Se nio podemos negar que
ajguma colsa estd ja feita, em
relacao go que se pode e deve
fazer é muito - pouco, quési
nada.

Ha em primeiro lugar que
despistar todos os tubereulo-
s08, Para iss0 a réde dos dis-
pensarios: tem que ser au-
mentada. O sen raio de accio
deve ser mais extenso. O ni-
mero de médicos de servigo
tem que ser awmentado. Por
intermédio das, enfermeiras
visitadoras, devidamente espe-
clalizadas, procurar que nem
uma 56 habitacio dos bairros
mais propicies ao desenvolvi-
mento da tuberculose, figue
Sem a0 ligacdo com o dispen-
sario e aproveite os seus melos
de diagnéstico. TIr abé colo-
car pequenos dispensarios ou
seccdes de polidispensarios
(num estadio mals adiantado

da higiene social)  junte dos
grandes aglomerados de tra-
balhadores, de estudantes; de
soldados, de funcionarios, etc.
(as «tuda—remartigoes e 08
stul-punkts» dos paises nor-
dicos),

—Feito o cadastro consclen-
closo de todos os btuberculdsos,
hé que saber especializar:a
terapéutica conforme as. ¢on-
digoes inerentes aos doentes
e as inerentes ac melo omde
vivem. A éste respeito ainda
teriamos  muito a a.pmvej;ta;
dios resultados cbtidos la fora,

Adaptando 2o nosse pais as
experiéncias que se revelaram
proficuas, podiamos tentar:

I—JIsolamento em hospitals
espeeiais dos doentes sem pos-
sibilidade de cura.

II—Internamento nos sana-
térios (cujo numero teria que
ser forgosamente aumentado
ainda que & custa da qualida-
de) dos doentes cujas lesoes
permitissem ~supdOr uma  evo-
lucdo favoravel sob ¢ regimem
sanatorial.

III—Readaptagao do tuber-
culoso tratado as ngvas con-
digoes de trabalho (em bases
clentificas, pelas investigacoes
realizadas — nos . eprofilactio-
Tias).

IV—Mesmo, trabalho - para
0s tuberculosos em tratamen-
tn eomo um factor terapeuti
co adjuvante de primeira or-
dem (a cbra do Dr. Rollier de
Leysen é de resultados mara-
vilhosos € € um modélo inter-
nacional; tembém em Italia,
pelas revistas médicas agora
chegadas, noto com bastante
prazer que o problema comeca
a ser tomado em consideracio
com desejos de aplicacho pra-
tiea).

V—BEdificacio de sanatérols
especiais dando: s6 comida ow
dormida, junto dos locais de
trabaliho.

VIi—Eseolha das  melhores
condicdes de ftrabalho e iso-
lamento relativo para operd-
rios doentes ligeirameate atin-
gldos € podendo ainda que
parcialmente desempemhar as
suas fungoes.

VII—Propaganda eugénleca
tenaz e persistente junto dos
conjuges tuberculosos,

VIII — Educagdo  higiénica.

0Os variados melos de ataque
das duas modalidades de luta
comtra a tuberculose—profi-
latlen e ecurativa—intrincam-
se, estao dependentes dag =o-
lugdes dos mesmos problemas,
Por is80, 'a sua realizagio tem
4e ser tentada simulfanea-
mente. Por isso-a mesma Vis
sio de conjunto devé guiar-
nos: - @ ituberculose é uma
doenca-social e eomo tal é na
transformagdo dos seus facto-
res sociais gue devemos pro-
curar @ solucdo.
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