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Os «Estudoss

Com o proximo n.° 25 terminard a publicagio da 4.* série dos
«Estudos».

A 1.2 série, foi constituida por vérias monografias, ja esgotadas.

A 2.2 série tratou nos niimeros 1 a 7, dos problemas ligados a inte-
ligéncia e & meméria, nos nimeros 8 a 14 de ensaios de psicopatologia
e nos nimeros 15 a 32 de estudos sobre o optimismo e o pessimismo.

A 3.2 série foi especialmente dedicada a estudos sobre os desportos
e a sua acgdo sobre o organismo; no entanto também se ocupou de
varios estudos sobre medicina.

Nos n.”® 1 a 7 ocupou-se da ac¢do dos jogos e dos desportos sobre
a saide nos diversos periodos da vida. Nos n.°® 8 a 20 ocupou-se de pro-
blemas da accdo terapéutica dos exercicios fisicos; a obesidade e o ema-
grecimento; problemas da alimentagdo nos desportos, durante os treinos.

Nos n.°® 21 a 31 ocupdmo-nos dos treinos, relagio entre treino e
adaptagdo, as ginasticas harménica e ecoreografica e os desportos que
convém a mulher; a educagdo fisica na mulher e na crianga; a danca,
desde a mais remota antiguidade; efeitos dos exercicios na «segunda
idade»; o envelhecimento normal e a velhice precoce; progresso da
saude dos ultimos anos e insuficiéncias fisicas dos desportistas e recupe-
ragdo para o desporto.

A colecg@o destes ntimeros constitui um estudo detalhado e com
muito interesse para todos os que desejam aumentar os seus conhecimen-
tos gerais e se interessam pelos desportos.

A 4.* série é publicada para divulga¢io dos principios de higiene
mental e de educacg@o, problemas que estdo actualmente preocupando todo
o mundo e sobre os quais se tém reunido congressos médicos e de psicélo-
gos em varios paises; efectivamente as perturbagGes causadas pela
«guerra fria» tém provocado tdo grande nimero de perturbagdes psiqui-
cas e sociais, que este problema passou ja do campo pessoal para o
campo social; uma grande parte das doengas do coragio e das doengas
mentais sdo provocadas por falta de conhecimento dos principios de
higiene mental e os efeitos desta perturbagiio social estdo-se reflectindo
assustadoramente na saiide dos individuos, de tal forma que constitui
hoje uma preocupagiio permanente dos médicos e dos doentes.

Esta série de artigos é pois mais atil para conhecimento dos pro-
fessores e dos pais e educandos do que dos médicos, cuja atengio tem
sido chamada hd muito tempo para estes graves problemas, que
conhecem.

Como a publicacao destes artigos sobre psicologia e educagio tem
interessado muitas pessoas, sobretudo professores e muitos pais, resolve-
mos destinar a 5. série a publicagio de artigos em que se trata espe-
cialmente de educagéo, psicologia infantil e problemas de higiene mental,
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Higiene mental

e problemas da educacdo
XXIII

A EDUCACAO DAS CRIANCAS
E A SUA ADAPTACAO A VIDA

Com a devida vénia, vamos transcrever alguns capitulos da interes-
sante conferéncia da Sr.® Professora D. Maria Irene Faria do Vale, rea-
lizada em Janeiro de 1961 a convite da Liga Portuguesa da Profilaxia
Social (*).

Formagdo da personalidade na Crianga

Geralmente é por volta dos trés anos — embora haja criangas mais
precoces do que outras,— que principia a manifestar-se, de maneira
mais intensa, a tendéncia natural para a formagdo da personalidade e
espirito de independéncia. E mais ou menos nesta altura que os peque-
ninos principiam a ter um certo conhecimento de si proprios, a reconhe-
cer que ja sabem alguma coisa da vida e que ndo dependem absoluta-
mente dos outros, visto ja poderem obter algo do que desejam por sua
iniciativa pessoal.

Este despertar para uma nova fase de sensagies excita-os e impe-
le-os a recusas quase sistematicas, levando-os a fazer tudo ao contrario
do que os outros lhes ordenam, para ver se conseguem afirmar a sua
personalidade nascente, tanto perante si préprios, como perante as
pessoas que os rodeiam.

Os adultos ndo compreendem, muitas vezes, este despertar matural
para a emancipagdo, para o desprender de uma vida parasitiria para
outra mais pessoal, onde ja comegam a surgir tendéncias de independén-
cia e liberdade. Por esle motivo consideram erradamente os actos dos

(*) Esta conferéncia foi publicada em livro pela «Liga Portuguesa de Profi-
laxia Socialy», onde pode ser adquiridgm:\li\. Santa Catarina, 108 — Porto,
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pequeninos e alcunham-nos de teimosos, desobedientes e maus. Estas
incompreensdes podem trazer consequéncias graves, principalmente
quando sdo acompanhadas de opressdo e castigos violentos.

Sem uma suficiente dose de amor, compreensao e ternura, que preci-
samos dar a crianga para que se sinta amada e protegida, ndo podemos
obter dela o que desejamos. Sem isso, dificilmente poderad adquirir sen-
timentos de bondade e desenvolver-se normalmente no sector fisico,
mental e social.

Se formos injustos para com ela, vingar-se-a da nossa atitude por
uma revolta natural, que se manifestara, de principio, contra os pais e
educadores e, mais tarde, contra as outras pessoas e até contra as pro-
prias instituicGes e direitos da sociedade.

«Etre compris c’est étre aimé» — dizem os franceses.

E a crianga s6 podera sentir-se amada quando verdadeiramente
compreendida. O seu raciocinio néo estd apto — assim como o de muitos
adultos —, para compreender e desculpar as faltas do semelhante.

O ciime na alma da Crianca

O cilime na crianga é um dos piores males para o equilibrio do seu
delicadissimo sistema nervoso.

A primeira afeigio da crianga é totalmente dirigida para a mae,
como ja foi dito. A mie é todo o seu mundo amoroso, toda a sua atrac-
¢do, toda a sua fonte de vida, E ela que lhe satisfaz todos os prazeres
¢ necessidades vitais, pelo leite que lhe chupa do seio, pelo calor e acon-
chego do regaco, pelo sorriso e ternura do olhar, pela protecgio e
cuidados que lhe dispensa.

A crianca considera a mde como propriedade sua, assim como o0s
alimentos e brinquedos. Tudo isto lhe pertence exclusivamente, e nao
tolera partilhas, nem mesmo nos carinhos e cuidados.

As suas tendéncias sdo todas de natureza egoista e possessiva. As
inclinacgGes altruistas e oblativas desenvolvem-se com a idade e a edu-
cagao.

O apego da crianga para a mae €, portanto, um sentimento primitivo,
intimamente ligado ao citime. HA uma fase na evolucdo infantil em
que a crianca passa a hostilizar o pai por reconhecer que a mae tam-
bém a este pertence e compartilha do seu afecto. Os psicologos chamam
a este conflito emocional «Complexo de Edipo», baseando, com certeza,
esta expressdo, na lenda mitolégica de Edipo, rei de Tebas, que numa
contenda matou o pai e desposou a Mae, por ndo saber que tinham sido
estes os autores dos seus dias,

Esta fase é, no entanto, passageira, A verdadeira reacgio ciumenta
surge mo momento em que nasce um irm&ozinho, quando a mae ndo
sabe agir convenientemente, nem predispor a crianca para esse acon-
tecimento.
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Para que o ciime nido venha torturar a alma dos pequeninos,
produzindo-lhes perturbagbes emocionais originarias de graves doengas
da alma e do corpo, é necessario que os pais e educadores procurem evitar
qualquer atitude que possa fazer germinar na mente da crianga a ideia
de que é preterida por outra.

Quando se aproxima a ocasido de nascer mais um filho, a mie deve
principiar a predispor os outros para este acontecimento. A forma de
agir depende da idade de cada um.

A uma crianga de trés anos por exemplo, a mie ja lhe pode dizer
que estd para nascer um seu irmio muito pequenino. Se lhe perguntar
donde ele vem, deve dizer-lhe, muito naturalmente, que vem de dentro
de si, exactamente como um fruto vem de dentro de uma flor, ou como
uma planta brota da terra. E natural que sendo mais crescida lhe peca
mais explicagGes, por vezes um pouco embaragosas, mas para a mde
inteligente e sensata haverd sempre uma forma velada e pura de dizer
a verdade, sem entrar em detalhes inconvenientes.

E preferivel falar desta maneira a dizer-lhe que os meninos vém no
bico da cegonha, de avido, etec.

As criangas, ao reconhecerem que foram enganadas — tanto nestes
casos como noutros —, perdem a confianca nos pais, o que é um grande
mal. Além disso, uma curiosidade mérbida, excitada pelo mistério em
que sdo envolvidos estes factos naturais, pode leva-los a interessar-se de
uma maneira precoce e secreta, por assuntos de natureza sexual, o que
muito as pode prejudicar ().

Esta explicagdo simples e verdadeira, tem ainda a vantagem de
incutir na alma da crianca um certo apego e ternura por esse ser peque-
nino que vem do mesmo local donde ela veio, de dentro da mae, que é
todo o seu mundo de amor e carinho.

Postas as coisas desta maneira a crianga ndo considerard o recém-
-chegado como um héspede ou um intruso que lhe vem roubar uma
grande parte dos carinhos maternos. Ela sentird que o bebé faz parte
integrante da familia e que, pertencendo a mae, também lhe pertence a si.

A mae nao deve, pelo facto do recém-nascido lhe absorver muito
tempo, deixar de acarinhar os outros.

E preciso que eles sintam que ndo foram afastados do seu afecto,
para evitar que surjam rivalidades.

Também nao é aconselhavel apresentar uma crianga como exemplo
as outras, salientando as suas qualidades a fim de serem imitadas.

Esta maneira de proceder pode despertar a inveja.

(*) Ja no n.° 15 publicamos o artigo — «A Educacao Sexual do Adolescente.
0O equilibrio na familia» —e no n.” 18 outro artigo — «A fecundacao. Transforma-
¢bes mo organismo, provocadas pela gravidez» — que elucidam as maes sobre este
problema delicado.
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As criangas s@io aquilo que podem ser. Dentro da sua alma existe
a nogdo de um ideal perfeito, e se ndo conseguem ser melhores é porque
ndo podem.

E aos pais e educadores que compete ajudar a formacéo desse ideal,
entusiasmando-as na ascensio e facultando-lhes todos os meios de o poder
fazer, sem contrariar, demasiadamente, as tendéncias primitivas. Estas
ir-se-do atenuando lentamente, a medida que se encorporem as de socia-
bilidade.

A crianga atacada de citime pode expressar esse sentimento de diver-
sas formas. Umas vezes revolta-se contra o rival, por meio de contendas
e agressoes. OQutras vezes descarrega sobre a mie essa revolta, passando
a fazer tudo que a possa contrariar. Desobedece-lhe, deixa de comer,
molha o leito, pede-lhe colo quando ndo tem idade para isso, etc.

Outras vezes ainda, procura dentro de si uma compensagio para
esse mau estar, e passa a chupar no dedo, a roer as unhas ou a tocar
as partes genitais. A crianga que possui estes defeitos é porque é infeliz.
Ou tem a alma torturada por sentimentos de ciiime, de culpabilidade,
de coléra ou de abandono, ou se aborrece por nao saber em que se ocupar.

Neste caso deve-se procurar ajuda-la a encontrar algum jogo ou
ocupagdo em que se distraia verdadeiramente,

Nos proximos niimeros, transcreveremos outros artigos interessantes
da mesma conferéncia — «Criangas instaveis e irrequietas» — «Censuras,
repreensoes e castigos» — «0 sentimento estético na formagio moral da
criangas. Certos defeitos nas criangass.

CURIOSIDADES

Dez mandamentos para defesa da saide dos homens de negécio — Assinalam as
estatisticas 0 aumento constante entre os homens de negocios de casos de doengas
cardiacas, tilceras do estomago e outras enfermidades resultantes do estado perma-
nente de tensio nervosa provocada pelo ritmo da vida moderna, com as absorventes
preocupagcoes, agravando-se o desequilibrio perturbador pelo desordenado sistema das
existéncias entregues a perigosos excessos.

Durante a assembleia anual, em Londres, para estudo dos problemas de geréncia
dos directores de empresas, um grupo de médicos apresentou aos quatrocentos e
cinquenta magnates de grandes organizacées industriais e comerciais ali reunidos
o seguinte décalogo para orientagao dos homens de negécios, de forma a evitar
ns colapsos nervosos que conduzem as doengas demolidoras:

1. Nao trabalkar em casa, a noite.—II. Nao entrar em contacto com o escri-
tirio durante as férias.—III. Nao trabalhar no escritirio durante a noite; e se
houver demasiado trabalho, principiar mais cedo.— 1V, Nao transmitir o mau-humor
aos filhkos.— V. Nao comer nem beber em excesso (assinalando um dos médicos
que o dlcool em quantidade moderada constitui um bom remédio apés um dia de
muito trabalho) — VI. Nao ser rude para com o pessoal, para aliviar a pressio ner-
vosa, mas procurando, pelo contrdrio descobrir a verdadeira razao do descontenta-
mento. — VII. Gozar, todos os anos as férias integralmente, — VIIL. Fazer regular-
mente exercicios. —1X. Encontrar um motive de interesse, além do trabalho.
X. Recordar-se de que hd médicos.

(Do Diario de Noticias — 9/2/63).
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A PSICOLOGIA DOS DOENTES DO FIGADO
OS «ESTADOS HEPATICOS» E OS «ESTADOS BILIARES»

O papel crescente atribuido actualmente as incitagbes de natureza
psiquica, na evolugio ou mesmo na criagio de certas doencas, os estudos
feitos em experiéncias sobre a tlcera do estomago e das colites, levaram
a estudar em outras partes do aparelho digestivo, um eventual terreno
psiquico sobre o qual poderia actuar uma terapéutica apropriada.

O vasto grupo das doencas hepato-biliares, que criam o estado
caracterizado pela mogio popular de «temperamento bilioso» que no
ultramar é designado mais vulgarmente por «figadeira», que explica
as mas disposigdes, as intolerdncias de que sofre um individuo, chamou
a atencgio destes investigadores.

Mas as afecgGes hepato-biliares, ao contririo do que sucede na
tilcera do estdmago ou na colite hemorragica, representam um grupo
muito vasto de estados patolégicos muito variados. Por esta razio
H. Walter, de Vichy, e B. Fonet antigos internos dos Hospitais de Paris,
em um artigo publicado na revista «Medicine et Higiéne» de Genéve, de
Fevereiro de 1961, decidiram para melhor exporem os seus estudos,
apresenta-los sucessivamente com referéncia aos hepaticos e aos biliares.

Os Hepidticos — Como vamos tratar da «psicologia dos hepéticos»,
vamos eliminar desta investigagdo os doentes com sintomas hepaticos
graves, quer com estados infecciosos intensos, quer com degenerescéncia
maligna ou com cirrose; em todos estes casos, a propria doenga é acom-
panhada sempre de uma sintomatologia perturbante e comum a todos
os estados patolégicos que atacam profundamente o organismo. Neste
artigo, vamos referir-nos aos casos hepaticos de menor gravidade, que
correspondem ao estado geralmente classificado como <«insuficiéncia
hepatica».

Sabemos bem que tem sido atacada, como pouco precisa, esta desig-
nacdo de «pequena insuficiéncia hepética», mas todos estes argumentos
técnicos nada podem contra a clinica e, tanto o simpésio sobre a pequena
insuficiéncia hepatica, dirigido pelo Prof. Eric Martin, em Genebra em
1959, como os artigos e monografias que lhes foram consagrades, mos-
tram bem que os clinicos ndo abandonam aquela designacéo.

Héa realmente um grupo de certos estados provocados por um dis-
funcionamento hepitico, e que é dificil classificar por uma forma mais
concreta; pode tratar-se de casos hereditarios, como os de jovens com
figado grande, que durante toda a vida aparecem com estados, designados
por «alérgicos», com vomitos ciclicos, prurigo, eczemas, urticaria. bron-
quite asmatiforme e que mais tarde apresentam enxaquecas, ou de outros
casos que Gibert classifica como «pequenos colémicos», que sdo de pes-
soas de quem o figado é insuficiente para operar a transformacdo com-
pleta e necessiria para a eliminacdo dos seus pigmentos biliares.
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Pode tratar-se de estados agudos, provocados por intoxicagdo e os
toxicos que podem lesar o figado sdo muitos. Na maior parte dos casos
trata-se de estados infecciosos, particularmente de viroses que, tendo
atingido a célula hepatica, deixam atras de si restos, por vezes tdo graves
que podem provocar uma ictericia ou uma cirrose evolutiva, mas que em
geral sdo menos sérias e que, gracas ao poder de regeneracio das células
hepaticas podem, a pouco e pouco, curar-se; mais adiante, quando
nos referirmos ao, tratamento destes estados, veremos o papel impor-
tante que os medicamentos lipotropicos téem na regeneragio da célula
hepatica.

S@o exactamente estes doentes que nos ddao o melhor campo de
observagao para estudar a psicologia dos doentes hepéticos pures, porque
aqui, a sintomatologia da vizinhan¢a — com excepgao, talvez, de uma
participagdo do péancreas — parece ter pouca importancia.

Ora, a psicologia destas pessoas é muitas vezes muito particular;
define-se por uma palavra, muito antiga, mas muito evocadora—a
<hipocondria»; este termo, muito usado na antigidade, voltou a ser
usado por muitos autores modernos que tem estudado as perturbagdes
psiquicas, derivadas do ataque da célula hepatica,

Em 1922, Klippel insistiu sobre a influéncia que a insuficiéncia
hepética tem nas doencas mentais; € de opinido que um certo nimero
delas s6 podem explicar-se pelas perturbagbes da insuficiéncia hepatica
da qual diz que «a sua importancia e tdo grande que, sem ela, ndo teria
aparecido a doencga». Mais tarde, Tardieu relatou novas observagoes
feitas em intoxicagbes pelo fosforo, nas quais, logo que o fosforo com-
pletou a sua influéncia destrutiva, isto é quando deixou de actuar, a
insuficiéncia hepatica comegou, por sua vez, a actuar e deu origem a
perturbacdes mentais que atingiram o delirio. Hudelo e Ribiére descre-
veram o caso de um doente com ictericia grave, no qual os fenomenos
nervosos acompanhavam paralelamente a insuficiéncia hepatica, para
desapareceram com a cura. Laignel, estudou tuberculosos com grande
insuficiéncia hepatica em que por vezes apareceram sindromas de de-
mencia precoce e outras vezes confusio mental. Chapagoron (1940)
mostrou a existéncias de lesbes hepaticas em quase todos os casos de
sindromas mentais, em que poude fazer a autépsia, o que foi confirmado
depois, em Franca e outros paises (Flessinger e colaboradores, Fikelman,
Georgi, etc.) — A relagio entre sintomas nervosos e insuficiéncia hepd-
tica é hoje, clinicamente, indiscutivel.

Verificam-se factos identicos experimentalmente; nos caes, a quem
se suprimiu o funcionamento do figado por meios de injecgdes de toxicos
nos canais hepaticos ou pela fistula de Eck, a mudanga do caracter é
a regra; de meigos passam a furiosos; depois aparece a fraqueza e a
apatia, a que se seguem em pouco tempo crises convulsivas, acabando
por morrer com o coma da grande insuficiéncia hepatica.
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Mas se considerarmos somente a «pequena insuficiéncia hepatica»
que é a mais frequente, sdo as perturbagdes do caricter que aparecem
com mais frequéncia. Entre os miltiplos sintomas que a «pequena insu-
ficiéncia hepatica pode apresentar e que se encontram mais frequen-
temente sdo a fadiga, as perturbagbes digestivas e as modificagées do
caracter.

A fadiga dos «pequenos insuficientes hepaticos» é a regra. Glénard
insistiu sobre esta manifestacao da doenga, sobretudo de manha, ao levan-
tar, para ir desaparecendo com os primeiros exercicios matinais, ou
voltando por acessos durante o dia, por vezes aumentando ou reapare-
cendo a seguir a uma emocao, desgosto ou mesmo a um afastamento do
regime, como a ingestdo de bebidas alcodlicas; outras vezes é continua,
agravando-se com o mais pequeno esforco.

As perturbactes digestivas s@o, na grande maioria dos casos, causa-
das pela insuficiéncia dos fermentos digestivos o que provoca as digestoes
lentas ('), sensagdo de peso no estomago a seguir as refeigoes, sonoléncia
e manifestacbes aero-gastricas,

Compreende-se perfeitamente que estes factos possam s6 por si
chegar a influenciar o caracter de uma pessoa, que ja estd a ser modi-
ficado lentamente pela propria insuficiéncia hepatica.

Este caracter, que Pierret classificou de atrabilidrio (pela sua liga-
cdo com a insuficiéncia biliar) manifesta-se sobretudo por uma tendéncia
progressiva para a realizagio de um sindroma que lembra a neurastenia;
o doente perde a sua alegria; vai-se tornando triste; quando trabalha
em uma oficina ou escritério, comega a afastar-se dos colegas, ndo aca-
marada, mostra-se taciturno passando dias inteiros sem falar a ninguém.
Tornam-se susceptiveis, nio sofrendo qualquer observacio feita pelos
superiores; ou se calam, irritados ou respondem inconvenientemente;
tornam-se exigentes e maus. Durante um perfodo de litiase, um doente
manteve-se sempre em questoes com a mulher ou com os filhos; um
icterico que antigamente era muito calmo, tornou-se na pessoa com pior
caracter do escritério, protestando por tudo, exigente, invectivando os
colegas; outro doente, passou a zangar-se por qualquer motivo e ndo
podia suportar qualquer ruido; outro ainda, que era um homem de
grande actividade, passou a ser triste, aborrecido com tudo, fatigado,
com acessos de urobilinuria. Outros doentes, que eram naturalmente bem
educados, de caracter sempre igual, passaram a fazer esforgos para se
dominar e ndo se mostrarem insuportaveis, em certos periodos que corres-
pondiam sempre a épocas em que estavam subecarregados de trabalho
e quando tinham manifestacoes de ligeira deficiéncia hepatica. Alguns
insuficientes hepaticos ligeiros, mas de repeticdo frequente, tornam a

(*) Regularizam-se tomando 1 a 2 colheres de sopa de Neo-Digestina, a cada
refeicao.

515



ESTUDOS

vida insuportavel aos que vivem com eles. E curioso verificar que isto
se da sempre com os doentes mentais que tenham qualquer perturbagio
hepatica; os mais calmos e afectivos, durante os periodos de pertur-
bagoes hepaticas, tornam-se desconfiados e maldosos; isolam-se, fogem
da luz forte e, se os ndo deixam tranquilos, injuriam e batem nos outros.

Estas modificagoes do caracter, estas ideias negras, esta tristeza,
acompanham-se frequentemente de uma diminui¢do intelectual ligeira,
caracterizada pela lassiddo, dificuldade em trabalhar, preguiga da aten-
¢do, diminuigdo da meméria, pouca paciéncia para raciocinar, o que
torna as pessoas deficientes durante o periodo de uma insuficiéncia
hepatica. Esta diminuigdo, mesmo passageira, das suas qualidades inte-
lectuais no trabalho, torna-se notada pelos seus colegas ou chefes, pre-
judicando-os na sua carreira e na sua vida afectiva.

Tais sdo os factos que a clinica quotidiana verifica e que podem,
sem contestagiio permitir descrever um psiquismo especial dos doentes
hepaticos.

Os Biliares — Seguindo a orientagdo que estabelecemos para desi-
gnar os «hepaticos», & necessario definir o que se entende por os «bilia-
res», pois que esta designac@o representa um grupo com sintomatologia
igualmente variada, com origens anatomicas e funcionais diversas.

A antiga designagao de doentes organicos, isto é, de litisiacos e doen-
tes funcionais de uma vesicula radiologicamente sa, nés preferimos
uma nogdo mais terra-a-terra, mas que condiciona o comportamento dos
doentes e que é a divisdo entre «doentes néo curédveis ou incompletamente
curaveis cirurgicamente» e «doentes curaveis cirurgicamente».

Na primeira categoria entram os litisiacos e os diskineticos que s6
se queixam da dor; na segunda, que é a mais importante, entram os liti-
siacos (com areia ou calculos) que sofrem igualmente de perturbagoes
dispepticas e de enxaquecas, que a operagdo ndo melhora ou melhora
pouco e os dispepticos, com dores de cabega, vesicula radiologicamente
sd@ mas clinicamente dolorosa, que nada ganhardo com a intervencdo
cirargica.

Esta definigdo, muito imperfeita, engloba a maior parte das obser-
vagoes feitas na clinica; e é exactamente a esta segunda categoria de
doentes que nos vamos referir.

A complexidade da sua sintomatologia é devida a multiplicidade
das perturbagbes, Se, com efeito, a sua vesicula, hiper, hipo ou normoto-
nica, funciona dolorosamente justificando a designagao de «biliar», asso-
ciam-se sempre numerosas perturbagbes da vizinhanga, ou gastricas, na
maior parte das vezes com hipercloridria, ou pancreaticas, igualmente
por insuficiéncia (umas e outras provocando perturbagoes dispepticas,
na maior parte das vezes de tipo hiposténico), ou ainda intestinais, dis-
fungdo resultante das perturbagbes a que acabamos de nos referir e que
sdo, na maior parte dos casos, colites de tipo fermentativo; podem ainda
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aparecer as manifestacoes alergicas mais diversas e, frequentemente, dor
de cabega.

Com efeito as dores de cabega sdo frequentes, muitas vezes como
sintoma dominante. conjuntamente com dores hepaticas e hipercolia,
que se manifesta por vomitos ou por diarreia biliosa; estes trés elemen-
tos, dor de cabeca — dor hepdtica — hipercolia, podem associar-se em
partes iguais ou, pelo contrario, dissociar-se; uma das manifestagoes
aparece como dominante e as outras podem falhar algumas vezes; podem
aparecer somente enxaquecas intensas, atrozes, ou crises de cefaleias
com vomitos, ou vomitos e diarreias com dores infra-hepaticas, ou crises
de dores, com vomitos e diarreias acompanhadas de dor de cabega.

Esta enumeracao de perturbacdes, de que a origem pode ser eluci-
dade pelas anélises de laboratério (testes da insuficiéncia hepatica — tu-
bagem duodenal — prova de Boyden — exames das fezes), perturbagoes
raramente isoladas, explica a dificuldade e os insucessos de algumas tera-
peuticas que podem ndo atender a todas as perturbagbes.

Estes casos tanto se podem encontrar no homem como nas crian-
cas (em geral, criangas de hereditariedade correspondente a antiga nogéo
de artritismo) ; mas na maior parte dos casos, aparecemi em mulheres,
pertencendo a todos os meios sociais, quer sejam solteiras intelectuais,
ou de trabalho normal que sdo geralmente as que fornecem o maior con-
tigente: mas incontestivelmente, ainda que com algumas excepgdes, é
nas classes medias. de vida mais facil e nas profissdes intelectuais, que
se encontra o maior nimero dos «biliares».

E dificil fazer uma desecrigio clinica perfeita, em virtude da diver-
sidade dos sintomas e perturbages que os «biliares» apresentam. No
entanto, o quadro habitual do «biliar» no periodo de estado, é repre-
sentado pelas mulheres de 40 a 50 anos, com perturbagdes dispepticas
e dores de cabeca, desde muito novas, em que na vida quotidiana apa-
recem frequentes intolerdncias alimentares e em que nas crises mensais
aparecem dores de cabeca com uma impoténcia fisica completa. Cada
doenca. mesmo benigna, cada emogio ou episédio da vida genital & o
pretexto para uma recrudescéncia das perturbagbes. Sdo possiveis todas
as situacbes intermediarias entre uma pessoa calma, com crises raras
e um doente em estado permanente de sub-crise, no qual aparecem inci-
dentes paroxisticos ().

(*)Para melhor comparagdo das vérias perturbacoes hepéticas e da sua influén-
cia sobre o sistema mnervoso, é conveniente reler os artigos publicados na 4.* série
dos «Estudos»: — Congestoes do figado (n.° 13) Cirroses do figado (n.” 14) — A
litiase biliar e a gravidez (n.° 15) — Obliteracbes permanentes dos Canais biliares.
Cirrose biliar. Migracoes dos calculos biliares (n.° 18) — As pré-Cirroses (n.” 19)
— A cirrose compensada (n.” 20) — Infeccoes das vias biliares. Angiocolite, colecis-
tite, hepatite e endocardite biliar (n.° 21) — Colemias, ictericias ligeiras ou graves
(n® 22) e— «Tratamento dietético das doencas hepaticas (n.° 8).
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Em regra todos estes apresentam perturbagoes do psiquismo. Como
as perturbagGes hepaticas, com as quais se confundem frequentemente,
sao conhecidas ha muitos anos, Gilberi e os seus colaboradores insis-
tiam sobre a origem biliar da melancolia; a tubagem duodenal confir-
mava a existéncia de bilis negra em numerosas perturbagGes mentais;
enfim, em 1933, 1934 e 1935, Baruk, Camus e os seus colaboradores,
apresentaram uma série de observagdes clinicas de doentes nervosos e de
perturbagdes mentais que se manifestavam durante certas afecgoes das
vias biliares e que desapareciam depois destas serem tratadas. Por outro
lado, em estudos feitos em animais, no pombo, depois de injecgao de
bilis proveniente da tubagem de alguns doentes com enxaqueca, estados
semilhantes aos destes doentes, 0 que era devido a presenca na bilis
de um produto téxico, termolabil e independente dos constituintes de
uma bilis normal; estes estudos permitiram a Baruk e seus colaboradores
individualizarem um mnovo sindroma <«a ansiedade biliar».

De facto, o caracter dominante de todos estes doentes € a sua «inquie-
tagdo», que provém da acg¢io toxica do novo elemento encontrado nos
«biliares», que lhes produz uma impressio de diminuigéo fisica que os
impede de cumprirem o seu trabalho habitual. E frequente estes doentes
sofrerem de uma fraqueza fisica e psiquica permanente, maior ou me-
nor, mas que aumenta muito em cada crise. O proprio medo do apareci-
mento da crise, leva em certos casos a uma verdadeira psicose, a um
estado de ansiedade permanente, mais ou menos acentuada, que leva
a uma auto-observagao constante, para descobrir os sinais que pre-
cedem as crises e este estado acentua os sintomas.

Os insucessos na cura destes estados e a variabilidade das opinides,
leva muitas vezes estes doentes a cairem nas maos dos charlataes.

Este estado de ansiedade leva muitas vezes estas pessoas a exercer
uma vigilancia exagerada sobre a satde dos filhos e do marido ou ainda
de outras pessoas da familia, & procura de sintomas similares; esta ana-
lise constante dos outros e as recomendagbes constantes, por vezes ra-
lhando, tornam-se muito incomodas e dao por vezes reacgbes que aumen-
tam a ansiedade do doente.

No plano de relagoes sociais, esta mesma disposigao leva-os a aumen-
tar os pequenos factos da vida, amplificando as suas dificuldades, dando
a impressdo de uma vida sobrecarregada de trabalho e de procupagdes,
quando tal caso ndo existe, em grande niimero de casos.

Em resumo, é uma tendéncia psicotécnica, ansiedade com auto-
-andlise excessiva e complexo de inferioridade, que caracterisa a psicolo-
gia destes doentes.

Ha pois uma diferenca nitida entre o «hepatico» e o «biliars, sob
o ponto de vista psicolégico.

Se a tendéncia de fraqueza psiquica é comum aos dois estados, as
manifestacbes sintomaticas, mais continuas, mas talvez menos chocantes
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do estado hepdtico, opoem-se as mais descontinuas, mas imprevisiveis
e mais paroxisticas do estado biliar.

O hepatico caracteriza-se por ser triste e de caracter dificil ou, algu-
mas vezes, irritante ou mau; o biliar é mais frequentemente um inquieto
e desconfiado, com explosGes ou irritacdo as vezes.

Seja como for. nio é por querer, quer seja um hepdtico ou um biliar,
que ele procede geralmente; o caracter de um ou do outro é resultante
do seu estado hepatico ou biliar. Tem pois que se tratar para que, modi-
ficando a doenca, modifique o caracter, tornando-se mais sociavel, menos
ancioso, menos desconfiado, mais feliz.

Certamente, o papel dos choques emotivos, doengas ou mortes de
pessoas da familia ou amigos, incidentes materiais ou outras grandes
preocupagdes, influem profundamente sobre as perturbacées viscerais; e,
inversamente, todas estas perturbacbes aumentam nos periodos de crise,
o que tudo conduz a um circulo vicioso. Mas, estes factos, s6 por si serdo
capazes de criar o estado hepitico ou o biliar?

E facil responder, pelo que diz respeito aos hepaticos; o material
de observacao do hepatico ligeiro corresponde na maior parte das vezes
a restos de uma hepatite, em pessoas que, antes da sua iclericia néo
eram hepaticos e que podem curar-se completamente, restaurando o seu
funcionamento celular.

Ora a experiéncia prova que, normais antes dos seus acidentes, fati-
gados ou deprimidos durante eles, estes doentes voltam a pouco e pouco,
depois da cura. a sua satde anterior. Nos biliares, o caso é mais dificil de
resolver, porque muitas destas pessoas sdo doentes desde criancas; seria
entdo interessante conhecer o estado psiquico anterior & apari¢do do mal.

Nio ha divida de que, quando as perturbagdes aparecem tardia-
mente, é possivel encontrar indicios de nervosismo anterior, de inquieta-
¢lo; mas ndo parece que este estado seja mais acentuado do que em
muitas outras pessoas. Pelo contrario, um elemento de apreciacio impor-
tante é fornecido por um grupo de doentes curados, ou muito melhorados,
pela terapéutica apropriada ou por intervengido cirtirgica; ha litisiacos
que tardaram em se fazer operar, diskineticos que sé tardiamente foram
diagnosticados e a quem a operagdo alivia completamente. Estes doentes
passam a apresentar umas melhorias completas do seu estado psiquico;
a ansiedade diminui ou desaparece, bem como o nervosismo, podendo
mesmo reencontrar-se um temperamento jovial.

Nio parece pois aue os estados psiquicos provoquem estados hepa-
ticos ou biliares mas sim que estes estados é que provocam as perturba-
¢bes psiquicas.

Qual o tratamento a fazer? — A resposta cabal é dificil e com-
plexa. Em primeiro lugar, devemos procurar tratar o mal e, simultanea-
mente, devemos procurar tratar todas as manifestagoes de que o doente
sofre.
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Antigamente empregava-se uma terapéutica muito variada, na maior
parte dos casos empirica. Ultimamente, porém com a descoberta dos
lipotropicos, conseguimos nao so atenuar as manifestagoes das pertur-
bagoes hepaticas mas, o que € mais importante, conseguimos modificar
o estado hepdtico e mesmo chegamos a curar a doenga. Sob a acgdo
dos lipotrépicos, ndo s6 a célula hepatica vai melhorando como, pelo
fenémeno da renovagiao das células, que se da em todo o organismo,
quando uma célula doente é eliminada, a célula que a substitui, encon-
trando um meio modificado, ja é mais saudavel e assim sucessivamente
até que se alinja a situagio ideal, que é a da renovagio do tecido doente,
pela substituicio por células renovadas, tornando o tecido sdo.

Ha varios medicamentos lipotrépicos, dos quais os mais preferiveis
sao a colina, a metionina e o inositol e ainda outros com fungdes lipo-
tropicos, como o complexo B, os extractos hepaticos e os extractos pan-
creaticos lipotrépicos.

Basilarmente os factores lipotropicos sdo substincias que favorecem
o metabolismo normal das gorduras sendo assim fundamentais para a
funcio hepatica, para o metabolismo do diabético e para evitar a depo-
sicdo das placas ateromatosas da arterioesclerose. Pelo que se refere a
utilidade da terapéutica lipotrépica mo tratamento das hepatopatias
escreve Morrision em Annals of Internal Medicine 24, 465 (1946) que
ela tem «sustido frequentemente o progresso da doenca, ajudado o doente
a voltar a sua actividade 1til e, muitas vezes, restaurado a boa satide
¢ a sensacio de bem estars.

A colina, o Inositol e o complexo B sdo componentes que téem um
papel importante em varios processos metabélicos entre os quais a fungao
neuromuscular e o metabolismo das gorduras e na estrutura celular.
Pode produzir-se um figado gordo em animais com uma diecta sem colina
e a degenerescéncia gorda assim produzida pode ser curada pela minis-
tragao de colina.

O extracto hepatico, que pelo seu conteido em vitaminas do com-
plexo B e possivelmente por conter elementos auxiliares da formagao
pelo figado de proteinas plasmaticas, se mdo é um verdadeiro factor
lipotrépico é pelo menos como o complexo B, um verdadeiro factor adju-
vante. Contendo o factor antianémico de Castle tdo frequentemente
dificiente no doente hepatico, o extracto de figado encontra mais uma
razio de utilidade terapéutica.

Na Colimetina associam-se pois os trés mais poderosos factores li-
potrépicos — colina, metionina e inositol —e os factores secundarios
indiscutivelmente lipotrépicos — complexo B e extrato hepatico. Estu-
daram-se as doses de forma a obter da melhor forma o sinergismo
terapéutico ja tdo bem demonstrado.

A Colimetina prepara-se em drageias ou em xarope (preferivel para
as criangas ou nos casos de ilcera do estbmago) e toma-se na dose de

520



ESTUDOS

3 a 10 drageias ou 3 a 6 colheres de sobremesa, diluidas em agua, por
dia. Preferir as drageias no tratamento dos doentes diabéticos,

Sempre que ha diminuico da expulsdo da bilis, cor biliosa ou
congestio do figado, é util provocar a eliminagéo da bilis, fluidificando-a,
por meio do sulfato de magnésio peptonisado associado ao boldo; as
vantagens desta associagdo foram postas em relevo por Felix Ramon e
P. Zizine na Sociedade Médica dos Hospitais de Paris. Sob acgio daquela
associacdo que no nosso pais tem a designagao de «Agocholsan B», veri-
fica-se uma maior eliminagio da bilis, com melhoria da vesicula biliar,
que vai até a eliminagdo das areias litizidcas (borras). E igualmente o
laxativo a preferir para regularizacio do intestino pois estimula o figado
e as vias biliares. E um granulado, de que se toma uma colher de sopa
com um ou dois decilitros de dgua, pela manhd, em jejum: o doente
deve conservar-se deitado sobre a direita, durante 15 a 30 minutos.

Iste tratamento pode fazer-se ou sé ou simultineamente com a
Colimetina, durante duas semanas, seguidas de igual periodo de repouso
do medicamento, apés o qual pode ser renovado. Tem-se verificado uma
descongestio lenta do figado e maior eliminagdo da bilis. Se houver
prisio de ventre, pode aumentar-se a dose para o dobro,

Uma das causas da formacao ou, sobretudo, do agravamento dos
estados hepiticos € a intoxicagdo por qualquer agente toxico (fésforo,
etc.) ou geralmente a auto-intoxicagdo alimentar, pelo transporte para
o sangue, dos toxicos fabricados no intestino; o melhor meio de evitar
esta auto-intoxicagdo € o uso de 6 a 16 comprimidos da Lactosimbio-
sina por dia, mastigados; convém a todas as pessoas, mas sobretudo
aos hepaticos e intestinais.

As digestoes dificeis ou demoradas, além das perturbagoes que tra-
zem ao estomago, auxiliam a formacdo das fermentagbes; sempre que
as digestoes sejam demoradas, o que é indicio da deficiéncia da fabricagao
dos fermentos digestivos (pepsina, pancreatina e maltina) deve tomar
uma colher de sopa de Neo-Digestina a cada refeigdo; a Neo-Digestina,
fornecendo aqueles trés fermentos disgestivos, vai reforgar os que sao
fabricados normalmente pelo estomago e intestino, procurando norma-
lizar a digestao.

As perturbagoes hepaticas trazem consigo uma série de outras per-
turbacdes, a que atrds nos referimos mais detalhadamente. A terapéutica
deve pois satisfazer a todas essas variadas perturbagbes procurando,
remedia-las ou elimina-las.

Outro sintoma a que atras nos referimos sdo as dores de cabeca,
ligeiras ou intensas, que algumas vezes chegam a ser insuportaveis. Deve
verificar-se se ha prisdo de ventre, que se deve tratar com a Purgatose e,
para as dores aconselhar o uso de 3 a 6 comprimidos deo Cansfen por
dia: as criangas podem tomar até 3 supositorios de «Casfen-infantil».
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Sempre que aparecerem cdlicas, ligeiras ou fortes, devem tratar-se
logo de inicio tomando 3 a 6 drageias ou supositorios de Espasmo-Dibar,
por dia, com um banho quente. E um medicamento que os hepaticos
devem sempre transportar em viagem para atacarem qualquer célica. As
criancas devem aplicar 1 a 3 supositérios de «Espasmo-Dibar infantil».

Outro sindroma, caracteristico dos hepaticos e dos biliares é o estado
nervoso com repentes de excitagdo, de irritabilidade, sobretudo para as
pessoas de familia ou que os servem, ou estados de preocupagio, com
inquietagdo, ou ansiedade e insbénias provocadas por ideias fixas, geral-
mente exageradas por ruminacio durante a noite. Estes doentes devem
sempre tomar, ou um comprimido de Probamato, ao deitar ou, se for
insuficiente, trés comprimidos durante o dia; o Probamato tem a van.
tagem de cortar as ideias fixas e de funcionar como tranquilizante, sem
causar depressdo, como alguns medicamentos suporiferos, como os bar-
bituricos.

Nas mulheres, sobretudo na mudan¢a da idade, as vezes nao é sufi-
ciente o Probamato. As perturbagoes hormonais da menopausa, produzem
por vezes estados de nervosismo e irritagio que, quando a pessoa é hepa-
tica, agravam a situacfo.

Mostra a experiéncia que os melhores efeitos terapéuticos se obtém
com a combinagdo hormonal estrogéneo-androgéneo: por outro lado,
o complexo de queixas de origem psicogénica sempre frequentes nos
hepaticos deve ser suprimido sem se recorrer a grandes doses de hormo-
nas e, por esta razio, associou-se o Probamato, que € o tranquilizante
de mais facil aplicagdo, a duas hormonas, cuja producéo diminui e acaba
por faltar no periodo da menopausa, que sio o Etinil-estradiol e a meti-
lestosterona e € esta associagdo, que € aconselhavel para estes doentes,
que tem a designac@o de Probonar. Também se deve empregar nas mulhe-
res novas a quem foi necessario operar, extraindo-lhes os ovarios e que
passam a apresentar as perturbaces nervosas caracteristicas do climate-
io feminine (menopausa).

A dose corrente do Probonar é de 2 a 4 comprimidos por dia, mas
como medicamento da manutencdo, é de 1 a 2 comprimidos por dia, ou
em dias alternados, tomados de preferéncia no final das refeictes.

Quando os varios estados hepaticos provocam falta de apetite, ema-
grecimento ou anemia, o que é frequente, esti indicado o uso de uma
colher de sopa de Opohemol a cada refeicéo.

Quizemos mnesta longa exposi¢ao, mostrar a razio de alguns estados
nervosos, de excitagdo ou de depressio, de que tanto sofrem os hepaticos
¢ que as vezes quase os tornam indejesaveis, sobretudo para as pessoas
pouco compreensivas, pouco pacientes ou igualmente hepaticas também.
As terapéuticas que indicamos, é claro que néo é para se usarem simul-
taneamente; sdo somente para combater cada uma das manifestactes
que se apresentam. A terapéutica de base, a Colimetina, é a que se deve
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sempre fazer, pois é com ela que se conseguem as melhorias ou mesmo
a cura e que, logo nos primeiros tempos, consegue fazer diminuir a
intensidade de algumas das perturba¢bes dos insuficientes hepaticos oun
dos biliares.

OS ABUSOS E OS PREJUIZOS
PROVOCADOS PELOS DESPORTOS

Ja na 3.* série dos Estudos desenvolvemos uma série de estudos sobre
as lesdes e tratamentos provocados pelos desportos e especialmente
para cada um deles»; fizemos a distingdo entre as vantagens da pratica
de exercicios fisicos e o cuidado que temos de ter com a pritica dos
desportos. Sobre este assunto transcrevemos um artigo de Pierre Marie,
publicado na revista «L’Education Physique par la Méthode Naturelle».
e que vem traduzido na revista «Vida Sa» de Julho de 1962.

Nao concordamos com algumas das afirmacoes de Pierre Marie, que
nos parecem um pouco apaixonadas; no entanto, transcrevemos o artigo
na integra.

«O Desporto, antigamente tdo gabado, estd em transe de enganar
tantas esperancas nele postas, um pouco inconsideradamente talvez.

Muitos danos, com efeito, se podem pér no seu passivo e mostram
que, por vezes, ele torna-se nitidamente anti-social,

Pode-se acusa-lo, primeiro, de relegar para segundo plano os Exer-
cicios Essenciais (aqueles que participam verdadeiramente no desen-
volvimento fisico, na educagdo muscular) para dar maior relevo a jogos
de segunda ordem, onde a receita € a principal preocupacio dos diri-
gentes.

A Natagdo, esta defesa do individuo contra o afogamento, parece-me
igualmente fazer falso caminho. Passemos, sem parar ai, sobre a faganha
desse argentino que conseguiu a dupla travessia da Mancha em 43 horas,
resultado que ele terminou, escreve-se de Londres, «irreconhecivel, com
os labios dilatados, os olhos desvairados, quase inconsciente»,

Vamos antes aos nadadores de piscina, Ha agora, na Europa, encon-
tros internacionais para «menos de 15 anos». Bem entendido, os ameri-
canos nao podiam ficar atrds. E, no decurso do Verao de 1961, que viu
a queda de tantos maximos, assinalaram-se como vencedores rapazes
e raparigas de 14 anos.

«Mas, para as almas bem nascidas, o valor ndo atende ao niimero de
anos», escreveu outrora um poeta tragico que ndo pensava certamente no
«crawl» ou na mariposa.

Ha um tergo de século, nadadoras holandeses e japonesas cobriram-se
de gléria em idade escolar, Mas a sua estrela brilhou pouco tempo ; seria
interessante conhecer as razoes destes abandonos prematuros das piscinas.
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Foi o esgotamento, em seguida a esforgos excessivos, devido a tenra
idade destas nadadoras? Ou repulsa pelas exigéncias do treino? (O jovem
australiano Conrad que, aos 15 anos, recolheu tantos louros nos Jogos
Olimpicos de Melbourne, passa cinco horas por dia na dgua. Nao se diz
se prossegue nos seus estudos, ou aprende um oficio),

Em todo o caso seria bom que a Medicina Desportiva procurasse
seguir na vida estes fenémenos efémeros a fim de determinar as reper-
cussbes possiveis no organismo, destes esforgos excessivos,

E torna-se isso ainda mais necessario, porque a dgua das piscinas,
que deveria refrescar as ideias, parece antes impelir por vezes ao desar-
razoamento. Li, com efeito, na imprensa belga, que em Los Angeles,
existe um centro importante de nadadores que, na maioria se iniciaram em
competicoes com a idade de oito anos».

Aos oito anos! Isso parece-me pura deméncia. Mas o confrade de
Bruxelas anunciando aquilo, ndo reagiu de maneira nenhuma como eu,
felicitando-se, pelo contrario, pela «notivel vitalidade da Natagdo Ame-
ricana». Como a imprensa desportiva endossa pesadas responsabilidades!

. A este respeito, lembrarei que o renovador dos Jogos Olimpicos
se levantou muitas vezes, ao mesmo tempo contra as competicoes abertas
a individuos demasiado jovens, contra o desporto feminino e contra a
multiplicidade das procas, eriando demasiados deslocamentos, observa-
goes que ele fez para o conjunto dos desportos.

O Ciclismo distingue-se, também, e de maneira funesta. Nos per-
cursos de estradas, o uso do estimulante farmacéutico, da droga, espa-
lha-se. E as doses aplicadas sob a forma de picadelas (injecgbes) ou
doutra maneira sio tais, que podem levar & morte de homem, conforme
se verificon nos Jogos Olimpicos de Roma, onde um corredor dinamar-
qués sucumbiu durante a prova de estrada.

O pessoal ciclista da Dinamarca parece ligado a estas praticas pre-
judiciais, pois, mais recentemente, um novo caso «de excesso farmacéu-
tico» (para retomar o eufemismo dum confrade pudico) foi 14 descoberto.

No decorrer dos campeonatos do mundo em estradas, disputados
na Suica em 1961, alguns corredores reconheceram ter sido drogados, de
maneira macica e o Servico de Saiide do cantio de Zurique abriu um
inquérito. Este terminou na desqualificagdo de varios corredores e trei-
nadores helvéticos.

E preciso lembrar que numa recente Volta & Franga um campedo
italiano era constantemente drogado; a tal ponto que os médicos que
seguiam a prova fizeram prognésticos bastante sombrios sobre a conti-
nuagio da sua carreira, e o assistente deste pedalador foi convidado a
transpor os Alpes, antes do fim da prova.

Podia-se estudar longamente os abusos deste desporto. Por exem-
plo, a propésito da publicidade ostentada nas camisolas dos campedes.
Se estes, antigamente, corriam por uma marca de bicicleta, abordam
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agora outros negocios. Alguns, em Franga, eram caixeiros-viajantes duma
Chicoria do Norte quando nao era de um aperitivo meridional.

Os transalpinos faziam propaganda de bebidas espirituosas, de
guloseimas e, mesmo, se tenho boa memoéria, de roupa branca feminina.
Passemos sem insistir, E menos grave em todo o caso do que a drogagem,
embora isso testemunhe um espirito mercantil bastante desenvolvido. E
se fizéssemos uma passagem sobre o horizonte na maioria dos desportos
em voga, verificar-se-ia, para muitos, que a carta elaborada antigamente
em sua inten¢do foi sériamente pisada a pés.

Nao se abusou um pouco —mno Verdo e no Outono de 1961 — das
Voltas e mudangas de pedestrianistas famosos? Sdo eles ciumentos dos
jogadores de Ténis, cujas raquetes conhecem tantos climas e campos dife-
rentes?

Estes campedes vivem de grandes rendimentos. Nao ha ai um exem-
plo funesto que nos leve bastante longe das sendas do puro amadorismo,
que deve constituir — pensem o que quiserem disso alguns — razio de
ser do Desporto?

Ha paises em que existem «atletas do Estado»; exemplo pernicioso,
porque incita os praticantes de valor a procurar empregos mais ou menos
ficticios, mais ou menos vélidos, em vista de se consagrarem unicamente
a sua actividade muscular.

Outro perigo: o nacionalismo desportivo. A imprensa e o publico
tornaram demasiado o habito estiipido de considerar uma equipa como
representativa do Pais inteiro.

E certos regimes politicos serviram-se ou servem-se ainda desta
hipocrisia, que consiste em por no activo das suas concepgoes ideologicas
os éxitos dos desportistas da sua Nacio,

Método detestavel, gerador de ferimentos, de animosidade, até mesmo
de 6dio. Que se lembrem dos tumultos que estragaram o torneio de polo
aquatico dos Jogos Olimpicos de Melbourne, e de muitas histérias tam-
bém pouco brilhantes.

Ha hoje um grande niimero de Pessoas que discordam da orienta-
¢do do desporto entre nos. Desapareceram as razoes que impoem os exer-
cicios fisicos como necessirios ao desenvolvimento do organismo, para
se desenvolverem paixdes violentas, que dividem os homens e as regides,
de um pais e que, cultivadas ao maximo, servem apenas para desenvolver
uma nova industria, a dos jogadores desportivos, em que se ganha muito
mais do que muitos directores de bancos ou de grandes empresas, mas
sempre com prejuizo da saide dos desportistas. Além da perda da satde,
vem também a perda da etica entre as pessoas e entre as nagbes; anti-
gamente era distinto e sinal de boa educagdo receber bem os grupos
estrangeiros que nos visitam; agora, isso ainda se mantém em parte, se
eles perdem, pois que se vencem os de fora, sdo vitimas das maiores vio-
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léncias, como os portugueses na Sui¢a e em Aarhus (Dinamarca) quando
ganharam a competicio. Os jogos desportivos deixaram de interessar os
apaixonados pela médici na desportiva.

CURIOSIDADES

Como podem ser explicados os 5 mil desag i is no Rio de Janeiro? —
Estudos e estatisticas efectuados recentemente revelaram que deseparecem 5000

pessoas por ano na cidade do Rio de Janeiro.

A policia recebe, em média, treze comunicados de desaparecimentos diarios. um
Jdos mais elevados ¢recordsy de todo o Mundo. Também se vefificon que o bairro
onde desaparece mais gente é o de Copacabana.

As mulheres costumam desaparecer com mais frequéncia, por volta dos 16 anos
« os homens entre os 18 e 20, ou 40 50 anos.

Naturalmente, o maior nimero de desaparecidos é registado durante o periodo
do Carnaval, chegando a atingir a cifra de 30 por dia.

Entre as causas determinantes destas «fugas» figuram o amor, o ciume e o
desentendimento no lar,

A maior parte das mulheres sdo levadas a essa atitude devido a desequilibrios
na familia e nas suas vidas afectivas. E a mulher de 30 anos que resolve sair de casa,
sem deixar vestigios, porque o marido é infiel, on a moga de 16 anos que nao vive
bem como os pais e resolvem fugir com o namorado.

A mulher desaparece para provocar ciumes no marido, ou entdo porque escolheu
um homem mais compreensivo, que melhor preenche os seus sonhos de harmonia con-
jugal ou por quem sente respeito e admiragao,

Assim, os desaparecimentos, tanto no Rio de Janeiro comn em qualguer outra
grande cidade, sio mais problemas de familia do que propriamente casos policiais.

(Os homens, por sua vez, desaparecem para mudar de vida.

Os jovens de 20 anos resolvem viver sem os auxilios paternos, no desejo de cria-
rem as suas proprias responsabilidades e liberdade de acgao.

Os de 40 anos fazem-no porque descobrem que estio a ficar velhos e resolvem
sair de casa para firmarem uma nova personalidade. E a idade em que quase todos
que fogem desejam demonstrar que ainda sao capazes de levar por diante uma aven-
tura amorosa, ou que tém possibilidades de se equilibrar profissionalmente no sen-
tido de uma realizac@o completa de si mesmos.

Por isso, as estatisticas provam que os que «desaparecem» realmente sio as crian-
cas (que levam quase sempre uma semana para serem encontradas), os velhos e os
<doentes mentais que nao tém lugar nos hospitais e asilos adequados.

No caso das criangas, ha ainda as que sao raptadas pelos pais que se separaram.

De todos estes desaparecimentos tipicos apenas 20 por cento das pessoas sio
encontradas. As outras somem-se para sempre,

Do (Didrio de Lisboa) 16/11/63
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A PRISAO DE VENTRE

«A prisio de ventre» é um estado mérbido que se manifesta por
uina pessoa em vez de uma dejecgdo normal diaria, s6 a ter com inter-
valos de 2, 3, 4 e mesmo 8 dias. Considera-se também como «prisao», o
facto de o doente, apesar de ter somente uma dejecgdo diaria, esta ser
muito,densa, com dificuldade para ser expelida. No entanto, sendo ja um
estado patolégico que se tem de tratar, ndo atinge ainda o grau clinico de
«prisio de ventre».

Ha outra espécie de «prisdao», que poderiamos classificar de par-
celar, em que o doente faz uma pequena espulsio em um dia, para no
dia seguinte ou ainda no outro, fazer uma dejeccdo muito abundante,
compensadora. No entanto, este estado também ainda ndo merece o nome
de «prisao de ventre».

O estudo feito sobre a marcha dos alimentos no tubo digestivo, mos-
tra que, normalmente, se faz entre 30 e 40 horas e pode considerar-se
«prisio de ventre» os casos em que a parte regeitada dos alimentos per-
manece nos intestinos mais de 48 horas. A deposigéo diarreica dos dejec-
tos é branda e rapida, mas a deposigdo na prisdo de ventre é lenta e
dura, o que se concebe facilmente por o bolo alimentar estar sujeito a
reabsorpcio do liquido, que vai seguindo muito lentamente pelo colon
€ quanto mais lenta for a marcha, maior reabsorpg¢éo dos liquidos se faz
e portanto, mais duras sio as fezes.

O problema de «prisio de ventre», além de representar uma per-
turbagiio local, interessa sobretudo pelas possiveis consequéncias de
ordem geral que pode provocar.

Localmente, nos presos de ventre, a deposi¢do vai-se tornando mais
s6lida, mais volumosa, chegando por vezes a atingir um grande volume;
a sua expulsdo torna-se entdo dificil e dolorosa, produzindo as vezes
gretamentos nos tecidos e mesmo pequenas eliminacGes com rasgamento;
estas expulsdes provocam espasmos, ou durante a defecagdo ou ainda
posteriormente.

No entanto, a prisdo de ventre, em geral nao produz nenhum destes
inconvenientes. As vezes porém, constituem uma preocupagdo que pro-
voca fenémenos de ordem nervosa. Frequentemente, o doente procura o
seu médico, a quem se queixa, com grandes detalhes, de uma série de
doengas organicas, que podem ter origens diferentes, mas que ele rela-
ciona sempre com a sua prisdo. Muitas vezes as suas queixas resultam de
um ataque anormal das bacterias, ou de um absorpgio muito intensa
de produtos téxicos fabricados nos intestinos, isto é, da autointoxicagio
intestinal, tdo frequente e que sempre nos deve merecer muita atengao
pelos males que arrasta. Ja nos temos referido aos prejuizos que a into-
xicag@o intestinal produz em todo o organismo e julgamos itil reler os
artigos: — As perturbacdes digestivas das criangas de mama e com alei-
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tamento artificial; lesGes produzidas pelos agentes infecciosos e pelas
toxinas (n.° 9). A baterioterapia lactica podera contribuir para o prolon-
gamento da vida? (n. 12).

Podem também os desarranjos atingirem os rins alterando mesmo a
sua funcio; o tecido do rim pode modificar-se igualmente em virtude
da acgdo originada pela eliminagdo das téxinas intestinais.

Uma das razbes da «prisdo de ventre é a pessoa habituar-se por
comodidade, a reter as fezes na anpola rectal. Normalmente a ampola
rectal estd vazia, salvo quando ali se formam pequenas cibalas. Quando
as fezes enchem a ampola rectal, sente-se um reflexo que obriga a defecar,
forcando o esvaziamento da ampola. Ha no entanto pessoas, em auem
as fezes enchem a ampola sem que esse facto determine o reflexo da defe-
caciio; esta situagio pode ser devida a circunstincias diferentes, em geral
a insensibilidade completa ou parcial da mucosa rectal.

Uma das causas desta perda de sensibilidade. pode ser também o
medo que s6 por si também pode provocar uma dejecio ripida. O medo
destes doentes provem em geral de qualquer afecdo que tenham tido no
anus, como fissuras, hemorréidas, etc. e que tenha provocado dores no
momento da defecagio; é uma prisdo por defesa da dor, que a pouco e
pouco vai gerando a insensibilidade ao reflexo. Nestes casos forma-se
um circulo vicioso; em virtude da maior estase das fezes, estas vAo-se
tornando mais duras e a defecagdo torna-se mais dolorosa.

Em outros casos, sobretudo nas mulheres, é provocado por timidez
ou vergonha de pedirem para ir a retrete, fenémeno que se da também
nos homens de negécios que retéem a defecacio quando estip com clientes
ou nos empregados piiblicos ou de empresas. quando estdo trabalhando

com os chefes.

Ha outras prisées com origem no «colon», em virtude da fragueza
das paredes do intestino, que pode ter origens diversas, como a dege-
nerescéncia dos musculos intestinaic ou mesmo dos musculos do abdo-
men, devido a velhice.

Prisdo de Ventre organica — Ha «prisdes de ventre» que sdo pura-
mente funcionais; hd porém outras, em maior niimero. que sdo de origem
organica, como por exemplo nos doentes com aperto rectal de origem psi-
quica; em virtude da falta do estimulo resultante da deposicio de fezes na
altima parte do intestino produzem-se lesdes na mucosa do esfincter.
fissuras, que provocam espasmo do esfincter e uma reaccio dolorosa &
defecacio, originando um cireulo vicioso que faz com que o aperto se
torne progressivamente crescente. Posteriormente, este estado leva a uma
dilatacio do colon sigmoidéo, que se observa nas radiografias.

Podém também produzir-se apertos na passagem do intestino del-
gado ou do intestino grosso.
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A maior parte dos apertos rectais comega na infancia ou na idade
pré-puberal, por timidez ou vergonha de ir a retrete ou em pessoas que,
como dissémos, téem muito que fazer e estdo suficiente preocupadas para
nio atenderem a solicitagdo de despejar o intestino. 7

Nestes casos, de apertos espasmédicos, é conveniente fazer o tra-
tamento pelos laxativos e, se se mantiver o espasmo, reforcar o trata-
mento com um antiespasmodico (um a trés supositérios de de Espasmo-
-Dibar, por dia, conforme o grau do espasmo e, sobretudo, se os espas-
mos forem dolorosos).

As hemorrbidas acentuam aqueles sintomas; quando houver sinais
de reflexo hemorroidério (contragdo ou dor) deve aplicar-se um supo-
sitorio de Anti-Hemorroidina ao deitar.

Tratamento — Depois de procurada a causa da prisdo de ventre, o
tratamento varia com as razoes que O provocaram.

Como primeira medida geral, devemos proceder regularmente a
defesa dos intestinos, combatendo as fermentagbes e as auto-intoxicagoes,
defendendo localmente as paredes intestinais, para que estas possam
exercer a sua fungdo; para isto, como ja dissémos em artigos anterio-
res, devemos tomar regularmente, de 5 a 12 comprimidos de Lactosim-
biosina por dia (na prisdo de ventre, os comprimidos sio preferiveis a
Lactosimbiosina liquida) ; este tratamento tem a vantagem de, além de
combater a prisao de ventre, proteger todos os 6rgios, porque combate a
auto-intoxicagdo, causa da degenerecéncia dos 6rgdos e, portanto, da
velhice precoce.

Convém reeducar os intestinos procurando que a expulsdo das fezes
se faga todos os dias & mesma hora; o organismo habitua-se facilmente
a esta educacdo.

Se os bacilos lacticos e a reeducagio ndo forém suficientes, devemos
empregar um laxativo, que s6 serd mantido, enquanto a prisio se man-
tiver; 8 medida que os intestinos se forem regularizando, deve diminuir-se
a dose do laxativo até os suprimir.

O laxativo recomendavel é a Purgatose, que é um laxativo de fenolf-
taleina e escamoneia com vanilina.

A Fenolftaleina é um purgativo efectivo insolivel na dgua e ndo
irritante para as membranas mucosas ordinarias; contudo, no aparelho
digestivo, dissolve-se na bilis e nos alcalis intestinais e exerce entdo uma
acgdo irritativa sobre o intestino delgado e enérgica sobre o intestino
grosso.

Toma-se na dose de 1 a 2 comprimidos, ao deitar ou ao levantar,
comecando sempre por um sé comprimido e passando a dois, quando
a prisao for tdo acentuada, que néo obedega & acgio de um s6; depois,
lentamente, diminui-se a dose, até o organismo funcionar bem sem laxati-
vos. E sempre conveniente continuar a usar os fermentos lacticos,
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CAUSAS, FREQUENCIA E COMPLICACOES
DA DIABETIS

Quando se procuram estudar as causas da diabetis, uma das con-
clusdes a que chegamos é que a hereditariadade é um dos seus factores
constitucionais. Assim, verificamos que a diabetis existe mais em deter-
minadas zonas e em certos sitios e que € muito frequente em algumas
racas que por questdes de religido ou de costumes particulares, se
cruzam e multiplicam dentro de si; isto sucede com os judeus, onde
a frequéncia da diabetis é muito elevada. Nas estatisticas de V. Noorden
e de Joslin, feitas em sitios onde existem muitos israelitas, verifica-se
que a diabetis, com a sua percentagem de mortalidade é muito mais
frequente entre os judeus do que entre as pessoas de outras ragas; isto
demonstra a existéncia de um factor familiar e constitucional e, quando
estudamos os antecedentes das diabetis, verificamos também que na sua
ascendéncia existem muito frequentemente diabeticos.

Por outro lado, ha circunstancias que podem influir, como a obesi-
dade, que muitas vezes anda junta a diabetis; existem afinidades entre
a obesidade, a diabetis e a gota.

As perturbacoes do sistema digestivo influem na diabetis, princi-
palmente as das funcgbes biliares. HA uma relagdo entre as lestes do
pancreas e a diabetis e mais ainda quando atingem simultineamente as
vias biliares.

Ha infecgoes, como a sifilis que podem ser causa da diabetis.
Uma gripe grave, bem como o aparecimento de um foco infeccioso den-
tario, podem provocar o aparecimento de agiicar na urina. Se um dia-
betico ligeiro tem qualquer doenga infecciosa esta pode-o tronsformar
em um diabetico acentuado.

Pelo que respeita ao sexo, pode dizer-se que a diabetis é mais fre-
quente no homem, mas as percentagens ndo sao muito diferentes, O seu
aparecimento diverge com a idade; é rara nos primeiros anos de idade;
comega a aparecer a partir dos 5 ou 6 anos, aumentando de frequéncia
na puberdade; tem o seu maximo entre os 40 e 50 anos, diminue até aos
60 e depois dos 70 é raro aparecer.

O prognéstico também é diferente conforme a idade. A diabetis
que aparece depois dos 40 anos tem em geral um tratamento facil e é
muito raro levar até 4 morte, que surge por outras causas. Entre os 20
e os 40 anos é mais grave. A diabetis juvenil é sempre grave e quase
sempre progride de uma maneira rapida; mas a diabetis realmente grave
é a diabetis infantil; ha alguns casos, muito raros, de diabetis tran-
sitoria, mas devemos sempre considerar como reservado o prognéstico
nestas idades.

A diabetis é provocada por uma perturbagiio na quimica metabélica,
isto é nas transformacbes dos alimentos em elementos de nutrigdo; fre-

530



ESTUDOS

quentemente é provocada por mé funcdo do pancreas; se tivermos de
eliminar cirlirgicamente uma terca parte do pancreas, surge a diabetis.
Toda a diabetis é devida a uma falta de acgiio da insulina natural.

Vamos agora referir-nos aos sintomas e complicacoes dos diabeticos.

Estes téem em geral um aspecto especial; ha ocasies em que estio
muito magros; a pele em geral é seca, com diminui¢do da transpiragdo
que, quando existe, é viscosa, por outro lado, os diabeticos téem uma
tendéncia para a irritacio da pele, para a producdo de eritemas e de
eczemas e, com frequéncia aparecem com as sobrancelhas e o meio da
face excessivamente rosadas. As vezes a pele aparece amarelada, sem
qualquer relagdo com a ictericia, mais parecida com a cor da anemia
grave. Por vezes aparecem na espessura da pele, umas certas elevagoes
(xantomas), em volta dos olhos, na fronte, nas faces e também nas méos
e que parece serem constituidas por depésitos de colesterina. A pele
dos diabeticos apresenta por vezes outras alteragdes, como a tendéncia
para a formacio da irritacoes, furunculos e antrazes ().

As perturbacbes da circulacdo dos diabeticos s@o frequentes, nos
capilares, nas artérias e no coracdo. Nos capilares é frequente existir
uma dilatagio; o que porém mais interessa sdo as perturbagdes das arte-
rias, sobretudo a hipertensdo, em grande niimero de casos. Segundo a
estatistica de Jimenez Dias, existe uma percentagem de 30 % de hiper-
tensos, depois dos 40 anos; é mais frequente nos adultos e mais nos casos
de diabetis gorda do que na diabetis magra.

A diabetis aumenta a arterioesclerose. Nas pessoas normais esta
doenga s6 aparece em geral depois dos 40 anos e, depois dos 50, ja existe
em 80 a 90 % das pessoas; nos diabeticos encontra-se a partir dos 10 anos
e a percentagem é superior & dos ndo diabeticos,

Ha um tipo de angina de peito e de infarto que ndo é doloroso nos
diabeticos. O coma diabetico é uma situagdo em que a debilidade do
coracdo se manifesta sempre.

O aparecimento de uma doenga aguda do aparelho respiratério como
uma bronquite aguda, uma pneumonia, uma broncopneumonia, ou a
turberculose, agrava sempre o estado diabetico e, em geral, & necessirio
reforcar o tratamento anti-diabetico simultineamente com o tratamento
da doenca bronquite ou pulmonar,

O rim é mais sensivel nos diabeticos, Sabe-se que & frequente a albu-
mintiria, apesar de em geral ndo apresentar aspecto grave; é uma albu-
mintiria fraca, que pode ir até 4 a 6 ou 8 grs. por 1000. Tem de se contar
sempre que a diabetis produz uma nefrose por acumulagio do glicogénio
no tecido renal e que pode ir até ao estabelecimento de uma nefrite.

(*) Como medid.-x_ higiénica e para procurar evitar o aparecimento de irritacdes
e doencas de pele, tdo frequentes nos diabéticos, é aconselhdvel o uso regular do
sabonete Sanoderma.
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Quando a fungio do rim diminue, este ndo é capaz de eliminar uma
urina muito acida, ou alguns elementos que sdo eliminados normalmente.

E frequente no homem a diminuicdo progressiva da poténcia genital,
com frigidez sexual; na mulher existe uma tendéncia para ndo ficar
gravida e, quando o fica tem uma tendéncia particular para o aborto;
o periodo mais perigoso é no 5.° més, mas comeca a agravar-se a partir
do 3.° més; no entanto, um tratamento cuidadoso pode levar a gravidez
a seu termo.

A enterite diabetica aparece algumas vezes, sobretudo nos diabeticos
juvenis graves e deve-se ao aumento das fermentacbes e & abundancia da
flora sacarolitica criada pela acidez intestinal. Quando as diarreias se
tornam copiosas, agravam o estado do diabetico. No entanto, a prisdo de
ventre é mais habitual do que a diarreia; explica-se por uma certa atonia
da musculatura do intestino e por uma reabsorg¢io excessiva de agua.

A sintomatologia neurologica dos diabéticos compreende, em pri-
meiro lugar, as nevrites perifericas, que podem apresentar muitas varieda-
des clinicas. O sintoma clinico neurologico mais habitual é a aboligdo dos
reflexos da rotula, que pode ser uma indicagéo de lesdes diabeticas medu-
lares. As vezes as polinevrites téem com cardcter dominante sensitivo,
caracterizado por certas anestesias locais, formigueiros e dores, pequenas
nevralgias e, as vezes herpes-zona.

As nevroses s@io frequentes, criadas pela necessidade de observar
a urina e vigiar os alimentos, o que vai criando um estado de preocupa-
¢dio, que aumenta o desgosto e as impressdes sobre a marcha da doenga.

As alteracbes da visdo sdo a cataracta e a retinite diabetica, com
hemorragias de retina.

Tratamento — Sabe-se que a diabetis é uma doenga que exige tra-
tamento cuidadoso. Depois da exposicio que acabamos de fazer sobre
as complicagdes produzidas pela diabetes no organismo, verifica-se que
o diabetico tem o dever de se tratar cuidadosamente para evitar a marcha
da doenga e, sobretudo, para tentar curar-se.

Os «Estudos ja publicaram vérios artigos sobre a diabetis, nos quais
nos referimos ao tratamento. Julgamos aconselhavel a leitura dos artigos
«As glicosurias alimentares» (n.° 7) — «Causas da diabetes» (n.° 13)
e «As complicagbes visuais da diabetisy (n.° 22).

FENSAMENTOS

* %k * — (0 que é irritante é verificar que os idiotas téem sempre plena confianca
em si, enquanto que as pessoas sensatas estao sempre cheias de diividas (Bertrand
Russel)

% % % — Nio ha nada que me fascine mais do que o trabalho; ele permite-me
ficar assentado e bem disposto a cnnter/p_ar o trabalho dus outros durante muitas
horas (Jerome R. Jerome). y
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pessoal e social, que tanto preocupam hoje néo s6 os educadores que
teem de formar a nova geragdo, mas os pais e os dirigentes sociais, a
quem a evolugdo rapida social tantos problemas cria diariamente.

Vamos indicar alguns dos artigos que, além de estudos sobre divul-
gacdo de conhecimento de psicologia, de sociologia, de medicina, de
higiene, etc, estdo ja preparados para continuar a publicagdo dos estudos
sobre educagdo da juventude:

— Problemas miituos da crianga e dos educadores (pais e profes-
sores) ;

— A Fadiga Escolar;

— A psicotecnia nos colégios;

— Defesa e luta contra as perturbagbes psicolégicas e mentais dos
estudantes;

— Resultados da falta de educag@o. A falncia na luta pela vida. O
complexo de inferioridade; como combate-lo, procurando a valorisagéo
da crianga para criar o «homem fortes.

— A inferiorisagdo da crianga;

— A crianga perante as «regras da educagdo» — A obediéncia;

— Causas da desobediéncia;

— A disciplina <exterior»;

— A «compensacio» social;

— A «compensagdo» solitaria;

— A evolugio perniciosa.

dtssinatura dos Estudos

A 1. série estd esgotada. A 2.* série estd quase completa e sera ofe-
recida 20s assinantes da 3.%, da 4.® ou da 5.® série. A 3.* série compreende
40 ntimeros; o seu prego, completo é de Esc. 80$00.

A 4.® e a 5.® séries terdo, pelo menos 25 niimeros; a assinatura, do
n® 1 ao n.° 25 de cada série custa Esc. 50800 (cerca de dois anos de
publicacdes).

Os ntimeros isolados custam Esc. 2850.

Os assinantes tém direito aos seguintes prémios:

a) Colecgio dos niimeros, nio esgotados da 2.* série (mais de 25).

b) Um qutil cinzeiro.

¢) Uma faca para papel.

d) O Livro das Maes.

Toda a correspondéncia sobre assinaturas deve ser dirigida a:

Apartado 2219 — Lisboa — ou & Rua Custédio Vieira, n.° 1.

11



As dores consecutlivas as operagdes
cirdrgicas, extraccdes dentdrias,
coélicas ovaricas mensais

tratam-se com 88"&8”‘0'%56“"; supositérios

e, em geral,
Contra qgualguer dor
supositérios de 8spasmo-3i6ar, aliviam-a

ou fazem-a desaparecer dentro de cerca de 10 minutos

O Mundo estd a alravessar uma [ase de
transformag¢8o psicolégica, que se reflecte
nos problemas sociais, politicos e de edu-
cac8o, na vida familiar e profissional. Os
#Estudos’’ estdo publicando um resumo dos
estudos destes problemas, realizados em
Congressos, em comunicagdes, elc., 05 quais
colocar8o os seus leitores a par do seu conhe-
cimento e das solucdes, que tém grande Iin=
fluéncia na vida soclal e familiar, na edu-
caglo e futuro dos filhos, nos seus problemas
escolares e soclais, etc. Com um dispéndio
Inferior a Esc. 2500 por més (veja «Condi=
¢bes de Assinalura», na capa) fica-se eluci-
dado sobre muitos destes problemas.

(uqs Dores Izemo*z’zoic{a'rias\

Combatem-se dentro de 6 a 10 minutos, aplicando

Um supositério de (ﬂnti-(_q(emomoidina

ou, nas hemorroidas externas, com aplicacdes da

\Pomada de éfnti-Hemorroidina. )
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