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houvesse — mas ha — o bom nome da "REVISTA D E M E D I C I N A " 
reclama conhecer. 

Tudo será tomado na devida consideração. 

Outrosim, valemo-nos deste ensejo para pedir, sobretudo aos mé
dicos, e entre elles os desta capital, o seu auxilio a esta "Revista" 

Acreditamos que todos têm comprehendido que eUa representa 
um esforço nofbillissimo do miais nobre de todos os trabalhos — o da 
intelligencia — no sentido de honrar os nossos foros d'homens cul
tos n'um dos grandes ramos do saber humano — as sciencias médi
cas — diffundindo-o tal como é e se apresenta numa parte geographi-
ca da sua manifestação no Brasil. 

Fazemos pouco» muito pouco mesmo? E' possivel.. Acceitamol-o 
até como coisa provada. Todavia, fazemos o que podemos, com energia 
e comprehensão. Ajuda-nos Deus, e ajudamo-nos nós mesmos. 
Ajudem-nos também os nossos patrícios e havemos de fazer mais, muito 
mais... 

A R E D A C Ç Ã O . 

GRANDE MESTRE, GRANDE LIÇÃO 

(NOTAS OOLLHIDAS POR UAI REDACTOR DA "REVISTA DOE 
MEDICINA" NO ISALÃO NOBRE DA SANTA CASA DE MISE
RICÓRDIA, SOBRE A CONFERÊNCIA ALLI REALISADA 
ÁS 9 HORAS DO DIA 25 DE ACOSTO PELO PROFESSOR 
HENRI ROGER. 

Perante selecto e numeroso auditório, constituído por professo
res da nossa Escola, médicos o estudantes de 'medicina, realisou, 
no salão nobre da Santa Casa, no sabbado passado, uma interes
santíssima conferência sobre novas funcções do pulmão, na qual 
condensou o resultado de longos e pacientes estudos que sobre o 
aesumpto vem fazendo no laboratório de physiologia da Faculdade 
de Paris, o eminente professor Roger. 

O Prof. Roger, bella e austera figura de sábio, é o grande scien-
tista que na Faculdade de Paris, tem sabido ser o digno e illustre 
successor de Claude Bernard, distribuindo a sua longa e preciosa 
actividade por quasi todos os ramos da sciencia medica, mas so
bretudo na physiologia. 

Não só por isso, mas ainda porque, na sua promettida conferên
cia o illustre professor devia discorrer sobre assumpto inédito, 
grande foi a anciedade e a sympathia com que foi ouvido pelo meio 
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medico paulista, sempre ávido de sciencia e sempre voltado a todas 
as formas e manifestações do progresso scientifico. 

Apresentado ã assemíbléa por ligeiras mas eloqüentes palavras 
do Dr. A. Lindemberg, Director da nossa Faculdade, começou o 
Prof. Roger a sua conferência no meio de um religioso silencio, 
por dizer-se feliz em poder trazer aos médicos de S. Paulo, como 
já o havia feito aos seus collegas do Rio, as premicias dos seus 
estudos sobre as funcções vitaes do pulmão. 
.Depois, em linguagem clara e precisa, e com argumentos sólidos 

\e positivos, expôz toda a resenha dos seus trabalhos, estabelecendo 
as eanidlusões lógicas e naturaes que o levaram a definitiva affir-
mação de que o pulmão, além de sua funcção externa e conhecida 
de oxygenar o sangue, possue uma outra importante funcção: — 
a de aproveitar as gorduras por uma verdadeira digestão, a que 
deu o nome de lipodieresis. 
Quatro series de argumentos levaram ao espirito do grande lá

bio a certeza d'essa affirmação: 

1.» — A similitude da situação do pulmão, com a do figado, am
bos órgãos volumosos, enxertados sobre o systema vascular, e que 
o sangue atravessa como a verdadeiros filtros. 

De ha muito que os physiologistas haviam pensado e depois de
mostrando, que o figado era mm órgão volumoso de mais para só 
exercer a sua funcção de secreção da bilis; asse não poderia ser 
o seu único papel e a experiência biológica ̂ logo provou que ao 
lado d'essa funcção externa e aparente, a grande glândula abdomi
nal tinha uma outra funcção bem mais importante e interessante, 
qual a do aproveitamento das substancias albuminoides e, sobre
tudo, dos hydratos de carbone. 

Mas se o figado exercia tal funcção sobre essas substancias eme 
•absorvidas pelos capilares intestinaes, carregadas pelas vetes me-
senteTdfcas, eram a ©lie levadas pelo tronco eollector da veia porta, 
fjual seria o órgão que exerceria funcção semelhante sobre as sub
stancias gordas, absorvidas pelos capilares limphaticos dos intes
tinos e levados á torrente sanguinea pelo seu eollector geral, o 
canal thoracico? 

Ao arguto espirito do sábio observador apareceu o pulmão como 
o órgão capaz de exercer tal funcção, visto como o canal thoracico 
abrindo-se no confluente venoso da jugular interna e subclavia 
esquerda, lança constante e permanentemente uma onda de maté
rias gordas no sangue que o coração direito envia directamente ao 
pulmão. 

Ora o coração sendo um órgão demasiadamente pequeno e não 
devendo ter outra funcção alem da, já importantíssima, de bomba 
aspirante e pr era ente, produzindo e dirigindo toda a circulação sam-
guinea, restava o pulmão, como órgão volumoso e recebendo em 
primeira mão o sangue venoso rico em gorduras. 

Tudo lhe apontava uma funcção semelhante á do figado para com 
os albuminoides e hydratos de carbone. 

Deixar-se-hia o pulmão atravessar simplesmente por esse sangue 
do coração direito, ou exerceria sobre as gorduras n'elle existentes 
em proporções notáveis uma acção especial, antes que ellas fossem 
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FIGS. 1, 2 e 3 

a — alveolo pulmonar. 

b — glóbulo de gordura. 

c —• glóbulo sangüíneo. 

FIG. 4 

d — gordura em via de dissolução. 

p— cellulas endotheliaes secretoras 
do fermento lypodieretico. 

/ — glóbulo de gordura. 
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d if fundir-se com a torrente circulatória por todos os outros órgãos 
da economia, músculos, ossos e tecido cellular? 

Demonstraram as analyses e dosagens que essa passagem atra-
vez do pulmão não era uma simples filtração; ao contrario, certa 
parte de gorduras, parte considerável mesmo, é retida no paren-
chyma pulmonar, que assim mostra ter uma funcção electiva para 
taes substancias. 

E ahi vieram então os argumentos da 2.ft cathegoria, isto é, os 
argumentos chimicos. 

Dosando, pelo methodo assaz sensível de Kumegawa, as gordu
ras do sangue do coração direito, antes de lançado, portanto, no 
pulmão, e as d D sangue do coração, esquerdo, isto é, depois de ter 
atravessado aquelle órgão, chegou o illustre professor de Paris, ás 
seguintes médias: 

sangue do coração direito — 0,480 % 
" " " esquerdo— 0,413 % 

Houve portanto, pelo simples facto da travessia do pulmão, uma 
perda de 0,067 miligrammas de gordura por cada 100 gramas de 
sangue, ou seja uma diminuição de 13,9 °|° da quantidade de gor
dura inicial. 

Tal perda, já de si bastante notável, representa todavia uma 
simples media, casos havendo em que ascende aos altos números 
de 30 e mais por cento. 

O parenchyma pulmonar reteve pois^ uma certa quantidade da 
gordura existente no sangue e, como a cada successiva passagem 
da onda sangüínea pelo pulmão, de cada vez vae sendo retida certa 
quantidade de gordura pelo órgão, necessário se torna admittir 
que este lhe dê um destino, transformando as substancias gordu
rosas, assim retidas, em productos mais elevados de assimilação. 

Essa destruição assimiladora das gorduras se continua ainda, e 
com-;certa intensidade, no sangue arterial, isto é, no sangue aetivado 
por sua passagem pelo pulmão, emquanto que quasi não se nota 
no sangue venoso. 

Com efeito, retirando sangue do coração direito e do coração es
querdo, addiciqnando-lhe certa quantidade de flúor para sua con
servação e mantendo-o na estufa a 37° por 12 horas, verificou o 
prof. Roger, por successivas analyses, que a porcentagem de gor
duras existentes no sangue venoso quasi. não soffre diminuição, ao 
passo que as existentes no sangue arterial soffreu uma baixa de 
33 por cento. 

E' o que demonstram os seguintes algarismos: 

Sangue do coração direito: 

Matéria gorda em 100 gr. . . 0,479 
" " 12 horas depois . 0,45 8 

perda 0,021 

ou seja 4 % da gordura inicialmente existente. 
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Sangue do coração esquerdo: 

Matéria gorda em 100 gr. 0,401 
" 1 2 horas depois 0,267 

perda 0,134 
:)u seja 33 % da gordura inicial. 

O que se dá no sangue dá-se também no parenchyma dos diver
sos órgãos e tecidos, isto é, a gordura nelle existente vae diminuin
do depois de um contacto mais ou menos prolongado na estufa 
i 37° 
Mas sempre o parenchyma pulmonar domina de muito essa li-

podierese. 

Para o verificar injecta-se na veia pulmonar de um cão, ao qual 
se faz a respiração artificial, um certa quantidade de azeite esteri-
lisado e depois retira-se um pedaço do parenchyma pulmonar que 
se conservará na estufa por 12 horas; procede-se da mesma forma 
em outro cão ao qual se injeicta o azeite na veia porta, retirando 
depois um pedaço do figado, que se manterá na estufa pelas mes
mas 12 horas. 

As dosagens feitas no momento da retirada das parcellas dos 
dois órgãos e 12 horas depois nos mostrarão que enquanto que ao 
contacto do tecido hepatico só houve uma perda de 30 % de gor
dura, na maceração do paremchyma pulmonar, essa perda attingiu 
a 55 %, sendo com o parenchyma de todos os outros órgãos bem 
inferior. 

E' pois tno pulmão que essa aoção de lipodialise é mais intensa. 
Mas como se exerce essa acção e qual a sua natureza? 

Tomemos primeiramente um cão no qual se mantenha a vida 
pela respiração artificial e liguemos-lhe o bronchio do lobulo infe
rior do pulmão direito de forma a conseguirmos que recebendo 
todo o pulmão o sangue venoso, não receba esse lobulo nenhum ar; 
injectemos azeite na veia pulmonar e doseimos a gordura nas duas 
porções do órgão, a arejada e a privada de ar. Essa analyse nos 
dará os seguintes resultados: 

5 minutos depois da injecção — 7,99 % 

ü horas depois da injecção: 
no parenchyma do lobulo recebendo ar 3,53 % 
no " não recebendo ar 7,84 % 

Houve portanto no parenchyma do pulmão funccionando regu
larmente uma perda de gordura contida no sangue egual a 4,46 %, 
e no parenchyma do lobulo privado de ar, pela ligodura do bron
chio uma perda apenas de 0,15 %. 

Donde uma primeira conclusão — a presença do oxigeno é necessá
ria para que o parenchyma pulmonar possa exercer a sua funcção 
de lipodieresis. 

Mas será uma simples combustão esse phenomeno? 

Não. 
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W a 3." cathegoria de argumentos, os argumentos physiologicos, 
que o demonstra. 

Durante um certo tempo e de accordo com os ensinamentos de 
Lavoisier, se admittiu que o pulmão era o órgão productor de todo 
o calor animal e que aü combustões n'elle realisadas eram sufi
cientes para aquecimento de todo o organismo. Mais tarde Claude 
Bernard demonstrou a falsidade de tal modo de vêr e admittiu 
que o pulmão é antes um aparelho de refrigeração do que de aque
cimento. A apreciação da temperatura exacta do sangue que entra 
e sáe do pulmão mostra claramente que a verdade estava com 
Claude Bernard, e que portanto não é por simples combustão que 
>^s substancias gordurosas são destruídas no parenchyma pulmonar. 

Trata-se antes de um fermento que exerce uma verdadeira acção 
digestiva sobre as gorduras, e que pode ser retirado do próprio 
parenchyma e vir a exercer a sua acção in vitro. 

Para isso retira-se de um cão, mantido vivo pela respiração arti
ficial toda uma metade do pulmão; divida-se em pequenos peda
ços, macere-se na glycerina e junte-se-lhe certa quantidade de um 
sal cálcio, que tem, eoimo é sabido, a propriedade de fixar, ao ser 
precipitado, os fermentos. 

Juntando depois a este precipitado de extracto de pulmão, 10 
cc. de azeite poder-se-ha verificair a reduicção progressiva d'essa 
gordura e medir até a quantidade de CO2 desenvolvida e que será: 

nos 3 0 primeiros minutos — 4,3 33 
nos 30 minutos seguintes — 0,291 

O parenchyma pulmonar tem pois uma acção electiva para com 
as substancias gordurosas que elle fixa em certa quantidade e sobre 
as quaes exerce uma acção digestiva por intermédio de um fer
mento que o professor Roger chama de fermento lipodieretico. 

A 4.a cathegoria de argumentos provando esta nova funcção do 
parenchyma pulmonar, nos é fornecida pela própria histologia. 

Se de um cão a que se tenha injectado azeite na veia pulmonar 
e cuja vida se vá mantendo com a respiração artificial, retiramos 
um pedaço de pulmão e d'esse pedaço fizermos, após congelação, 
cortes que coraremos pelo Sudan, poderemos verificar ao micros
cópio, aspeicots vários conforme o temipo mais ou menos lomgo que 
haja mediado entre a injecção de azeite e o corte do parenchyma 
pulmonar. 
Nos primeiros momentos o aspecto será o representado na fig 

n. 1, isto é, veremos todos os capilares dos alveolos pulmonares 
completamente cheios de glóbulos de gordura. Nos cortes feitos 2 
horas depois da injecção de azeite já são raros os glóbulos de gor
duras (fig. 2), havendo mesmo certos capillares que os não contem 
Mais tande ainda, só poderão ser encontrados raros glóbulos gordu
rosos e isso mesmo só na proximidade dos bronchiolos, onde o are
jamento pulmonar é menos intenso (fig. 3). Assim, por uma ver
dadeira digestão, a gordura existente no sangue do coração direito 
que penetra nos capilares do pulmão vae desapparecendo, transfor
mada em elementos mais elevados de assimilação. 
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Exame mais detido e praticado com mais forte aügmento, per-
mittirá verificar, ainda, que é dentro dos próprios capilares que esse 
processo digestivo tem logar. 

Com efeito, tomando um corte de parenchyma pulmonar feito 
pouco apóz a injecção de azeite nas veias pulmonares, e córando-o 
pelo aicido osmüco, poderemos verificar com um forte aügmento 
que as cellulas ̂ do endothelio capillar se encontram perfeitas, com 
os seus núcleos normaes e seu protoplasma absolutamente livre de 
eorpusculos de gordura (fig. n. 4). 
No entretanto a luz do capilar, completamente cheia de granulos 

gordurosos, apresenta um aspecto interessante. Os granulos mais 
periphericos já não se coloram bem em negro; apresenam uma côr 
aicinzentadas e forma irregular, p<rova do inicio da digestão que vão 
soffrendo; os outros granulos mesmo, também não são já unifor
memente coloridos e a sua substancia parece como que subdivi
dida em zonas em que a coloração é mais intensa e outras em que 
o é menos, isto é, em que começam já a ser atacados pelo fermento 
lipodieretico. 

Assim pois, a histologia vem trazer uma ultima confirmação á 
descoberta do emérito professor, que partido de uma vista theorica 
puramente hypothetica e nascida da similitude de situação do pul
mão e do figado para com a torrente circulatória, foi levado a es
tabelecer a possibilidade de uma nova funcção para o pulmão, pos
sibilidade que a chimica, a physiologia e o próprio microscópio vie
ram confirmar até á certeza com que agora o Prof. Roger já nos 
annuncia a fumcção lipodieretica do pulmão. 
Tudo quanto acabo de dizer, perorou o illustre professor, é o 

fructo de longos e demorados estudos a que com o auxilio dos Drs. 
Binet e Vende me venho dedicando ha vários annos, e que serão 
em breve publicados nos Archivos de Physiologia. 

E se vos trouxe, a vós, eminentes co 11 egas da jovem America, es
tas premicias do meu trabalho é para vos mostrar mais uma vez 
o quanto a velha sciencia franceza aprecia e estima a vossa jovem, 
mas já valiosa consciência scientifica e o vosso sempre reconhecido 
culto pela França immortal, minha pátria querida e mãe intellec-
tual de toda a moderna latinidade. 

As ultimas palavras do egrégio mestre foram cobertas por uma 
prolongada salva de palmas sendo o grande professor cumprimen
tado por todos os presentes, 

G. K, 

Attesto que tenho empregado em minha clinica o VID AN com excellentes 
resultados. 

DR. RUBIÃO MEIRA 


