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I — LEPRA MURINA

O bacilo da lepra murina foi descoberto em 1903 por Stefansky, em Odessa.

Apresenta-se como um bastonete de 3 a 5 micra de comprimento. Sua mor-
fologia é muito variavel, sendo encontrado nos tecidos sob trés aspectos princi-
pais: bacilo liso, curto ou longo, bacilo granuloso e bacilo fragmentado.

Corado pelo método de Ziehl-Neelsen, resiste a descoloracdo pelos acidos ou
pelo alcool. E’ Alcool-dcido-resistente.

Quando o organismo do rato oferece resisténcia ao parasitismo, o bacilo apre-
senta-se com uma ou duas granulagbes escuras, ou fica reduzido exclusivamente
a granulagéo.

Morfologicamente é idéntico ao Mycobacterium de Hansen.

A viruléncia varia de cepa a cepa. Englobado o leproma em parafina e man-
tido na geladeira, perde a capacidade de infectar ratos ou camundongos, no fim
de 24 meses, mas niio perde a viabilidade.

Tentativas de culturas

H. Linhares' condensando trabalhos relativos a lepra murina, enumera al-
gumas dezenas de pesquisadores que isolaram colénias de varios matizes e ba-
cilos de varios tipos morfolégicos, tomando como ponto de partida lepromas de
ratos.

Com excecdo de Ota e Assami, nenhum afirma ter realizado o ciclo de Koch,
condicio que a maioria dos bacteriologistas impde a aceitacio da genuinidade de
um germe isolado de uma lesdo.

A nosso ver, o velho postulado do iniciador de isolamentos culturais ja ndo
pode ser mantido com o rigorismo dos primeiros dias da bacteriologia.

“Three to six anthrax bacilli taken directly from the blood of a dead animal
regularly” — escreve Dubos?® — “cause the death of mice, whereas the MLD

1 LINHARES, H.: Contribuigdo ao estudo da lepra murina, Rev. brasil. de leprol., 12:217-
244 (set.), 1944.

2 DUBOS, R. J.: The Bacterial Cell, Cambridge, Harvard University Press, 1947.
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is increased several fold when the infective inoculum is taken from a 12-hour
agar culture and becomes very much larger after several generations on agar”,

Os germes de grande variabilidade morfolégica nio se podem enquadrar den-
tro de normas rigidas, e nestes casos estdo aquéles que mais se aproximam dos
fungos, cujo polimorfismo tem levado ao absurdo de fazer surgir, temporariamen-
te, nova espécie para cada pesquisador que estuda o mesmo cogumelo.

Por fim, di Linhares conta de suas proprias experiéncias, num total de 235,
em que procurou cultivar o M. de Stefansky, sem consegui-lo.

Sua conclusdo foi a seguinte: “Os resultados das culturas de bacilos da le-
pra murina sdo ainda muito dibios, e nés somos ainda de opinido que o verda-
deiro micro-organismo produtor da doenga de Stefansky ndo foi cultivado”.

O que ja se escreveu com respeito a cultura dos Mycobacterium de Hansen
¢ de Stefansky ndo cabe nas poucas paginas que reservamos ao histérico déste
trabalho. Quem desejar inteirar-se mais a fundo na matéria, leia o artigo, ja
citado, de Linhares, que condensou muito daquilo que se fez neste setor.

Nossas pesquisas

Ha mais de 10 anos andamos tentando a cultura dos M. de Stefansky e de
Hansen,

Por uma questdo de método, faremos, por enquanto, referéncia ao primeiro,
O segundo ficard para depois.

Lidando com intmeros lepromas, sempre obtivemos o mesmo tipo de cold-
nias e os mesmos aspectos bacilares.

Num estudo que se estende por tempo tdo dilatado, é claro que nio vamos
dar publicidade aos protocolos guardados, com as muitas variantes por nés to-
madas, algumas das quais foram embicar num ponto morto.

Outras vézes era o estonteante polimorfismo do germe que nos desorientava,
e desprezavamos aspectos morfolégicos, que nos pareciam contaminagio, quando
mais tarde chegamos a compreender que se tratava de simplzs fase de uma bac-
téria de vasto ciclo evolutivo, cuja estabilizacdo depende do tempo e de circuns-
tancias aparentemente despreziveis. ,

Assim, s6 descreveremos o método que conseguimos sistematizar em 1947, e
de que vai descrita, abaixo, uma das experiéncias.

A 31-10-947 sacrificamos um rato com volumoso leproma nio ulcerado, o
qual foi retirado asséticamente, triturado e semeado em placas de agar-glicerinado
a 5% e posto na estufa.

A 4 de novembro eram visiveis dois tipos de cultura. Naturalmente nio se
tratava de adaptagio. Os germes cresceram a custa dos destrogos de tecidos do
rato, servindo o meio apenas de suporte.

As colénias eram: uma, alaranjada, quase ocre; a oulra, cér de candrio. Am-
bas pequenas e umidas.

Laminas da colénia ocre (Ziehl-Neelsen) : bacilos acido-resistentes e elemen-
tos que designamos com o nome de “corpos fungiformes” acido-sensiveis ou leve-
mente acido-resistentes.

A respeito do que chamamos “corpos fungiformes” teremos oportunidade de
falar mais demoradamente.
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Laminas da coldnia c¢ér de candrio: granulagbes escuras, 2 a 2 ou 3 a 3;
bacilos levemente Acido-resistentes,

Dia 5 de novembro: as coldnias ocres sio lisas. Retiramo-las da estufa.

Laminas: bacilos lisos, intensamente 4cido-resistentes, isolados ou em grupos
compactos. Bacilos icido-sensiveis. “Corpos fungiformes” de varias dimensdes,
dcido-resistentes, rodeados de membrana lisa, cheios de uma substancia granulosa;
outros achavam-se reduzidos & membrana, o centro claro, vazio, e em torno, bacilos
fortemente &cido-resistentes.

Transplante para meio de Petragnani,

Nossa experiéncia anterior havia-nos mostrado que a coldnia cér de candrio
representava uma fase mais atrasada da vida do bacilo, por isso, abandonamo-la.

Dia 8 de novembro: o germe desenvolveu-se, mas perdeu um pouco a acido-
sisténcia, ficando, porém, granuloso, e as granulagf)es‘eram, na maior parte, es-
curas — o que parecia indicar esférgo de adaptacdo.

Dia 10 de novembro: de timidas, que eram, as colénias vao ficando sécas,
e os bacilos comecam a readquirir a Acido-resisténcia, restando, porém, muitos
acido-sensiveis. ‘

Dia 22 de novembro: de ocre, a colonia vai-se tornando sulméo e os bacilos
reduzem-se a granulagGes fracamente Acido-resistentes,

Dia 1.° de dezembro: a colonia é salmao, pastosa, levemente umida. Retor-
nam os bacilos aéido-resistentes, longos, granulosos.

Dai por diante, a cultura salmdo estabilizou-se.

Varios pesquisadores ficaram por al.

Nio nos contentamos com isso. As culturas discrepavam profundamente dos
outros Mycobacteria isolados.

Retiramos de um dos tubos pequena porg¢do e pusemos num tubo estéril, para
secar na estufa. No dia seguinte diluimos em &agua filirada, cuja esterilidade ha-
via sido verificada. O material assim diluido continuou na estufa por mais 24
horas e semeamos depois em Petragnani.

As colénias resultantes foram menos salmao, isto é, havia zonas em que pre-
dominava cor alaranjada.

Os “corpos fungiformes” eram mais abundantes, variando o tamanho desde
o de uma hemacia ao de um macréfago e mesmo mais. Protoplasma granuloso,
membrana firme e nitida, outras vézes s restava a membrana, e em térno uma
coroa de bacilos curtos ou longos, fortemente acido-resistentes.

As colénias continuavam’' pastosas, fimidas, a cdr mais esbatida, mas ainda
ndo tinham o aspecto tipico das culturas de bacilos acido-resistentes.

Repetimos o secamento de uma alca da cultura, por 24 horas, diluimos em
agua filirada e deixamos na estufa por 24 horas, semeando-a depois em Petragnani.

Nasceram, entdo, lado a lado, colénias salmdo, lisas, levemente dmidas, e co-
16nias alaranjadas, sécas.

Isolamos esta iltima em Petragnani. Tomou aspecto séco, granuloso, cdr
amarelo-claro, comparivel, em téda a linha, as culturas dos outros Mycobacteria.

Quando recentes, nestas colénias ainda se encontram alguns “corpos fungi-
formes”, pequenos, e nos transplantes subsequentes desaparecem totalmente.

Por sua vez, os bacilos estabilizam-se. Tomam a forma de coco-bacilos, in-
tensamente icido-resistentes. Envelhecendo, enriquecem-se de granulages escuras.
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Inoculacées

Inoculamos 9 ratos, na fossa iliaca direita, em trés séries, com os trés tipos
culturais obtidos: o salmdo, liso, o salmao semeado de ponticulos amarelos, mas
ainda liso, e o amarelo-claro, granuloso.

Em varios bacilos dissociaveis, principalmente no grupo Gram-negativo, tem-se
observado que a viruléncia é presente enquanto se mantém a fase colonial lisa
(S), e que ficam avirulentos, quando mudam para a {ase granulose ou rugosa (R).

Uma semana depois sacrificamos um rato de cada série.

O da 1.# série (selmdo, lisa) apresentava a fossa iliaca direita ligeiramente
congestionada, e no esfregago havia grupos de granulagdes adcido-resistentes.

Na série intermedidria a congestio local era malis intensa e semeada de pe-
quenos abscessos.

Laminas: granulagbes Acido-resistentes e alguns bacilos dcido-resistentes va-
cuolados.

Na ultima série a congestdo era maior ainda. Ganglios aumentados.

Laminas: bacilos acido-resistentes curtos ou longos, tipicos, e massas de gra-
nulagdes acido-resistentes.

Trés meses depois, morre um rato da 1.* séiie, por toxemia e encontram-se
bacilos acido-resistentes nas glandulas axilar direita, inguinal direita, figado e
granulacdes escuras na axilar esquerda e baco.

Seis meses depois, morre o tltimo rato da 1.* série, encontrando-se bacilos
tipicos nos esfregacos da glandula inguinal direita.

Sete meses depois da inoculagio sacrificamos um rato du 2.* série. Magris-
simo. Coberto de verrugas.

Laminas: encontramos b.a.r. na glandula inguinal direita e nas verrugas.

O dltimo da mesma série foi também sacrificado no dia seguinte. Magris-
simo. Ganglios aumentados.

Laminas: poucos b.a.r.

No dia seguinte foi sacrificado um rato da 3.* série.

Apresentava iniimeros abscessos na fossa iliaca. Pus fluido. Laminas: b.a.r.
abundantes, em quase todos os Orgaos.

No outro dia sacrificamos o Gltimo rato desta série. Abscessos. Sé encon-
tramos b.a.r. na glindula inguinal direita.

Nio era nosso propoésito demonstrar nesta pequena experiéncia que nossas
culturas produziam lepra murina. )

Procuravamos apenas saber qual o tipo cultural mais virulento, e, ndo ha
davida que é o tipo liso (S), vindo em seguida o tipo cultural de passagem.

Foi o tipo liso o unico que determinou a morte dos ratos.

O tipo granuloso ou rugoso (R) deu oportunidade a que o organismo do
rato preparasse a defesa, que se manifestou em mais intenso processo inflama-
torio e formagdo consecutiva de pequenos abscessos.

II — LEPRA HUMANA
Nossas tentativas de isolamento do M. de Hansen sdo contempordneas das que
empreendemos com o M. de Stefansky.
Os lepromas provieram do Asilo-Colénia de Santo Angelo.
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Nao descreveremos tudo o que foi feito no decurso de tanto tempo. Apenas
nos deteremos no material recebido a 13-5-948,

Colhidos com tbda a assepsia, foram os lepromas englobados em parafina
a 15 de maio e postos na geladeira.

Antes dessa operaciio, retirou-se um fragmento de tecido, friturou-se, suspen-
deu-se em solugdo fisiologica e semeou-se em placas de gelose glicerinada a 5%,
no dia 17-5-48.

A 25.-5-48 eram visiveis colénias ocres, moles, brilhantes.

Laminas: coco-bacilos a.a.r. e granulacdes escuras.

No mesmo dia, transplante para Petragnani.

A 28-5-48, nesie meio, colonias umidas, ocres, mais claras.

Laminas: granulaces a.a.r., grandes; granulacdes a.s.; alguns b.ar.; “cor-
pos fungiformes” a.a.r.

A 4-6-48, submetida uma alga da cultura a secamento, deixada, depois, 48
horas em 4gua destilada e semeada em Petragnani, da colénias amarelas, imidas.

A 16-6-48, a colonia vai ficando salmdo. E’ pastosa e iimida.

Laminas: cocos a.a.r.; “corpos fungiformes” a.a.r.; e, em tdrno, granulacbes
mais intensamente a.r. e alguns b.a.r.

A 21-6-48, novas semeaduras com o material j4 em coméco de coliquacio.

A 30-6-48 eram visiveis dois tipos culturais: um ocre; outro quase salmdo.

Fazendo agir o secamento de uma alga das culturas e replantando-a em Pe-
tragnani, conservado a 37° ou a temperatura ambiente, obtinhamos sempre os mes-
mos lipos coloniais — ocre ou salmd@o — com os caracteres anteriores ou leve-
mente modificados, e os bacilos: a.s.; a.r.; corpasculos a.s. ou a.r.; “corpos fun-
giformes”, tudo misturado, e o meio de cultura, corado pelo verde malaquita, des-
maiava.

Assim, atingimos os meados de setembro, sem chegar a nenhuma conclusao.
As culturas tipicas, que entdo possuiamos, uma das quais mandamos a Souza
Araujo, foram obtidas sem que tivéssemos apanhado seu determinismo.

Nestas condicbes, deixamos os tubos no ambiente externo, e, com a experién-
cia do M. de Stefansky, esperamos que envelhecessem.

Foi o replante déstes tubos, estando ja o meio encarquilthado, que nos deu
colénias sécas, cromogénicas, granulosas, constituidas s6 de ccco-bacilos a.a.r.

Em 1949 retomamos o leproma guardado na geladeira.

Repetimos as provas iniciais e, em vez de lancar a cultura em Petragnani,
passamos para caldo glicerinado a 5%, a 28-5-49,

O meio ficou turvo a principio. Clareou depois, com produgio de membra-
na amarela e farto deposito.

A 6-9-49 passamos para Petragnani.

A 9-11-49, ja entdo séco o meio, passamos de novo para o Petragnani.

Desenvolve-se lentamente, nd3o descora o verde malaquita, e os germes sdo:
b.a.r., delicados e coco-bacilos a.r.

Outro tubo de caldo glicosado, semeado a 21-6-49, achava-te nas mesinas con-
digdes do anterior. Foi transplantado para Petragnani a 6-9.49.

Quase séco, foi de novo passado a Petragnani.

Desenvolve-se lentamente, nio descora o verde malaquita, e os germes sio:
b.a.r., ainda grosseiros; alguns agrupados.
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L)
Mais velho e encarquilhado o meio, mais tipicos os bacilos..

A exaustdo do meio exerce o papel de agente da selegio natural, permitindo
apenas a sobrevivéncia das formas mais capazes.

IIT — COMENTARIOS E DISCUSSAO

Contrariamente a outros micro-organismos patogénicos, o M. da lepra s6 tem
sido propriamente estudado em sua vida parasitaria.

As inimeras culturas obtidas por mais de uma centena de pesquisadores sio
de tal modo consideradas, que perdem logo as relacdes de contacto com o or-
ganismo de onde provieram e, como sdo avirulentas, nio tém podido resistir a
critica.

Entretanto, esta questio de viruléncia, que é um atributo especial da célula
microbiana, deve ser posta & margem no assunto que nos interessa, porque no
préprio organismo humano ha formas bacilares avirulentas ou destituidas de con-
tagio, e ninguém se lembrou de considera-las organismos banais.

Na lepra tuberculdide, por exemplo, quase sempre encontramos na parte pro-
funda do derma b.a.r. e, nfio obstante sua presenca, éste tipo clinico nio oferece
contagiosidade.

Em suas rea¢Ges febris o nimero de bacilos chega mesmo a ser notavel. Os
germes apresentam quase todos os tipos bacteriolégicos. Mas, se sio incapazes
de contigio, nem por isso deixam de provocar lesGes progressivas no organismo,
que parasitam. ;

Ch. Nicolle ®, um sibio da nobre estirpe dos pensadores em bacteriologia,
e cuja leitura é um fertilizador de experiéncia de laboratério, tratando do poder
patogénico das bactérias, escreve: “L’aptitude pathogéne est d’une telle labilité;
elle nait, s’accroit, s’affaiblit, disparait si aisément dans une méme espéce micro-
bienne, qu’il semble osé de la lier & un élément constitutif de la cellule.”

E R. Dubos *: “Virulence is not a permanent, intrinsic property of a given
species. It expresses only the ability of a given strain of the infective agent, in
a certain growth phase, to produce a pathological state in a particular host, when
introduced into that host under well defined conditions.”

Os M. de Hansen e de Stefansky sdo parasitas adaptados, respectivamente,
ao homem e ao rato e, apesar disso, o insucesso das inoculagGes, principalmente
com o primeiro, tem sido de tal ordem, que ji se invocou pretensa imunidade
do adulto, para nio chegar ao extremo de lancar anitema sébre o Mycobacterium
como agente causal da lepra.

A aceitacio das formas granulares infra-microbianas veio dar novo alento as
hipéteses de trabalho, quanto a etiologia.

Como a maior parte das pesquisas sobre filtrabilidade dos M. de Hansen e
de Stefansky foi feita sem contréle, em 1936 um de nés® publicou um trabalho
sobre inoculagio de filtrados de uma cepa ativa de M. de Stefansky, controlando
as experiéncias com a inoculagdo de bacilos lavados e centrifugados.

Nio chegamos a leprolizar ratos, nem com filtrados, nem com bacilos lava-
dos, mas observamos o seguinte: nos animais inoculados com os primeiros havia

3 NICOLLE, Ch.: Destin des Maladies Infectieuses. Paris, Librairie Félix Alcan, 1933,
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multiplicagdo de bacilos até mais ou menos 60 dias, seu niimero depois declina-
va e do terceiro ao quarto més tudo desaparecia.

A intimidade do fenémeno — infec¢do — continua ainda envolta em misté-
rio, mas um fato se depreende de tudo isso: hd no organismo inoculado ou in-
fectado formas ndo virulentas ou destituidas de patogenicidade.

Ora, é sabido que os germes ndo patogénicos desenvolvem-se, de um modo
geral, com muita facilidade nos meios artificiais.

Nao serdo, porventura, os germes cultivados de lepromas formas degradadas?

N&o temos, por enquanto, elementos para afirmar, de modo decisivo, que as
culturas por nos obtidas sejam realmente os micro-organismos de Hansen e de
Stefansky isolados.

A nido ser a constancia com que foram retirados, sempre com os mesmos ca-
racteres, de lepromas de varias proveniéncias e de diferentes ratos inoculados, no
decurso de mais de 10 anos, nada poderemos acrescentar a seu favor; mas, temos
a impressio que, nio sO estas, como também muitas cutras culturas, isoladas por
outros pesquisadores, sejam, de fato, as bactérias de Hansen e de Stefansky, num
retorno a vida saprofitica, pela adaptagio aos meios de laboratério.

E’ consideravel o nimero de bacteriologistas que conseguiram culturas déstes
germes, mas parece que o acaso representou papel importante em seus achados,
porque Lowe, Linhares etc., seguindo a mesma técnica ou enriquecendo-a com no-
vos meios, falharam,

No decurso de nossa longa experiéncia, trés {endomenos, pelo menos, se nos
antolharam de capital importincia: 1.°) o envelhecimento do leproma, englo-
bado, em parafina e conservado na geladeira; 2.°) o secamento da cultura lisa,
diluindo-a depois em 4gua destilada, por 24 a 48 horas, a [im de que, langada
em meios fartamente nutritivos, dé abundantes formas de multiplicagdo; e 3.°)
o tempo, mediante o qual, pela exaustio do meio, sobrevivam apenas os bacilos
mais capazes — os acido-resistentes.

E. B. Mac Kmley informa que Rake, em 1888, conseguiu culturas lisas,

“como gbtas de Oleo”, de trés tipos: amarelo-candrio, salmio e brancas, implan-
tando em meios nutrmvos, com sbro sanguineo, “fragmentos de lepromas em de-
composicio”

E’ o correspondente ao nosso envelhecimento do leproma, no qual se observa
coliquagdo dos tecidos.

Para alcancar a colénia séca, granulosa, comum aos Mycobacteria, s6 lhe
faltaram os 0ltimos térmos da técnica, mediante os quais se chega as formas ex-
clusivamente constituidas de b.a.r., cujo processo de multiplicagio deve ser, prin-
cipalmente, o da divisdo binaria, tal a lentiddo de seu desenvolvimento.

Dai a conclusio de Rake, que nao cultivara o bacilo. )

Poucas vézes temos logrado éxito com material imediatamente retirado do or-
gamsmo vivo, e as poucas culturas alcancadas foram a prego de longa permanén-
cia do tecido no meio cultural.

4 DUBOS, R. J.: Op. cit.

5 GOMES, J. M.: Pesquisas sbébre lepra murina, Rev. brasil. de leprol., 4:423-433 (dez.),
1936.

6 McKINLEY, E. B.: Bacteriology of leprosy; review, Internat. J. Leprosy, 7:1 (jan.-
margo), 1939,
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K. Schlosmann ? acha que sfo necessarios 4, 5, 6 e mesmo 7 meses para se
obterem culturas semelhantes as dos outros b.a.r.

Walker L. Loving ® obteve cultura cromogénica, com b.a.r., usando a seguin-
te técnica: injetou triturado de leproma em coelhos, dos quais retirou material
e inoculou em meio nutritivo, deixando-o na estufa 3 meses.

Os coelhos foram sacrificados no intervalo de 1 més e 15 dias a 5 meses.

As colénias apareciam 2 meses e 15 dias depois, isto é, necessitavam de mais
de 4 meses.

C. L. Trout®, que também teve éxito, empregou a seguinte técnica: 1.°)
ressecou os lepromas em condigbes asséticas; 2.°) langou-os em sol. salina esté-
ril;  3.°) inoculou em meios préprios para o bacilo de Koch, a 37°, por 2 sema-
nas a 4 meses.

As colénias eram cor de gema de ovo, os germes coco-bacilos a.r. ou b.a.r.,
alguns agrupados eircularmente.

Como se vé, os processos variam e sd hA uma constante — o tempo. Deve
ser o fator mais importante para obter a cultura.

Semeando, porém, o tecido coliquefeito, a adaptagdo torna-se mais facil; e,
pelo secamento de uma alga de cultura, antes de novo replante, aumenta-se o
namero dos “corpos fungiformes” a.r., meio pelo qual vamos multiplicando com
mais energia a formagio de bacilos a.r.

Por fim, vem o tempo, como fator decisivo.

Algumas variantes neste processo foram dadas por um pesquisador patricio
a quem muito deve a leprologia — Souza Araujo.
Souza Araujo é um daqueles que mais tém contribuido para o conhecimento

do M. de Hansen.

Em “Mem. do Inst. O. Cruz”, 1942, Fasc. I, d4 conta de¢ uma cultura cro-
mogénica de um bacilo a.a.r. retirado do pus de uma lesdo fechada da lepra
humana.

O meio que empregou foi o de Lowenstein.

As primeiras colbénias apareceram I3 dias depois da semeadura, mas sé fi-
caram cromogénicas e granulosas e os bacilos tipicos, 4 meses depois.

Mais tarde (“Mem. do Inst. O. Cruz”, 1944, T. XL, fev.-junho), obteve cul-
turas tipicas do muco nasal, nio s6 em Lowenstein, como em caldo glicerinado
a 5%, com incubagio variando de I8 ou mais dias.

Suas pesquisas foram, porém, negativas, quando fez semeaduras da linfa cuta-
nea dos lepromas.

Informa éle que neste material predominavam os cocdides ou coco-bacilus a.r.

_ E pergunta, entdo: “Por que nio germinam?”

Por fim, acrescenta: “O determinismo do isolamento e cultura em meios ar-
tificiais do b. de Hansen ainda nfo estd descoberto”.

Mas, os melhores e mais constantes resultados, que alcangou, foi por inter-
médio de ixodidas ou triatomas, que fez sugarem o sangue de doentes de lepra.

7 SCHLOSSMANN, K.: Cultivation of the Leprosy Bacillus, Resumo in Trop. Dis. Bull, 31:
9-10 (jan.), 1934,

8 LOVING, W. L.: Cultivation in vitro of leprae with thiamin (vitamin Bl) culture me-
dium, Am. J. Trop. Med., 23:593-596 (nov.), 1943.

9 TROUT, C. L.: Cultivation of lepra bacillus, J. Trop. Med., 47:1-2 (fev.-margo), 1944.
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As colénias apresentaram-se tipicas desde o 19.° wo 56.° dia de incubagio, e
poucas foram as vézes que teve de empregar a solugdo de acido sulfirico para
a eliminacdo das formas &acido-sensiveis.

Estas pesquisas sio muito interessantes sob varios aspectos:

1.°) — Nio ha davida que a passagem através do apaielho digestivo dos
insetos hematéfagos usados como que depura o germe de sua complicada ciclo-
genia e facilita a adaptagfio aos meios artificiais.

Em apéio desta hipétese vem a prépria observagio do autor, quando diz acre-
ditar que as grandes massas baciliferas (“corpos fungiformes”?) encontradas nos
carrapatos se tenham formado no organismo déstes insetos.

Ora, nossos estudos mostram que, para alcangar mais rapidamente a fase es-
tavel destas culturas, é mister provocar a formag¢do abundante déstes organismos
de reproducéo.

2.°) — Parece que se da o mesmo fendmeno nas cole;des purulentas, de
onde o bacilo pode ser retirado em condigdes propicias a vida cultural.

3.°) — Na serosidade do leproma em franco estado parasitario, ji a adap-
tacio aos meios artificiais ndo se faz de golpe: o germe tem de passar pelos va-
rios degraus de sua vasta ciclogenia, e s6 a exaustio do meio, que é auxiliada
pelo tempo (de 4 a 7 meses), nos proporciona as colonias cromogénicas com
bacilos tipicos.

Federico Solana y Gutiérrez *°, referindo-se as relagbes dos bacilos &cido-re-
sistentes com os fungos, assim se expressa: “Nosotros conocewros el bacilo de la
lepra como aparece en el organismo, en su morfologia parasitaria, en su adapta-
cién animal, pero ignoramos cuédl es su morfologia saprofitaria.

“Por otra parte, la clasificacion de los hongos se basa en la forma sexual
de su reproduccién, pero ocurre con este germen que apenas si la conocemos.
En los tejidos se reproduce casi siempre por simple divisién o por brotes (yemas).
La reproduccién sexuada se verifica en la naturaleza?”

Ora, nossos “corpos fungiformes”, abundantes nas culturas lisas, mais abun-
dantes nas subculturas recentes, e mais ainda depois de submetidas ao secamento
e replantadas em Petragnani, nfo. serio, porventura, a reprodugio sexuada da
vida saprofitica.

Grifamos a expressio, levando em conta o que escreve Dubos (op. cit.):
“The evidence presented to establish sexual reproduction in bacteria is not con-
vincing. More fusion of cells does not necessarily mean sexual reproduction since
this process implies a union of chromatin from two individuals. In fungi, for
example, cells may be seen to fuse without any evidence of nuclear fusion and
without formation of a reproductive body”

O que se da com nossas culturas, relativamente aos “corpos fungiformes”,
faz lembrar o que se passa com certos fungos, nos quais as ascas s6 aparecem
depois de processos violeritos, como a cultura em meios pobres, o de Gorodkowa,

10 SOLANA y GUTIERREZ SOLANA, F.: Sobre el cultivo in vitro del bacilo de Hansen.
Medicina de los Paises Calidos, 8:177, 233 e 271, ns. 4, 5 e 6 (abril, maio e junho), 1935,
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por exemplo, ou mesmo o giz. Faz apenas lembrar, porque nos fungos as ascas
se formam no préprio meio pobre, ao passo que no nosso caso, €stes Orgios re-
produtivos se véem logo apdés o replante em meio rico.

Alias, parece que a formac@o déstes aparelhos reprodutivos é um fendmeno
natural na fase acido-sensivel da bactéria, e somente na fase Aacido-resistente é
que ha necessidade do emprégo da violéncia. Dito de outra maneira: é uma fa-
culdade inerente a prépria vida da célula bacteriana e que tem como finalidade
a sobrevivéncia.

Exemplo: submetidas nossas culturas, ja estabilizadas, a a¢do do promin, “in
vitro” (J. M. Gomes '), e transportadas, de novo, para o meio de Petragnani,
surgem logo éstes “corpos”, que ndo existiam na cultura origwal, e acabam, per
sua vez, desaparecendo, depois do segundo replante.

Estas formacgdes “cisticas” devem ser mais generalizadas na vida microbiana
do que se imagina.

Abraham Gelperin '* observou nas culturas de Spirocheta reiter um tipo de
multiplicagio em que aparecem formas esféricas “em baldo”, na extremidade de
germes, quando as condigbes do meio ficam desfavoraveis a propagacio.

“FEstes cistos — diz éle -— contém muitos corpos redondos, transparentes, que
provavelmente produzem espiroquetas, quando inoculados em meio nutritivo
fresco”.

Os desenhos que acompanham o trabalho revelam grande semelhanga com
nossos “corpos fungiformes”.

Dar-se-4 também na vida parasitaria a formagdo désses “corpos”?

Hi ja alguns anos estabeleceu Marchoux a diferenga enire os aglomerados
de bacilos, a que denominou — globias — aquilo que ja Neisser observara, e que
designou com o nome de — globi.

Este Gltino nde é seado o fagocitismo bacilar.

A tal respeito é util ler um trabalho de Souza Araujo (“Mem. do [Tust. O.

Cruz”, de 1942).

Denney tratou também do assunto e faz referéncia a delicada membrana
envolvente do aglomerado bacilar.

Malcolm Soule e Earl McKinley ** assim descrevem os bacilos da lepra: “The
germs exist characteristically in clumps or bundles, like packets of cigars, com-
posed of enormous numbers of rods. Most noticeable of all is the presence of
both intracellular and extracellular global masses known as “globi”, which are
clumps of bacteria enclosed in a capsular material.”

Segundo Souza Araujo, deveria ser “globias” e ndo “globi”.

O conhecimento dessas massas globosas no tecido humano vem de muito mais
longe.

1l GOMES, ]J. M.: Agdo do Promin, in vitro, sdbre Mycobacteria isolados de lepromas
humanos, Arq. minei. leprol,, 9:11-16 (jan.), 1949,

12 GELPERIN, A.: Morphology, cultural characteristics, and a method for mass culti-
vation by Reiter spirochete, Am. J. Syph., Gonor. & Ven. Dis., 33:101-113 (margo), 1949,

13 SOULE, M. H. e McKINLEY, E. B.: The Bacteriology and Immunology of Leprosy,
in Tuberculosis and Leprosy. The Mycobacterial Diseases. Ed. Forest Ray Moulton, Sympo-
sium Series, Vol. 1. The Amer. Assoc. for the Advancement of Science, 1938.
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Hansen, em sua comunicagdo sdbre o bacilo por éle descoberto, denuncia. a
presenca, de certas células de 0,006 a 0,0015 mm, cheias de bacilos ou granulos,
mas, pela deficiéncia dos recursos laboratoriais de entfo, abstemo-nos de entrar
por ela a dentro.

A micologia nos da os mais belos exemplos de alteragdes morfolégicas no
esforgo de adaptagao.

Assim, os Paracoccidioides.

Nos meios artificiais desenvolvem-se sob forma filamentosa, segmentada e ra-
mificada. Nas partes profundas ja se encontram corpos obloiigos ou ovais —— os
elamidésporos; no organismo humano ou animal s6 se véem formas redondas,
de dupla membrana, cheias de granulacbes brilhantes.

Nas inocula¢Bes experimentais, penetrando no organismo sob o aspecto fila-
. mentoso, 6 dias depois s6 se encontram formas redondas.

Releva, porém, advertir que estas formas diferem fundamentalmente das nos-
sas: estas sO se apresentam quando, saindo de um ambienie esgotado, sdo os
germes langados num meio artificial rico, ao passo que o Paracoccidioides, qual
quer que seja a fase da doenga, mesmo ao seu declinar, pe;o tratamento, s6 se
apresentam como corpos redondos.

Volvendo agora ao nosso caso:

Néo serfo, porventura, nossos “corpos fungiformes™ as “globias” de Mar-
choux ? ¢

Ao distender o esfregagco do tecido leprético rompe-se a membrana, que €
fragil. Fica apenas o aglomerado de bacilos, aderentes uns aos outros, por uma
gleia acido-resistente.

Estas massas bacilares nido se apresentam em fodos os periodos da lepra.
Inexistentes ou raras em certo estado da doenca; em outros elas dominam.

Poderiamos esquematizar as fases da infeccdo, baseados na bacterioscopia:

a) Penetragio dos germes, sob qualquer dos seus aspectos — in-
fra-microbiano, granulagbes a.s. ou a.r., b.a.r. ou b.as.

b) Esfér¢o de adaptagiio, com a sobrevivéncia dos mais capazes.

Durante ésse periodo, que é longo e arrastadigo, a bacterioscopia, quando po-
sitiva, s6 denuncia bacilos esparsos.

Entram, entfo, os fatéres ambientes, que fazem da lepra uma doenca social:
puberdade, menopausa, estados infecciosos ou téxicos, hiponutrigio, miséria, guer-
ras. E a resisténcia comega a declinar.

Temos, entdo, o seguinte:
c) A bacterioscopia comega a denunciar a presenca de “globias”,
como nossas culturas, tendo sofrido o secamento na estufa (fator am-
biental deprimente), sdo langadas em meio nutritivo rico (Petraguani).

A presenca das “globias” no homem observa-se na fase em que o organismo
estd praticamente dominado, a fase anérgica, correspondente i zona culminante

da pardbola de Muir.
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E as causas determinantes da entrada em cena do novo processo de multi-
tiplicacdo, isto é, da formacdo de “globias”, sio as mesmas que vdo forcando o
organismo a uma situagio de tal ordem, que cai na absoluta inércia tecidual, de
outro modo dito, em estado de anergia.

Mais tarde, na descida da curva, quando ja se vem estabelecendo imunidade
mais ou menos solida, pela formagio de anticorpos especificos, é possivel que
haja a faculdade potencial da producio de corpos globosos; mas o ambiente or-
gdnico é que ndo apresenta facilidades, porque relativamente imunizado

E entdo a baciloscopia volta a ser esparsa.

Na lepra tuberculdide a resisténcia tecidual é maior. Fm alguns casos te-
mos observado a presenga de “corpos a.r.”, sem, no entanto, apresentarem a mes-
ma morfologia dos que encontramos nas culturas.

Vem a pélo citar um caso, nio de forma tuberculéide, mas incaracteristica,
longamente tratado pelo promin. e que obtivera alta do Leprosario.

As lesbes haviam desaparecido, persistindo a perturbacio da sensibilidade.

Raspando com uma agulha a parte profunda do derma, encontramos baci-
los a.r. longos, esparsos, vacuolados, como os que se véem e¢m certas fases de
nossas culturas; egrupamentos globulares, rodeados de um halo claro ou de mem-
brana ténue. Alguns déstes “corpos” encerravam apenas granulagdes acido-resis-
tentes.

L] - . . .

Devemos esclarecer que nao distendemos o material. Puncionado o derma.
fizemos espressdo da pele. Surdiu uma géta de sangue, sébre a qual aplicamos
a lamina. Secamos, fixamos ligeiramente e coramos.

Nova espressio e tocamos outra géta de sangue com um estilete montado.
Pusémo-lo na estufa. Alguns dias depois retiramos o algodio da haste metalica
e lancamos agua destilada no tubo, que continuou na estufa.

Examinando o sedimento alguns dias depois, encontramos “corpos fungifor-
mes”, palidamente corados.

Submetida a doente, como féra, a longo tratamento pelas sulfonas, desapare-
cidas as lesdes, os germes restantes ndo haviam, entietanto, perdido a faculdade
de gerar “corpos fungiformes”, o que realmente se verificou, uma vez libertos da
agio impediente dos anticorpos especificos e lancados num meio mesmo sem re-
cursos, como a agua destilada.

Em resumo:

As “globias” ou “corpos fungiformes” s6 aparecem no organismo na fase
de estado, quando se esgota a resisténcia natural.

Nas formas tuberculéides aparecem também algumas vézes, mas nio chegam
a maturidade devido a resisténcia oposta por um organismo alérgico.

Nas culturas, em que ndo ha resisténcia condnzida, mas simplesmente es-
forco de adaptagio, sdo abundantes na fase S da colonia. Depois desaparecem.

Queremos crer que éste fenémeno deva ser considerado como adaptacio de-
finitiva, com degradacio da viruléncia: saprofitizacan.

O germe, porém, ndo perdeu a faculdade de produzir ésse outro tipo de mul-
tiplicagdo. Falta-lhe apenas o estimulo do meio nutritive. Pois as granulagées
escuras, presentes em grande namero de bacilos, ou livres, formas de resisténcia,
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que sdo, devem ser os elementos em que se realiza o procsso que dia como resul-
tado a formacio dos “corpos fungiformes”.

Haja vista o que se observa nas culturas estabilizadas, depois da passagem
em meio com promin,

E’ possivel que o estudo atento do que se passa na formacio désses “corpos”
the venha conferir um cunho de reproducio sexual.

*

Uma vez que tratamos dos M. de Hansen e de Stefansky, germes tio afins
que é impossivel tragar-lhes qualquer diferenga no aspecto morfolégico, procure-
mos agora condensar-lhes a vida numa visio de unidade, dentro de uma concepcio
ciclogénica.

Comecemos pela vida parasitaria.

R. Chaussinand ** admite no M. de Hansen 4 formas bacilares distintas:

1.*) — Bacilo normal, homogéneo, distinguindo-se em: longos, médios e cur-
tos e bacilos finos.

2.2} — Bacilos em involugdo: volumoso, incurvado, raramente ramificado,
terminando as vézes em clava.

E’ uma forma de sofrimento do germe.

3.*) — Bacilo em divisd@o: composto de 2 ou 3 segmentos (reprodugio por
cissiparidade).
4.*) — Bacilo em degeneragdo: no qual se véem 4 formas distintas:

a) aparecimento de uma ou mais granulacbes mais carregadas;

b) perde a faculdade de se colorir e aparece uma cadeia de granu-
lagbes;

¢) as granulacbes dispersam-se;

-d) transformam-se em poeira.

Nio aceita a existéncia de ultra-virus.

Em pesquisas com carotendides, na lepra murina e humana, tentou um de
nés (J. M. G.)* esquematizar a vida parasitiria dos respectivos microrganismos,
dando-lhe uma linha ciclica.

Para tanto, foram feitos exames de doentes em tratamento, retirando mate-
rial sempre das mesmas lesGes, dentro de prazos determinados, até que os germes
houvessem desaparecido.

14 CHAUSSINAND, R.: Contribution a I'étude de la morphologie du bacille de Hansen,
Ann. Inst. Pasteur, 73:660-665 (julho), 1947,

15 GOMES, J. M.: Tratamento da lepra & luz de novas idéias, S. Paulo, Emprésa Gréafica
da “Revista dos Tribunais”, 1941.
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Estabelecemos, entdo, na vida do microrganismo duas fases distintas: evolu-
tiva e involutiva, segundo o grafico abaixo:

g
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[ 4
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Na 12 fase admitiamos a seguinte seriagdo: virus (hoje preferimos a ex-
pressio — forma infra-microbiana), bacilo a.r. homogéneo, bacilo a.r. granuloso,
granulacdo a.r., poeira a.r. e virus (aceitamos hoje que a poeira seja o térmo
final da dissociagio bacilar).

Na 2.2 fase: virus (as mesmas consideragbes), bacilo a.r. fragmentado, ba-
cilo a.s., granulagio as.. ... destruigao.

O tratamento da lepra pelas sulfonas veio revelar-nos outros tipos de invo-
lucdo do Mycobacterium: granulagdes a.r. ou a.s. grandes, maiores do que um
estafilococo, fracamente coradas; formas bacilares a.s., grandes, encurvadas ou
em clava, algumas vézes vacuoladas, semelhantes, em tudo, ao que se vé& nas cul-
turas (ver desenho n.° 6).

Estes aspectos sdo encontrados em zonas aparentemente séis, assinaladas, an-
tes, por infiltragbes ou lesdes acrémicas.

Na concepgiio da vida ciclica dos M. de Hansen e de Stefansky obedecemos
ndo s6 a nossa prépria experiéncia, como também as consideragdes de Charles
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Nicolle (op. cit.), com respeito as granulagbes dos Mycobacteria: “Le cas du
bacille lépreux est plus intéressant. On n’avait pas attaché, jusqu’a ces derniers
temps, a ces formes granuleuses, I'importance et la signification qu’elles méri-
tent. Les auteurs avaient bien signalé, depuis Hansen, que la plupart des ba-
cilles, contenus dans les cellules lépreuses, sont constitués par un chapelet de
granules. On voyait, dans ces bactéries granuleuses, des formes en voie de dégé-
nérescence. Cette opinion n’est pas recevable. Comment concilier, en effet, I'évo-
lution des lésions ol ces formes sont si fréquentes avec Ihypothése d’une des-
truction génerale, aisée, du microbe envahisseur?

“N’est-il pas plus logique d’admettre que de tels aspects figurent une mul-
tiplication par granules?”

E mais adiante:

“Tout se passe donc, en ce qui concerne le microbe de la lépre, comme si
sa seule forme active, aggressive, éiait le granule; la forme bacillaire ne repré-
sentant qu'un stade, destiné a se résoudre rapidement en une poussiére de gra-
nules.”

Para a consecugio do esquema acima, estudamos no préprio doente a aciio
de uma substincia —— um carotendide -— que age eletivamente soébre o Myco-
bacterium de tal modo que provoca seu aparecimento nas lesdes de forma tuber-
culdide, nas quais o germe se encontra, geralmente, sob o aspecto granular ou
infra-microbiano.

Discordamos, portanto, de Chaussinand, quando diz que as grunulucées es-
curas dos bacilos sdo formas degeneradas.

Pelo contrario: sdo formas de resisténcia.

Quando se trata a lepra pelas sulfonas, manifesta-se, de inicio, copioso apa-
recimento de granulacbes escuras, e do mesmo modo, “in vitio”, ao contacto das
culturas do Mycobacterium com diluigbes convenientes destas substincias,

E’ pelas granulagées escuras que o germe sobrevive e, enquanto houver no
organismo estas formas germinais, ha sempre o risco de uma recidiva.

E’ a razio pela qual administramos carotendides aos doentes, no fim do
tratamento, para por a prova a inexisténcia destas granulagies, porque, se elas

forem presentes, a bacterioscopia serd logo positiva, ¢ o tratamento pelas sul-
fonas devera continuar.

Em relagio as culturas, ndo nos foi possivel seguir passo a passo sua evo-
lucdo.

De um modo geral, parece que a adaptacdo aos meios artificiais se féz no
seguinte ritmo:

a) b.a.r., crescidos & custa dos destrocos dos tecidos humano ou animal;

b) b.as., pequenos ou grandes;

¢) formagdo de “corpos fungiformes” a.s.;

d) corpasculos a.s.; alguns a.rxr. ou com nicleo a.r.;

e) b.as., finos e curtos; b.a.r., em pequeno nimerc; os mesmos cor-
pusculos a.s. e a.r., em grande numero.
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E. a cultura, Gmida, pastosa, sem o aspecto das culturas de germes ar., cai
em ponto morto.

Submetida a secamento:

f) grande nimero de “corpos fungiformes” a.r.;

g) corpusculos e bacilos a.r., misturados a corpiisculos e bacilos a.s.

Novo ponto morto.

Insistindo em novos secamentos, apressa-se a estabilizacdo da cultura; mas
€ 0 'tempo — 4,5, 6 ou 7 meses, que val resolver a situacio. Nesse interregne,
o meio de cultura envelhece, fica as vézes ressequido. Perecem todos os ger-
mes a.s. e, transplaniado o material para o meio de Petragnani:

h) aparecem, por fim, colénias sécas, granulosas. constituidas de coco-
bacilos a.r. E o Petragnani, com verde malaquita, que antes des-
corava, conserva sua cor.

Desde entdo a cultura se estabiliza e oferece o aspecto séco e granuloso das
colénias das outras bactérias a.r.

A consérvagio da colonia lisa, por varios meses, no calde glicerinado a 5%,
da o mesmo resultado do envelhecimento do meio s6lido, porque as substincias
toxicas, excretadas pelo germe, acabam por tornd-lo impréprio & vegetacio e so
as formas resistentes (granulacbes escuras) sobrevivem.

RESUMO

Os AA. apresentam o resultado de mais de 10 anos de pesquisas, durante
os quais, partindo de lepromas murinos e humanos, conseguiram, uma e muitas
vézes, isolar sempre o mesmo tipo de culturas cromogénicas, com bacilos a.a.r.

Os meios nutriiives usados foram: gelose glicerinada a 5%, Petragnani e
caldo glicerinado a 5%.

As primeiras culturas obtidas discrepavam inteiramente do aspecto ja conhe-
cido e consagrado, das bactérias Acido-resistentes. Eram lisas, imidas, de cor
ocre ou salmio, e os germes, de extenso polimorfismo, em sua maior parte, a.s.

Tomando como norma nada desprezar de tudo o «jue se lhes apresentava, che-
garam, por fim, a obter culturas cromogénicas tipicas, constituidas, exclusivamen-
te, de coco-bacilos a.r.

O microrganismo apresenta-se, pois, nos meios artificiais, sob dois aspectos
culturais distintos: 1.°} culturas lisas, umidas, de coér ocre ou salmio; 2.°) e
em seguida, culturas amarelas, sécas e granulosas.

No decurso de sua longa observagdo, trés fatores se lhes antolharam de ca-
pital importdncia: 1.°) envelhecimento do leproma. englobado, estéril, em pa-
rafina e conservado na geladeira; 2.°) secamento de uma alea da cultura lisa,
diluindo-a depois em agua destilada, onde deve permanecer, na estufa, 24 ou
48 horas, semeando, entdo, em Petragnani.

Por meio déstes processos de violéncia, compariveis aos que se empregam
para a obtengdo de ascas, em certos fungos, formam-se, em grande abundincia,
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6rgéos a que denominaram “corpos fungiformes”, intensamente .r., cheios de cor-
pasculos ou mesmo bacilos, que vio sendo projetados em t6rno da membrana.

Este processo de multiplicacdo vai assim aumentando o niimero de microrga-
nismos a.r.; 3.°) o tempo, mediante o qual, pela exaustio do meio nutritivo, os
germes a.s. perecem, ficando apenas os de maior capacidade de adaptagio —
os b.a.r. .

Este processo de selecio natural necessita de alguns meses — de 4 a 7 —
a partir da primeira semeadura.

Mostram, depois, que as “globias” de Marchoux -- que dizem deverem ser
diferengadas dos “globis” de Neisser — nfo sdo outra coisa senfo os “corpos
fungiformes”, como se encontram nas culturas,

Nas colonias lisas, com germes na maior parte a.s., é natural &ste recurso
de multiplicagdo; mas, se se quiser forcar sua transformagio em microrganismos
a.r., ter-se-a de submeter a cultura & violéncia e inanigfo, a {im de que, lancada
em meio nutritivo rico, se desenvolvam os “corpos fungiformes”.

Sua multiplicagdo depende, pois, do sofrimento, seguido logo das facilida-
des do meijo.

No organismo humano ou animal sua presenca também se verifica na fase
do estado da leprose, em que se observa tolerancia ahsoluta ao parasitismo (com-
paravel as facilidades do meio de Petragnani), isto é, uma situacdo anérgica.

Na primeira fase, em luta para a adaptagfo, os germes sfo esparsos (mul-
tiplicagdo por cissiparidade); na ultima fase, em luta com os anticorpos espe-
cificos, também sfo germes esparsos, e sO retornam, ocasionalmente, as “globias”,
sob o império de outras condicGes infecciosas ou estado hiponutritivo.

Aceitando nos M. de Hansen e de Stefansky extensa vida ciclogénica (Rev.
Med. Brasil., 9:159-168, agdsto, 1940), tracam-lhes duas fases distintas, como pa-
rasitas: 1.*) fase evolutive, na qual admitem: forma infra-microbiana, b.a.r ho-
mogeéneo, b.a.r. granuloso, granulac¢bes a.r., poeiras a.r.; 2.2) fase involutiva: in-
fra-microbiana, b.a.r. homogéneo, b.a.r. fragmentado, b.a.s., granulagdes as.....
destruicao.

O tratamento pelas sulfonas veio revelar outros tipos de involugdo: granula-
¢bes a.r. ou a.s. grandes, maiores do que um estafilococo, bacilos a.s. grandes,
encurvados, vacuolados, em clava etc.

Quanto as granulagbes escuras, que aparecem no curso da infecgio ou do
tratamento, contrariamente ao que afirmam muitos autores, acham que sdo formas
de resisténcia.

Em relagdo 4 morfologia dos germes nos meios de cultura, os autores des-
crevem as seguintes formas:

a) b.ar., crescidos a custa dos destrocos dos tecidos humano ou animal;
b) b.as., pequenos ou grandes;

¢} formagdo de “corpos fungiformes” as.;

d) corpisculos as.; alguns a.r. ou com nicleo a.r.;

e) b.as. finos e curtos; b.ar. em pequeno nimero; os mesmos cor-
pasculos a.s. e a.r., na maior parte, com niicleo a.r.
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E a cultura, Gmida, pastosa, cai.em ponto morto, sem o aspecto das cultu-
ras de bactérias acido-resistentes. Submetida, entdo, a secamento, é ohservado
o seguinte:

f) grande nimero de “corpos fungiformes” a.r.;

g) corpiisculos e bacilos a.r., misturados a corpfisculos e bacilos a.s.

Novo ponto morto é observado.

Insistindo-se em novos secamentos, apressa-se a estabilizacio da cultura, mas
€ o tempo — 4, 5, 6 ou.7 meses — que vai resolver a situagio. Nesse interregno,
o meio de cultura fica quase ressequido. Perecem todos os germes Acido-sensi-
veis e, transplantado o material para Petragnani, observa.se o seguinte:

h) aparecem, por fim, colénias sécas e granulosas, constituidas, exclu-
sivamente, por coco-bacilos 4cido-resistentes, e o meio de Petragna-
ni, com verde malaquita, que antes descorava, conserva sua cor.

Desde entdo, a cultura se estabiliza e oferece o aspecto tipico, séco e granu-
loso, das coldnias das outras bactérias acido-resistentes.

A conservacdo da colbnia lisa, por varios meses, no caldo 'glicerinado a 5%,
- d4 os mesmos resultados do envelhecimento no meio sélido, porque as substincias
toxicas elaboradas pelo microrganismo, acabam tornando-o impréprio a vegetacdo
e s6 as formas resistentes (granulacdes escuras) sobrevivem.

SUMMARY

The AA. reports the results they obtained after more than 10 years of research,
during which, starting from murine and human lepromas, he succeeded in isolat-
ing, many times, always the same type of chromogenic cultures of alcohol-acid
fast bacilli.

. Culture media used were: 5% glycerinated gelose, Petragnani and 5% gli-
cerinated broth.

The first cultures obtained differed. entirely from the known and accepted
aspect of cultures of acid fast bacteria. They were smooth, moist, of an ochre
or salmon color; the organisms showed a great polymorphism and in the great
majority were acid sensitive. ’

In the course of his studies the AA. made -a point of not ignoring any of
his findings; finally succeeding to obtain typical chromogenic cultures formed
exclusively of acid fast cocco-bacilli,

The micro-organism appeared in the artificial culture media under two dis-
tinct aspects: 1st.) smooth, moist, ochre or salmon color cultures; 2nd.) follow-
ing the first type, yellow, dry and granulated cultures appear.

In the course of his long period of observation, three factors seemed of the
utmost importance to the AA.: 1st.) aging of the leproma, which was kept sterile
in the refrigerator, sealed in paraffin; 2nd.) drying of a wire loop taken from
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a smooth culture, diluting it later in distilled water and thus incubated for 24 or
48 hours and then planted in Petragnani’s medium.

By means of these methods of “violence”, comparable to those used for obtain-
ing asca from certain fungi, a great number of organs are formed, which the AA.
name “fungiform bodies”, that are intensively acid fast, full of corpuscles or
even bacilli. that are projected around the membrane.

This process of multiplication thus increases the number of acid fast bacilli.

3rd.) The length of time during which the organisms are kept in the same
culture medium is important; once ils nutritive properties are exhausted, the acid
sensitive organisms die, remaining only those of greater capacity of adaptation,
viz., the acid fast bacilli.

This process of natural selection takes several months —- {rom 4 to 7, count-
ing from the first seeding.

Next the AA. demonstrate that the “globias” of Marchoux — which must
be differentiated from the “globis” of Neisser — are the same “fungiform bodies”

found in the cultures.

In the smooth colonies, formed mostly of acid sensitive organisms, this me-
thod of multiplication is natural; however, if one wishes to force its transformation
into acid fast organisms, one has to submit the culture to “violence” and star-
vation. in order that, sceding them in a more nutritive medium, “fungiform hodies”
will be formed.

lts multiplication depends, therefore, of “suffering”, followed by facilities
offered by the more nutritive medium,

In the human or animal body it is found in the phase of the leprotic state,
in which absolute tolerance to parasitism is observed (a situation similar to that
noted in Petragnani’s medium), i.e., an anergic condition.

In the first phase. struggling to adapt themselves to the environmental con-
ditions, the organisms are scattered (multiplication at this phase by fission); in
the last phase, fighting the specific anti-bodies, the organisms are also found scat-
tered and only occasionally they regress to the form of glolias, under the in-
fluence of other infections or hypo-nutritive conditions.

The AA. admit that the M. of Hansen and the M. of Stefansky have a
long cyclogenic life (“Revista Brasileira de Medicina”, August 1910) and dis-
tinguishes two phases of the M. as parasites: first evolutive, in which the AA.
admit the following forms: infra-microbic, homogencous acid fast bacillus, gra-
nulated acid fast bacillus, acid fast granulations and acid fast dusts; 2nd. —
involutive phase: the following forms are observed in this phase: infra-microbic,
homogeneous acid fast bacillus, fragmented acid fast bacillus, acid sensitive ba-
cillus, acid sensitive granulations. .. .. destruction.

Sulfona treatment brought out other types of involution: Large acid fast or
sensilive granulatioss, even larger, than a Staphilococcus; large acid sensitive ba-
cillus. curved, vacuolated, claviform, etc.

As to the dark granulations which appear in the course of the infection or
trealment, contrary lo many investigators, the AA. believe that they are forms
of resistance.

Studying the wmorphology of the organisms in the culture media, the AA.
describe the following forms:
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a — acid fast bacilli, grown on débrix of human or animal tissues;

b — large or small acid sensitive bacilli;

¢ — acid sensitive “fungiform bodies”;

d — acid sensitive corpuscles; some are acid fast or with acid fast
nucleus;

e — acid sensitive bacilli. thin and short; acid fast bacilli in small

number; same acid sensitive corpuscles and acid fast in the great
majority with acid fast nucleus.

And now the culture, moist. pasty, at a stand still. without the aspect of the
cultures of acid fast bacteria. They arc then submitted to dessication. The fol-
lowing is then observed:

f — a great number of acid fast “fungiform bodies”;
g — acid fast corpuscles and baciili, mixed with acid sensitive corpus-

cles and bacilli; a new stand still is noticed.

If one insists on desicaling the culture, its stabilization will be hastened;
however, it is the length of time 4, 5, 6, 7 months - - that is decisive. During
that period of time culture medium is nearly completely dried out. All the acid
sensitive organisms die. The material is now planted in Petragnani’s. The fol-
lowing is observed:

h — finally, dry and granulated colonies appear, formed exclusively
by a.r. coccobacilli: Petragnani’s medium, with malachite green.
E] g -
which formerly became colorless, now keeps its color.

The culture now is stabilized and presents the rtvpical aspect (dry and gra-
nulated) of the colonies of other acid fast bacteria.

Conservalion of smooth colonies for several months in 5% glycerinated hroth
gives the same results as the aging of the solid medium hecanse the toxic subs-
tances elaborated by the micro-organism finally render it vnsuitable for vege-
tation and only the resistant forms (dark granulations) survive.

%

Agradecemos aos senhores Dr. P. Barros Franca, Bruno Mazza e Salvador
Albani o concurso que nos deram para a cxecugio déste trabalho.
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Fig. 1
Bacilos 4cido-sensiveis no meio dos quais se vé
um ‘“corpo fungiforme” cheio ainda de corpus-
culos acido-resistentes (cultura lisa, lepra humana)

Acid sensitive bacilli; among them a “fungiform
body” is seem still full of acid fast corpuscles
(smooth culture, human leprosy).

Fig. 2

“Corpo fungiforme” quase esvaziado (cultura lisa,
lepra humana)

Nearly empty “fungiform body” full corpuscles
(smooth culture, H. L.).



24 ARQ. FAC. HIG. S. PUB.

UNIV. SAO PAULO, 3 (1) 1949

Fig. 4

“Corpo fungiforme” ro-
deado de uma coroa de
bacilos (cultura lisa, le-
pra murina -— fotografia,
grande aumento -— 1.100)

“Fungiform body” sur-
rounded by bacilli
(smeoth culture, murine
leprosy, photograph —
enlarged 1.100 times).

Fig. 3
“Corpo fungiforme” cheio
de corpusculos (cultura
lisa, lepra humana -
fotografia)

“Fungiform bedy” full of

corpuscles (smooth cul-

ture, human leprosy —
photograph).
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Fig. 5

Aspectos bacilares das culturas lisas (L. I1.)
Bacillary aspects of smooth cultures (human leprosy).
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Fig. 6
Aspectos bacilares das culturas lisas (I.. H)
Bacilla:y aspects of smooth culturcs (human leprosy).
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Fig. 7

Cultura granulosa estabi-
lizada (L. H.).

Granulated culture, sta-
bilized (human leprosy).

Fig. 8
Cultura granulosa, estabilizada (L. M.)
Granulated culture, stabilized (murine leprosy).

Fig. 9

Aspectos do microrganismo na cultura gra-
nulosa (L. H.)

Micro-organisms as seen in a granulated
culture (human leprosy).
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Fig. 10
Aspectos do microrganismo na cultura
granulosa (L. M.)

Micro-organisms as seen in a granulated
culture (murine leprosy).

<

Fig. 11

Aspectos do microrganisme num caso de lepra
tubercul6ide tratado pelo promin. Formas idén-
ticas se véem nas culturas.

Micro organism as Seen in a case of tuberculoid
leprosy treated with promin. Similar forms are
seen in the cultures.
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Fig. 12

Aspectos do microrganismo num caso tratado pelo
premin. Zona onde existira lesio infiltrada. For-
mas idénticas se véem nas culturas

Micro-organism as seen in a case treated with
promin. Zone where there was an infiltrated
lesion. Similar forms are seen in the cultures.

Fig. 13

Forma incaracteristica tratada pelo
promin., Esfregaco de serosidade de
regifo onde existira lesdo. Idénticos
a certos aspectos das culturas lisas.

Uncharacteristic form treated with
promin. Smear cof serous material
taken from a region of the body
where there had been a lesion. These
forms are identical with certain as-
pects of the smooth cultures.
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CONSIDERACOES SOBRE A FASE LARVARIA DA INFECCAO ANCILOSTO-
MOTICA. SOBRE DOIS CASOS CLINICOS DE ANCILOSTOMIASE AGUDA *

JOAO ALVES MEIRA
e
A. L. AYROSA GALVAO

Segundo Ashford !, existem duas formas clinicas de ancilostomose. A forma
aguda, relativamente rara, e a cronica, que pode ser leve, moderada ou grave,
e ainda acompanhada de exacerbagbes agudas pelas reinfecgBes sucessivas nos
individuos repetidamente expostos, periédica ou acidentalmente, as larvas infes-
tantes dos parasitas. A ancilostomose aguda, Unica que nos interessa no pre-
sente trabalho, seria consequente & invasio macica e abrupta das larvas filarii-
des, aparecendo os sintomas agudos correspondentes, usualmente, dois a trés me-
ses ap6s a penetragio larvaria, excegdo feita para as manifestacies cutineas (der-
matite ancilostomética, “ground itch”), que ja se podem evidenciar dentro de
poucas horas depois do contacto das partes do corpo com o solo poluido.

Estas formas clinicas da ancilostomose foram estabelecidas em base de gran-
de numero de observagdes realizadas em Porto Rico e publicadas no relatério da
Commission for the Study and Treatment of Anemia 2.

Conquanto esta subdivisio das formas clinicas da ancilostome tenha sido acei-
ta por autoridades na matéria, como por exemplo Chandler ® e Faust*®, além de
outros, pouco tem sido publicado, entretanto, com referéncia a forma aguda da
parasitose. Entre nés, Martinho da Rocha Jr.** publicou em 1930 uma interes-
sante observagdo que rotulou com o nome de “um caso curioso de ancylostomo-
se”. Em resumo, tratava-se de um robusto menino de 11 anos e 7 meses de
idade, pertencente a familia abonada e que depois de hrincar durante 15 minu-
tos, descal¢o, no barro que era amassado para fazer tijolos, numa fazenda de
seu pai, comegou logo a sentir prurido nos pés e pernas, onde apareceram “bho-
linhas™ nas partes da pele em contacto com o barro. Nos dias seguintes o me-
nor apresentou tosse forte e bronquite. Em seguida éle tornou-se palido. Foi
feito um exame de {ézes que resultou negativo. Dois meses mais tarde a palidez
era mais pronunciada, sendo repetido o exame de f{ézes, com igual resultado.
O estado do paciente entdo se agravou. FEle tornou-se extremamente anémico, mos-
trando o exame de sangue um baixo teor hemoglobinico. O paciente foi sub-
metido a varios tratamentos sem nenhum proveito, e, por fim, foi-lhe aconselha-
do mudanga de clima. O paciente foi entdo examinado pelo citado autor em
Teresépolis, que verificou tratar-se de crianga bem constituida, emagrecida, com
profunda anemia, polipnéia ao menor esfér¢o, sdpro anémico e edemas discretos.
O exame de fézes nessa ocasiio revelou “fantastica infestacdo por ancylostoma”,

¢ Trabalho apresentado, em parte, a4 Associacdc Paulista de Medicina, Departa-
mento de Higiene e Medicina Tropical, em 4-5-1949,
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encontrando-se grande numero de ovos por campo microscopico, a esmo. Infe-
lizmente ndo foram publicados os exames hematolégicos, ndo havendo também
nenhuma referéncia quanto ac quadro leueocitario. Comentando ésse caso, Mar-
tinho da Rocha Jr. diz:" “nio era um caso banal. Tratava-se de uma infestacio
em massa, uma sé vez, por via cutdnea, em 15 a 20 minutos!!”. ‘

Deve-se, entretanto, a Ashford, Payne e Payne **, um melhor conhecimento
dessa forma aguda da ancilostomose e particularmente em relagdo a fase larva-
ria da infecgéo. '

Os nossos dois pacientes (vide adiante) reproduzem de tal forma, além de
outros pontos, os aspectos clinicos e hematoldgicos descritos nos trabalhos de
Ashford, Payne e Payne, que julgamos de bom alvitre, para facilidade de expo-
sicio, sumariar brevemente as observaces e interpretagbes dadas por aqueles au-
tores aos seus proprios casos. Recomendamos, porém, aos interessados a leitu-
ra, na integra, dos trabalhos mencionados. ’

As observacGes de Ashford, Payne e Payne dizem respeito a 7 individuos
~que foram cuidadosamente estudados, clinica e hematoldgicamente, durante cérca
de um ano, desde o inicio dos sintomas. Eram 7 pessoas pertencentes a classe
social favorecida, de varias idades, e que adquiriram a ancilostomose durante
um banho de mar, fato sem divida digno de nota, numa praia nas proximidades
de Luquille, Porto Rico. .

O quadro clinico da forma aguda da -ancilostomose, segundo a observagio
dos ‘autores citados, resume-se em manifestagbes cutdneas, seguidas de sintomas
desagradaveis na garganla, &s vezes acompanhados de sinais de bronquite; aste-
nia; dores epigastricas, a principio sob a forma de célicas, depois continuas;
diarréia com fézes sanguinolentas e fétidas; febre que em certos casos pode ser
elevada ¢ de cariter intermitente, geralmente, porém, de baixa intensidade; ane-
mia hipocrémica, hiperleucocitose e hipereosinofilia. Descrevendo com maiores
minficias os diversos sintomas do quadro clinico, notamos que as manifestacSes
cutdneas sio caracterizadas por intenso prurido, que incomoda sériamente os pa-
cientes, perturbando seu sono, sem que se observe na pele qualquer sinal de ir-
_ ritagfio, ou entdo apenas sinais como de picadas. FEstes sintomas aparecem ime-
-diatamente em seguida a penetragio das larvas, sua intensidade dependendo do
nimero de larvas invasoras. O prurido dura geralmente uma semana. Dos ca-
sos de Ashford e colaboraderes s6 um paciente ndo se queixou de prurido cuta-
neo, que nos outros era presente, em intensidade varidvel. J4 nos dltimos dias
ou logo em seguida ao desaparecimento do prurido, surgem os sintomas desagra-
daveis ao nivel da faringe e laringe, apresentando os pacientes sensa¢io de res-
friado, com desconforte ou dor ao engolir ou falar, como se tivessem um catar-
ro préso na garganta sem conseguir elimind-lo. Também, apés uma semana ou
pouco mais &sses sintomas desaparecem, para dar lugar entdo, a queixa de dor
epigastrica, de intensidade varidvel, que pede ser muito intensa, sobrevinde em
seguida evacuages diarréicas. A diarréia é caracterizada por fézes escuras, ge-
ralmente muito fétidas, pela presenga de sangue, muco ou material putrefeito.
Em todos os pacientes de Ashford e colaboradores, exceto dois, as fézes continham
sangue macroscdopicamente e em todos a presenca de sangue foi verificada micros-
copicamente ou por meio de reagbes quimicas. Em um caso, as hemorragias
intestinais foram tdo profusas que puseram em risco a vida do paciente, que foi
salva & custa de repetidas transfusGes de sangue. A diarréia aparecen nestes ca-
sos de 2 a 4 semanas a partir da infeccdo. Todos os pacientes observados quei-
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xavam-se de astenia pronunciada e progressiva, acompanhada de sintomas denun-
ciadores de anemia (palidez, cansago, taquicardia, etc.) e mostravam ainda ema-
grecimento e febre com os caracteres ji assinalados. :
Muito mais interessantes e importantes foram as modificagdes sanguineas ob-
servadas. -Ocorre anemia de grau variavel, podendo ser entretanto muito intensa
a queda do numero de eritrocitos e a redugdo da taxa de hemoglobina. As cur-
vas de Price-Jones determinadas nestes pacientes revelaram-se normais ou com
tendéncia a microcitose. No quadro leucocitario ha uma leucocitose importante
com elevada e caracteristica eosinofilia. A hiperleucocitose atinge seu maximo
dentro dos 3 primeiros meses da infecgdo aguda; depois os leucécitos tendem a
diminuir lenta e progressivamente até os valores normais ou quase normais. O
mesmo acontece com referéncia aos eosinéfilos. Na tabela abaixo, retirada de
um trabalho de Ashford, Payne e Payne*, verifica-se exatamente o que ocorre
no quadro sanguineo, dando-nos uma idéia das cifras que podem atingir nestes
casos os leuctcitos e eosinofilos, e os valores alcancados pelos eritrocitos e hemo-
globina. Note-se que éstes pacientes foram examinados do ponto de vista hema-
tologico repetidamente durante quase um ano; a principio as contagens foram
feitas diariamente, depois com 2 ou 3 dias de intervalo e por Gltimo cada uma
ou duas semanas. Os valores registrados no quadro abaixo (n.° 1) para cada

QUADRO N.o 1
QUADRO HEMATOLOGICC

(Observacoes de Ashford, Payne e Payne, JJAM.A, vol. 101, n. 11, setembro de

1933, p. 846)

Caso Data Hgmoglo- Eritrécitos Leucécitos Eosinéfilos

bina % %

1 3- 8-32 17 1.256.000 36.200 14

3-10-32 78 3.264.000 17.800 78

28- 6-33 75 4.960.000 13.400 10

2 23 8-32 42 2.240.000 20.400 55

9- 9-32 52 3.416.000 41.200 87

21- 6-33 7 4.700.000 12.950 33

3 17- 8-32 65 3.808.000 21'.600 .36

28- 9-32 66 3.744.000 10.800 74

28 6-33 74 4.040.000 9.100 16

4 22- 8-32 70 4.536.000 78.400 68

12-10-32 68 4.192.000 28.800 88

21- 6-33 80 5.100.000 9.600 30

5 24- 8-32 60 4.552.000 27.000 51

, 8 9-32 55 3.936.000 25.000 72

21- 6-33 75 3.850.000 9.600 11

6 31- 8-32 64 4.256.000 17.400 33

22-11-32 60 3.720.000 7.750 62

21- 6-33 76 4.300.000 7.450 6

7 2- 9-32 75 5.400.000 37.200 69

19- 9-32 60 3.824.000 20.000 91

21- 6-33 76 4.350.000 10.550 20
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um dos sete pacientes referem-se a trés épocas diferentes: quando o paciente foi
visto pela primeira vez, quando a eosinofilia atingiu o mais alto valor e quando
o paciente foi examinado pela altima vez.

Os casos também foram acompanhados com contagens de ovos nas fézes an-
tes e ap6s a administragio do tratamento antihelmintico, e os vermes eliminados
foram contados durante o periodo de observacao.

Um fato digno de nota é que nestes casos os vermes identificados eram An-
cylostoma duodenale, muilo embora em Porto Rico a ocorréncia déste nematoide
seja considerada pouco frequente ou mesmo rara. Para darmos uma impressio
do grau de parasitismo déstes casos, copiamos do trabalho de Ashford e colabo-
radores * o quadro seguinte (n.° 2), onde sfio indicados o numero de vezes que
os antihelminticos foram adminigtirados e o nimero de vermes eliminados, espon-
tAneamente ou apds a medicagio.

QUADROQO N.o 2
TRATAMENTO E RESULTADOS

(Ashford, Payne e Payne — J.A.M.A., 1933

N.o de administracio de Vermes eli- | rrotal de ver- | Lucro no pé-
Caso Tetraclore- | 18408 €5} g expul. | SO Sob trata-
Caprokol to de car- pontanea- cos mento (em
bono mente libras)
1 4 4 64 1.439 27.775
2 2 5 32 614 425
3 3 3 1 64 6.
4 3 3 9 125 36.5
5 1 2 8 59 235
6 1 2 0 21 475 (perda)
7 1 2 0 7 5.

Verifica-se que, em alguns dos pacientes, o nlimero de helmintos foi muito
pequeno. Relacionando éstes resultados ao quadro clinico apresentado pelos seus
7 pacientes, Ashford, Payne e Payne subdividiram seus casos de infec¢io aguda
ancilostomética em dois grupos, a saber: 1.°, aquéles nos quais um ntmero su-
ficiente de larvas completou seu ciclo evolutivo atingindo o intestino; ai fixados
os vermes podem determinar, pela sucgiio ou erosdo da mucosa, o aparecimento
de perdas hemorrigicas mais ou menos graves. Além das larvas que completa-
ram o seu ciclo permaneceriam nestes casos uma populacio desconhecida de lar-
vas errantes nos tecidos; 2.°, aquéles nos quais a maior parte das larvas ndo
conseguiu completar o seu ciclo e ficou errante nos tecidos do hospedador, nio
afetando nesta eventualidade materialmente a sintomatologia. Com efeito, esta
distingio parece justificada em vista do fato de que os sintomas clinicos, exce-
tuados os decorrentes da espoliagdo sanguinea, sio os mesmos nos dois grupos
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de pacientes, tanto naqueles que expulsaram um nimero apreciavel de vermes
(casos 1 e 2 dos AA.) como naqueles em que o niimero de parasitos expulsos
foi muito pequeno (caso 7 dos AA.).

Realmente, salvo a espoliagdo sanguinea ocasicnada pelas picadas e succio
determinada pelo grande niimero de vermes chegados ao intestino, e traduzindo-se
no quadro clinico e hematolégico pela gravidade com que se pode revestir a ane-
mia e pelo carater sanguinolento das evacuagbes, os dois grupos de casos se as-
semelham quanto aos demais sintomas e particularmente quanto 2 leucocitose e
a eosinofilia sanguinea. Tanto é assim que a eliminacfio dos vermes promove
uma subida do numero de eritrocitos € uma melhora da taxa de hemoglobina
comparavel a dos casos que constituem o 2.° grupo, isto é, aquéles em que as
larvas nfio atingem a localiza¢io intestinal ou s6 o fazem em ntimero muitc pe-
queno.

Expulsos os vermes pela medicagiio apropriada. os casos do primeiro grupo
acima referidos passam a se comportar, com relacic ao quadro sanguineo, como
os do segundo grupo, nos quais as larvas ficam errando no organismo sem com-
pletar o seu ciclo evolutivo e alingir a localizacdo intestinal, e que na realidade
exprimem melhor a fase larviria da ancilostomose estudada minuciosamente pe-
los autores, e manifestando-se principalmente “pela astenia, emagrecimento, ane-
mia, febre irregular, eosinofilia acentuada, hiperleucocitose, diarréia e uma ligei-
ra carga de vermes intestinais. ‘“Podem realmente os helmintos ser pouco nume-
rosos no intestino ou mesmo faltar completamente; os ovos dos parasitos serem
auscentes ao exame das fezes para garantir o diagndstico; e entio s6 o estudo
hematolégico cuidadoso e a observacio clinica do caso permitem sugeriv uma
invasio larval e uma ancilostomose frustrada” (Ashford, Payne e Payne).

Segundo ainda os autores citados, era um fato ja bem conhecido a hiper-
leucocitose e a eosinofilia sanguinea relacionadas com a fase inicial da pene-
tracio das larvas dos ancilostomideos através da pele. Porém o que seus casos
vieram esclarecer, pondo em destaque a fase larviria da infeccdo ancilostomotica,
€ que a hiperleucocilose e a eosinofilia atingem os valores mais altos, geralmente
trés meses apds a penetragdo larvaria e depois da eliminacio da maior parte dos
vermes que atingiram os intestinos. Portanto, a leucocitose e a eosinofilia sio
relacionadas, da mesma forma como a eosinofilia em geral, i desintegracio e
absor¢do de proteinas heterélogas*; aos produtos de desintegracio das larvas
no organismo do hospedador. Assim, o méiximo atingido pelos eosinéfilos coin-
cide com a maior mortalidade das larvas nos tecidos, porque as larvas errantes
permanecem nos tecidos, tudo leva a crer, até a sua morte. E’ considerada tam-
bém a possibilidade de certos sintomas dependerem da irritacdo intestinal (diar-
réia no caso 7) provocada pela elimina¢io de substincias toxicas oriundas da
desintegracio das larvas mortas no organismo.

Um ultimo fato deve ser pdsto em destaque e éste refere-se a observacio
assinalada por Ashford, Payne e Payne ao resultado do tratamento de sevs pa-
cientes. Conquanto éstes se julgassem curados, os autores ohservam que: “As a
matter of fact, we do not consider any of these patients cured. All are pale,
and though the majority have gained satisfactorily in weight and their freedom
from symptoms indicates a decided betterment, they still have a secondary anemia
and an indication of a significant larval burden in the body tissues”. E note-se,
essa observagio foi escrita apds terem os pacientes sido seguidos cuidadosamente,
como dissemos, por quase um ano.
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Revendo a literatura sébre o assunto, deparamos com uma interessante pu-
blicagio de Rogers e Dammin %, datada de 1946 e versando s6bre a ancilostomose
nas tropas americanas em Assam e Burma. Sob muitos aspectos os casos regis-
trados revestiram a forma da fase larvaria da infec¢io ancilostomética com os
caracteristicos ja referidos. Inicialmente chamam os citados autores a atencéo
para o fato de que os pacientes observados apresentaram um quadro clinico de
ancilostomose diferente da forma classica dessa parasitose, principalmente pela
subitaneidade do seu inicio, a proeminéncia dos sintomas gastro-intestinais agu-
dos e pela falta da anemia. Os autores basearam a sua publicagdo em 50 ca-
sos. Os sintomas gastro-intestinais eram predominantes no quadro clinico e cons-
tituiram a causa da internacio hospitalar em mais da metade dos casos. Os sin-
tomas digestivos comecaram de algumas a muitas semanas apos a chegada désses
militares ao norte de Burma. Em muitos déles o inicio foi caracterizado por
nauseas, vémitos, dor abdominal e diarréia. Em outros, o inicio da sintomatolo-
gia foi gradual, com dores abdominais em forma de célica ou queimagio apos
as refeicdes. As nduseas e os vomitos e a diarréia tendiam a desaparecer e a
tornarem-se intermitentes. Dos sintomas gastro-intestinais a dor era o mais sa-
liente e persistente. A sua séde era geralmente epigastrica, mas as vézes loca-
lizava-se na regiio peri-umbilical, outras vézes no quadrante superior, a direita
ou a esquerda do abdome. A dor mostrou mais vézes uma tendéncia a ser di-
fusa do que localizada a uma determinada 4rea. N&o era acalmada pela inges-
tio dos alimentos; ao contrario, geralmente sobrevinha imediatamente apos as re-
feicdes, sendo agravada por certos alimentos, e em especial por alimentos gordu-
rosos, fritos, ou pela ingestdo de cerveja. Em certos casos a dor epigastrica su-
geria a diagnose de tlcera péptica, aparecendo intermitentemente e despertando
o paciente a noite. IFniretanto, o seu cariter difuso, a sua ocorréncia imediata-
mente apos as refeicbes e a associagio com diarréia permitiam diferenciar &sses
casos de ancilostomose da ulcera péptica, sendo o diagnéstico definitivo estabe-
lecido pelos resuliados dos exames de fezes e radiologico. A diarréia era um
sintoma rebelde. evacuando os pacientes em média 6 vézes em 24 horas. A au-
séncia de pus, muco e sangue foi observada sempre que a amebiase foi excluida.
Também o tenesmo faltou sempre. Embora a amebiase fésse sempre conside-
rada no diagnéstico diferencial, o exame de fezes permitia exclui-la. A anore-
xia fol inicialmente atribuida pelos pacientes aos alimentos de campanha, mas
a modificacio do regime alimentar nfo influiu sbbre o sintoma. FEm 1/4 dos
pacientes obleve-se pela anamnese uma informaciio sugestiva de uma dermatite
inicial, cuja exata avaliacio tornou-se dificil em virtude da frequente ocorrén-
cia de oulras dermatoses. Nunca houve uma referéncia espontinea a éste res-
peite, mas alguns pacientes lembravam-se de ter lido erupges intensamente pru-
riginosas nas pernas e coxas apés dormirem nos “foxholes”™. Os sintomas respi-
ratorios atribuiveis a passagem das larvas pelos pulmdes foram registrados em
709 dos pacientes. Muitos déles descreveram uma espécie de tosse (“foxhole
cough”}, de que se lembravam bem, porque a noite a tosse denunciava a posi-
¢iio ao inimigo. FEra como um resfriado profundo do peito (“deep chest cold”),
sem coriza ou dor de gareanta. FEssa tosse persistia por uma semana e prolon-
gava-se ds vézes por muilos meses apos a Gltima exposigdo as larvas dos anci-
lostomideos. Ao exame fisico era constante o emagrecimento, atingindo por vé-
zes muitos quilos. Uma febricula (37.2-37.8), que ndo tinha outra causa, fol
observada em alguns casos. O exame do abdome despertava, na sua parte su-
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perior. uma sensacao dolorosa, em pouco mais da metade dos casos; geralmente
mais de uma area ahdominal era sensivel. As vézes o figado era palpavel. Em
trés pacientes foram vistos surtos inexplicaveis de urticaria. ma observagiio cli-
nica ilustrativa acompanha o trabalho dos autores. Em 14 pacientes as fezes
de cada um foi colecionada durante 24 horas apds a administracio do vermi-
fugo. e os vermes cxpulsos foram contados. Em 13 pacientes a média de ver-
mes expulsos foi de 37 espécimes: no caso restante foram contados mais de 100
vermes. A carga de vermes foi considerada pequena. O Ancyvlosioma duodenale
foi identificado em 12 dos 11 pacientes estudados. Em 2 pacientes os Ancylos-
toma eslavam associados ao Necator americanus. Fm 2 pacientes s6 foram re-
conhecidos exemplares de Necator. As alteracbes sanguineas constituiram uma
feicdo distintiva. Dentre elas o grau da eosinofilia. A sua descoberta foi a
principal razio para o exame das fezes em muitos casos. A eosinofilia maxima
registrada foi 709 em um total de 41.000 leucicitos por mm3. O resultado mais
comum era uma eosinofilia de 109, com cérca de 15.000 leucocitos. As {lutna-
¢bes dos mimeros tanto dos leucicitos como dos eosindfilos eram frequentes. O
perlodo mais precoce para o aparecimento da eosinofilia apds a data suspeita
de infeccio nesses 50 pacientes foi aos 30 dias. A eosinofilia persistiu na maior
parte déles, num menor grau, durante semanas e meses. a despeito do emprégo
frequente de vermifugos. A anemia niio era nem acentuada nem constante. uma
taxa de hemoglobina de 12 g ou abaixo sendo preseute em 6 pacientes déste
grupo. kKm 3 déles havia outras causas concomitantes possiveis para explicar a
anemia. km 42 pacientes foi feito um estudo radioldgico do intestino delgado,
encontrando-se alteracdes em 31. Estas alteragbes serio descritas adiante. pois
concordam com as assinaladas por Hodes e Keefer '' em casos semelhantes, con-
forme referiremos dentro em pouco. Rogers e Dammin. depois de considera-
rem as condigoes epidemioldgicas que propiciaram a aquisicio da ancilostomose
por éste grupo de militares. analisam os resultados da terapéutica antihelmintica
observados durantz= um periodo de 1 a 6 meses. Em 34 pacientes examinados
apbés a ultima dose de vermifugo foram feitos exames de fezes por método de
concentracio. Deéstes, 20 (639), ainda mostravam ovos de Ancylostoma, apesar
de ja tratados duas vézes. A eosinofilia variou consideravelmente de contagem
para contagem, mas em geral ela diminuiu apés a administracio do vermifugo.
O grau da eosinofilia baixou de uma média de 13.700 leucicitos com 345 de
eosin6filos. para 9.600, com 219, de eosinofilos. Em somente 3 pacientes a eo-
sinofilia caiu abaixo de 4% apds o tratamento.

Discutindo éstes casos, os autores concluem que. em vista dos sintomas cli-
nicos, da eosinofilia e da presenca de ovos de ancilostomos nas fezes, tratava-se
de exemplos de ancilostomose aguda. Consideram varios fatores responsaveis por
esta feicao particular dos seus casos, a saber:

1.)  Os pacientes eram individuos sadios, presumivelmente isentos de pa-
rasitismo e foram expostos aos parasitos por um curto periodo de tempo. Con-
sideram como conjetural a possibilidade de representar a sintomatologia uma ma-
nifestacio alérgica local ou ser devida a irritacdo local produzida pelos vermes
na porg¢ao alta do intestino delgado. A elevada eosinofilia faria supor uma con-
sideravel reagio a proteinas estranhas. A circunstancia de se tratar de um gru-
po de jovens adultos brancos expostos ao Ancylostoma ducdenale poderia, no
pensar dos AA., explicar, em grande parte, éstes casos. Eles fazem notar a des-
proporgdo evidente entre a exuberdncia da sintomatologia abdominal e o peque-
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no ntmero de vermes nestes pacientes, Pensam justificar esta discrepéncia atri-
buindo ao Ancylostoma duodenale a capacidade de provocar uma forma mais
erave de ancilostomose do que o Necator americanus, e a produzir sintomas com
menor nimero de vermes adultos.

2.°)  Qutro fator a ser considerado seria a alta incidéncia de moléstias in-
tercorrentes (malaria vivax, disenteria bacilar, tifo, difteria cutdnea) e ferimen-
tos de guerra.

a

3.°) A situagdd na qual a parasitose foi contraida, sob a agfo das emo-
coes do combate, das restricdes dietéticas, da fadiga fisica, também poderia re-
presentar algum papel.

Depois de outras consideragbes em que os autores frizam as dificuldades as
vézes encontradas para demonstrar a presenga dos ovos dos parasitas nas fezes,
mesmo utilizando métodos de concentragdo, dizem suspeitar que a eosinofilia se
manifesta antes de aparecerem os ovos nas fezes, embora nio possuam dados com-
probatérios a éste respeito nesta série de casos. Lntre as suas concluses, es-
tabelecem os AA. a seguinte: “que na maior parte dos livros descreve-se a anci-
lostomose com um quadro dominado pela anemia e desnutrigio. A luz destas
observacdes & claro que a ancilostomose em adultos brancos e jovens possa ser
uma enterite aguda antes que apareca a anemia e a desnutricio; o diagnostico
pode muitas vézes ser suspeito clinicamente nesta fase, em base dos fendmenos
descritos”.

Como ja aludimos anteriormente, Hodes e Keefer ' realizaram em 1945 um
estudo radiologico do intestino delgado em militares com ancilostomose contrai-
da na Provincia de Assam, na India, onde a incidéncia da parasitose é muito
elevada. Foram examinados sob éste ponto de vista 125 individuos, cuja sin-
tomatologia reproduz exatamente aquela referida por Rogers ¢ Dammin. Todos
os pacientes apresentavam ovos de ancilostomideos nas fezes, mas os vermes adul-
tos s6 foram identificados em 14 casos. Nestes o Ancylostoma duodencle foi
reconhecido 8 vézes; o Necator americanus 2 vézes. Nos 4 outros havia asso-
ciacio désses dois nematoides. Clinicamente, éstes casos apreseniavam em resu-
mo: prurido cutineo e dermatite (“ground itch”), que aparecem algumas horas
apos a infeccdo e duram 4 a 7 dias. Geralmente, 1 a 2 semanas apds aparccia
a tosse (“foxhole cough”) séca e superficial. O inicio dos sintomas gastro-in-
testinais variou de 6 a 25 semanas apds a exposicdo; éstes eram caracterizados
por nauseas, vomitos, dor abdominal e diarréia. Também uma elevagiio iérmica
foi por vézes registrada. A anemia era discreta, salvo em 3 pacientes que pa-
reciam altamente infectados, dada a intensidade dos sintomas. Mais da metade
dos pacientes apresentava leucocitose (mais de 10.000 leucocitos por mm3); em
média os leucicitos orcavam em 15.000 por mm3. A contagem mais elevada re-
velou 41.000 leucécitos com 41% de eosindfilos. Em 68 pacientes observados
hematologicamente, & apresentavam menos de 10% de eosindfilos; 30 tinham de
11 a 309% de eosinofilos e 30 tinham mais de 307% de eosindfilos. O maior
grau de eosinofilia registrado foi 80% com 25.000 Jeucécitos por mm3. A eosi-
nofilia estava em relacdo com a intensidade dos sintomas e com as modificacies
radiolégicas encontradas (vide adiante).

Com as melhoras obtidas os eosindfilos diminuiam. Foram examinados ra-
dioldgicamente 125 pacientes, dos quais 60% mostraram alteragGes radioldgicas
do intestino delgado. Estas alteracbes radioldgicas foram observadas a partir de

11
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um més apds a infecgio parasitiria. Hodes e Keefer descrevem minuciosamente
as alteragGes intestinais encontradas em seus pacientes, as quais assemelharam-se
as encontradas em casos de avitaminose cronica. Estas alteragBes radiolégicas co-
incidiam com aquelas denominadas por Golden uma “funcio motora desordena-
da” (disordered motor function). Elas sdo caracterizadas pelo exagéro das con-
tracbes segmentares e peristalticas, acompanhadas por distorcio do relévo da mu-
cosa. As anormalidades radiolégicas aparecem primeiramente na parte proximal
do jejuno, e dai se propagam para o duodeno distal, resto do jejuno (jejuno dis-
tal) e todo o ileo. Procurando uma causa para essas alteracdes, Hodes e Keefer
inclinam-se a admitir como possivel uma lesdo do sistema nervoso intramural
do intestino delgado. Atribuem aos dentes de que é provida a capsula bucal
dos Ancylostoma duodenale, a possibilidade de ferir a mucosa intestinal, atingin-
do as células e fibrilas nervosas dos plexos intestinais subseroso de Auerbach e
muscular de Meissner.

A nés nos parece muito duvidosa essa possibilidade, pois os proprios au-
tores reconhecem que a mera presenga dos helmintos nio pode ser responsabili-
zada pelas aludidas alteragBes, porque estas persistem apds a eliminagdo dos pa-
rasitas sob a aclo dos vermifugos, e porque semelhantes modificagdes radioldgi-
cas faltam em 409 dos pacientes com ancilostomose comprovada. FEles assina-
lam que em alguns casos as alteragées radiolégicas persistem durante meses, quan-
do os pacienies se mostram clinicamente bem; em outros casos as melhoras ocor-
rem precocemente.

Em 1947 Whitehouse *® registrou 2 observagdes de ancilostomose com eosi-
nofilia maciga e leucocitose, e cuja sintomatologia clinica, apresentada pelos pa-
cientes, reproduzia exatamente o quadro da ancilostomose aguda. Em ambos do-
minava clinicamente os sintomas digestivos; num caso a diarréia foi intensa, com
c6licas abdominais e febre que durou 3 semanas. No outro, o sintoma mais sa-
liente foi a epigastralgia; também tinha febricula, que durou 5 dias. Astenia
e anemia eram presentes em ambos os casos. O emagrecimento foi acentuado
nos 2 pacientes. Em ambos o exame de fezes demonstrou ovos de ancilostomi-
deos e foi positivo para sangue oculto. Num déles a anamnese apurou a exis-
téncia pregressa de dermatite ancilostomética em consequéncia a penetracio. das
larvas através da pele da planta dos pés, em virtude de ter o paciente (um sol-
dado japonés) gasto os seus sapatos durante a campanha e permancido algum
tempo descalgo. Os quadros hematolégicos de ambos os casos sfo superponi-
veis. Em ambos verificou-se reducgiio do numero de eritrécitos e da hemoglo-
bina (eritrécitos 3.200.000 por mm3 e hemoglohina 9.4 g; eritrécitos 3.700.000
e hemoglobina 9.3, respectivamente, num e noutro caso). Nos dois casos no-
tou-se leucocitose ¢ cosinofilia. Num dos pacientes existiam 18.350 leucdcitos por
mm3 e 69% de eosimofilos. Duas semanas depois os leucdcitos alcangaram 32.900
e os eosindfilos 719%. Depois de 3 semanas de aplicacio de varios antihelmin-
ticos ainda havia anemia e eosinofilia. No segundo paciente a primeira con-
tagem revelou 52.800 leucécitos com 669 de cosindfilos; depois os leucécitos
baixaram para 44.150 mm3 e os eosindfilos para 59%.

E’ interessante referir que num grafico anexo ao trabalho do autor verifi-
ca-sc a flutuaco dos eosinofilos e a subida da taxa déstes granulécitos, nos 2
casos estudados, apés a administragdo da primeira dose de antihelmintico, bai-
xando, gradualmente, em seguida, sem, contudo, atingir os valores normais du-
rante o periodo de observacio (56 dias).
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De acérdo com o que expusemos, vemos que os casos de Rogers e Dammin,
os de Hodes e Keefer e os de Whitehouse sdo comparaveis aos descritos por Ash-
ford e colaboradores. Excluida a anemia, que foi médica ou inexistente nestes
casos, e as modificagbes radiolégicas que ndo foram estudadas nos casos de Ash-
ford, vemos que os sintomas clinicos e a sua sequéncia foram os mesmos em
todos éles. As observagbes de Rogers e Dammin, de Hodes e Keefer e as de
Whitehouse exemplificam bem os casos do 2° grupo de Ashford e colaborado-
res, ou seja aquéles nos quais domina verdadeiramente a fase larvaria da in-
feccdo ancilostomotica.

Consideraremos por fim algumas observacdes que tém o valor de um argu-
mento experimental em conexdo com o estudo da fase larvaria da infeccio an-
cilostomética. Tais observacbes dizem respeito a uma modalidade de tratamento
em pacientes com policitemia, pela penetragdo de larvas de Ancylostoma duode-
nale, visando um benéfico efeito anemiante, determinado pela infeccio experi-
mental.

Este método terapéutico foi proposto primeiramente por Duvoir e colabora-
dores ®, que publicaram em 1940 a observacdo de um caso referente a uma se-
nhora, portadora de poliglobulia e hipertensdo arterial, que havia sofrido uma
bemiplegia direita e uma crise de infarto pulmonar, e que foi tratada pela in-
feccao experimental com 300 larvas estrongiloides de 4. duodenale. No dia se-
guinte a paciente apresentou papulas réseas no local da pele (coxa) onde pe-
netraram as larvas. Nao foram observadas manifestagBes respiratérias atribuiveis
ao trinsito pulmonar dos parasitos. A cifra de eritrécitos reduziu-se de 8.250.000
globulos a 3.570.000 por mm3 e a taxa de hemoglobina baixou para 80%. No
curso dos primeiros meses verificou-se hiperleucocitose, que se manteve nas pro-
ximidades de 40.000 leucocitos por mm3, sendo que a eosinofilia atingiu 75%.

Duvoir e Brumpt (1944-1945)°, a propésito de 7 casos de policitemia tra-
tados pela ancilostomose provocada, descreveram a evolucio da parasitose nos
pacientes desde a penetragido cutanea das larvas até a fixacio dos vermes adul-
tos nos intestinos. Os A.A. descrevem varios tipos de manifestacbes cutineas
provocadas pela penetragio das larvas, e referem-se a imigracio destas através
dos pulmées, que dizem ter-se operado nestes casos silenciosamente (inclusive a
radiologia pulmonar). Apenas num caso o doente queixou-se de dor retroester-
nal e tosse, seguidas de rouquidio e disfagia, o que foi interpretado como de-
vido a passagem das larvas pela traquéia e esdfago. Em quase todos os ca-
sos a presenca dos vermes no duodeno se traduziu por dores epigistricas pro-
fundas, sem relagdo com a ingestdo dos alimentos, e dando a impressio de quei-
macgdo, picadas ou tor¢gdo. Em 5 dos 7 casos, esta epigastralgia foi acompa-
nhada de diarréia. FEstes sintomas iniciaram-se no fim de 4 a 6 semanas, quan-
do os ovos do parasito surgiram nas fezes. Os sintomas referidos duraram al-
gumas semanas, desaparecendo depois, e foram atribuidos a uma duodenite aguda
(radiologicamente, num caso verificou-se a existéncia de edema da mucosa da
3.* por¢do do duodeno e 1* alga do jejuno, que estavam dilatadas). A pes-
quisa de sangue oculto foi feita diariamente em 2 casos, nos quais se positivou,
respectivamente, no 23.° e no 40.° dia. Em nenhum paciente foi observado me-
lena. Os ovos do parasito foram enconirados no 40.° e 39.° dias.

Quanto as modifica¢des leucocitarias, houve apenas referéncia num caso, que
mostrou uma hiperleucocitose (47.000 leucocitos por mm3) com 66% de eosiné-
filos. O maximo de leucocitose e eosinofilia ocorreram no 3.° més, coincidindo
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com os valores maijs baixos para os eritrécitos. Nas infeccBes antigas os eosiné-
filos ainda orcavam em 109 no fim de um ano de observacio. Nos casos su-
jeitos a infecgbes provocadas o grau de leucocitose e eosinofilia, como a baixa
dos eritrocitos, era sempre menor que nra infeccio original.

Terminam os A.A. o seu trabalho considerando as melhoras do quadro cli-
nico dos seus pacientes e as vantagens e inocuidade do processo terapéutico uti-
lizado, cuja tGnica desvantagem consiste no aparecimento frequente de duodenite,
facilmente, segundo &les, remediada.

Em 1945 Brumpt ® referiu-se, em uma aula, a 8 casos de policitemia tra-
tados pelo mesmo processo (penetracio de 400 a 700 larvas por via cutdnea).
Aludiu aos sintomas de epigastralgia e diarréia consequentes a infeccio aguda
ancilostomotica, e descreveu os resultados obtidos sébre a policitemia. Segundo
suas observagbes, no fim do 1.° més os eritrdcitos diminuem progressivamente,
atingem 4.000.000 por mm3. No fim do 3.° més e por volta do 6.° més che-
gam aos valores proximos do normal. Os leucdcitos atingem um maximo de
40.000 a 60.000 glébulos por mm3 no fim do 3.° més, ¢ entio diminuem. Esta
leucocitose € eosinofilica, pois os eosinéfilos compreendem 75% dos leucéceitos

no 3. més, 209% no 6.° més e 15% no fim de um ano.

Ao lado destas modificacGes verificou-se melhoras clinicas apreciaveis e du-
radouras, dos sintomas dependentes da policitemia.

Mais recentemente, Nagaty e Zanaty '*> publicaram a observacio de um caso
de policitemia vera estudado por éles durante 21 meses e tratado pela ancilos-
tomose provocada, confirmando os estudos anteriormente citados. A observacio
detalhada do caso é interessante, porque mostra a sequéncia dos sintomas deter-
minados pela fase larviria da infeccdo ancilostomética. E’ éste o caso, em re-
sumo: Um homem de 55 anos era portador de uma policitemmia vera bem carac-
terizada. () paciente foi submetido a varios tratamentes, resolvendo, por fim,
os autores aplicar o mélodo terapéutico proposto por Duvoir e colaboradores.
O doente foi infectado da 1.* vez com 150 larvas de 4. duodenale e depois com
mais 250 larvas. Apéds as duas aplicacdes surgiu a dermatite local = dois me-
ses depois da 1.* deposi¢iio cutdnea das larvas apareceram sintomas de traqueile
e diarréia. O namero de leucicitos, que era de 8.200 antes do tratamento, su-
biu para 15.000 globulos por mm3 e os eosindfilos passaram nessa época de 1%
para 30%. IPoram feitas varias contagens que evidenciaram, ao lado da redu-
cdo progressiva dos eritrécitos e da taxa de hemoglobina, uma persisténcia da
leucocitose com eosinofilia.  Os leucécitos atingiram 17.000 e os eosinéfilos 65%.
Como o nimero de vermes, calculado pela contagem de ovos nas fezes, fosse
pequeno e houvesse lendéncia dos eritrdcitos para se elevarem, foi o paciente
reinfectado mais 3 vézes, respectivamente com 150, 150 e 250 larvas. O quadro
exposto no trabalho dos A.A. demonstra que no fim de 21 meses de observa-
¢to os eritrocitos haviam baixado da taxa inicial de 8.000.000 por mm3 para
5.000.000 por mm3; a hemoglobina baixou de 140% para 60%. Entretanto os
leucéeitos mantinham-se ainda em 12.000 por mm3 com 27% de eosindfilos. Nas -
varias contagens verifica-se a flutuagido dos leuccitos e eosindfilos que, entre-
tanto, mantiveram-se sempre em taxas elevadas relativamente aos valores iniciais.
Quando o paciente foi visto pela altima vez os sintomas clinicos da policitemia
tinham melhorado consideravelmente. Os A.A. referem, sem maiores comenta-
rios, que o numero de larvas utilizadas na infeccido experimental foi muito maior
que o numero de vermes albergados pelo paciente, avaliados pelas contagens de



40 ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 3 (1) 1949

ovos nas fezes, o que éles atribuem a dois fatdres: que nem tddas as larvas de-
positadas na pele tenham penetrado, e que nem tédas as que penetraram conse-
guiram atingir o intestino do hospedador.

E’ curioso mencionar que tanto nos trabalhos de Duvoir e colaboradores, de
Hodes e Keefer, como nos de Rogers e Dammin, Whitehouse, Nagaty e Zanaty,
acima citados, ndo se encontre nenhuma referéncia as observacbes fundamentais
de Ashford, Payne e Payne, embora em todos se verifique a confirmacio dos
fatos por éstes Gltimos estudados tdo minuciosamente.

Em conclusfio, a luz dessas observacGes e das nossas proprias adiante trans-
critas, parece licito concluir que os nossos atuais conceitos sdbre a anemia an-
cilostomética devem ser revistos, pelo menos em relagio a fase larvaria da in-
feccio ancilostomoética.

Alids, W. Oswaldo Cruz?®, com a sua grande autoridade no assunto, nos
ensina que: “The cases which today constitute the acute hookworm disease, owing
to their rareness and characteristic features, should be studied separately, as a
disease of an exclusively helminthic origin, the transient symptomatology of which
depends exclusively on the cycle of helminthic development within the body of
its host. Only in these cases we may properly speak of “ancylostomiasis” or
hookworm disease™.

Tendo em vista o que foi exposto, julgamos os dois casos seguintes dignos
de registro, assim como alguns comentarios, que serdo feitos apés o relalo das
respectivas observagdes.

Caso n.° 1 — Em 20-12-1948 um de nos (J.AM.) foi consultado pelo me-
nor L.A.T.L., de 9 anos e meio de idade, branco, brasileiro, escolar, residente
nesta Capital e que se apresemtou a consulta acompanhado de seus pais, que
colaboraram na obten¢do desta amnese, seja confirmando as informacdes do pa-
ciente, seja esclarecendo-as. Foi apurado que L.AT.L., em companhia de seus
pais, de uma sua irmd de 16 anos, de um primo e de dois tios e respectivos
filhos, em ntmero de 3, no dia 15 de novembro do mesmo ano, esteve em San-
tos e dali foi a S3o Vicente, permanecendo a manhi tdda na Praia Grande.
La o paciente esteve brincando téda a manha na areia, em folguedos proprios
da idade e do local, até que a tarde, por volta das 14 horas, éle comegou a
sentir intenso prurido em todo o corpo. O prurido era tio ircomodo e tornou-se
de tal modo insuportavel que seus pais resolveram voltar nessa mesma tarde
para Sdo Paulo. A viagem, que foi feita de automovel, teve que ser interrom-
pida varias vézes, na tentativa de procurar aliviar o prurido (friccGes com al-
cool, aplicacdo de talco, etc.), sem nenhum resultado. Na pele apareceu uma
espécie de “grosseira”, principalmente nos membros inferiores. A noite o pa-
ciente ndo conseguiu dormir porque o prurido lhe impedia o sono, dizendo sua
mie que nessa noite o prurido foi “alucinante”. Com o passar dos dias, a “gros-
seira” referida desapareceu e no fim de uma semana o prurido, que paulatina-
mente foi diminuindo de intensidade, também havia desaparecido. A partir de
‘ento o paciente comegou a apresentar tosse séca, com sensagio desagradavel e
indefinivel na garganta, e a sua voz se tornou rouca. Procurou um especialis-
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ta em olorrinolaringologia. que fez o diagnostico de laringite e recomendou. co-
mo lratamento para o caso. inala¢bes de Perubore e 3 doses de Penicilina 6leo-
cera. 300.000 u. Este episodio de tosse e rouquiddo durou cérca de 8 dias. Sua
mae nolou. entretainlo. que o paciente vinha ultimamente se enfraquecendo. mos-
trando-se sem animo para os estudos e mesmo para os brinquedos, cansando-se
facilmente e procurando estar a maior parte do tempo em repouso. Mostrou-se
ao mesmo tempo inapetente e foi ficando palido. palidez que cada dia mais se
acentuava. Nos 8 dias que precederam a consulta comecou o paciente a se quei-
xar de dor epigastrica forte, como célica, durando a dor muitas horas: esta dor
foi =e intensificando. assumindo tipo continuo. ndo sendo aliviada pelo repou-
so. nem influenciada diretamente pela alimentacdo nem por qualquer posicdo no
leito. A noite a dor interrompia o sono. Foi chamado um pediatra que diag-
nosticou apendicite e indicou a intervencio cirargica. O paciente foi entdo exa-
minado por um cirurgido que discordou do diagndistico e solicitou um exame he-
matolégico (vide gquadro 3. 13-12-48). Em vista do resultado do exame hema-
tologico (eosinofilia de 41.5%), o cirurgido solicitou exame parasitologico das
fezes (vide quadro 1). que fol negativo mesmo apds sua repeticio, e exame de
urina, que ndo trouxe nenhum esclarecimento (vide adiante). Em vista déstes
resultados o paciente foi encaminhado a um de nés, como ja foi dito. Nos an-
tecedentes pessoais, além das moléstias peculiares a infancia, nada mais foi
verificado digno de nota. O paciente, que ¢ filho de conceituado advoga-
do, sempre gozou saide até a presente moléstia. Nos antecedentes familia-
res, nada de interésse a ser registrado. Dos acompanhartes de nosso ob-
servado ao passeioc & Praia Grande no dia em que éle se infectou apenas sou-
bemos que seu primo também apresentou exame de fezes positivo para ovos de
ancilostomideo, mas a parasitose ndo assumiu no seu caso nenhum aspecto in-
solito. O exame clinico nessa ocasilo revelou tratar-se de um jovem bem cons-
tituido, emagrecido (péso 27k,400), afebril (temp. 36), com palidez pronuncia-
da da pele e descoramento das mucosas visiveis. Na pele ndo existia sendo al-
gumas pequenas cicatrizes lenticulares, numerosas principalmente nos membros in-
feriores. Dos ganglios, s6 os inguinais eram palpaveis, dos dois lados, sendo
pouco numerosos e de pequeno tamanho. Taquicardia (100 pulsagbes por mi-
nuto), P.A. 90-60. O exame do aparelho respiratério resulton negativo. O exa-
me do coragdo s6 revelou taquicardia, sendo as bulhas bem batidas e com carac-
teres normais. ) exame do abdome nada de particular revelou a inspegdo a
nao ser ligeiro abaulamento do ventre (auséncia de circulacio colateral, edems).
Nao havia sinais de ascite. Nio havia resisténcia a palpagio, mas a regido epi-
gastrica era muito sensivel, mesmo a palpagio superficial. O figado e o haco
eram impalpaveis. Foi pedido um exame radioldgico do torax, cujo resultado
foi o seguinte: (ransparéncia pleuropulmonar normal. Foram solicitados tam-
bém novo exame de fezes (vide quadro 4) e uma contagem global e especifica
(vide quadro 3, 24-12-48). Em vista déstes resultados, concluimos que se tra-
tava de um caso de ancilostomose aguda e indicamos: a) repouso relativo —
melhorar a alimentagdo do paciente, que vinha sendo muito reduzida, em parte
devido a inapeténcia e em parte por indicagio médica anterior; b) medicagio
antianémica: sulfato ferroso 0,20, 3 vézes ao dia e polivitaminas (Vimagna) ;
c) aplicacGes de calor local (bdlsa d’dgua quente) no epigastrio e medicagio
antiespasmodica (beladona). Depois de uma semana fomos chamados para ver
o paciente em seu domicilio, sendo ali informados que seu estado se agravara.
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As dores abdominais eram intensas, continuas; o paciente passava mal a noite,
com as dores; os alimentos nfio eram tolerados, sendo parcialmente rejeitados,
com vomitos. Estes eram precedidos de niuseas. Sobreveio depois diarréia li-
quida, extremamente fétida, sendo as evacuagbes pouco frequentes, muito escuras,
sanguinolentas. Ao exame verificamos que a palidez se tornara extrema, as mu-
cosas ainda mais descoradas que anteriormente; o menino permanecia deitado a
maior parte do dia, sem animo para se levantar, e a {nica posicio que lhe dava
um pouco de alivio era a posi¢io de cbcoras. A temperatura, tomada diaria-
mente a nosso pedido, registrava & tarde, febricula de 37.2-37,3. O exame fi-
sico, além dos sinais de evidente anemia, nfio mostrava outras alteracées. O bago
e o figado permaneciam impalpéaveis. A regido epigisirica era muito sensivel &
palpagio superficial. Havia queilose nitida em ambos os cantos da boca. P.A.
90-50. Pedimos novo exame hematologico (12-1-49) e em vista do seu resulta-
do indicamos transfusdes sanguineas, e entre esta data e 21.1-49 (quadros 3 e
4) o paciente recebeu 1 litro de sangue total. Quando ji havia recebido 700
cm3 de sangue e as suas condigbes demonstraram grande melhora, em 18-1.49
foram administradas 4 cipsulas de Cristoids (vide guadros 3 e 4), tendo du-
rante os 3 dias anteriores feito, em amostra de cada dia, uma contagem de ovos
pelo método de Stoll (vide quadro 4). Os vermes eliminados foram contados
e identificados como Ancylostoma duodenale. Muitos vermes estavam desintegra-
dos e nio puderam ser contados. Durante a observacio as fezes eram enviadas
diariamente ao Departamento de Parasitologia da Faculdade de Higiene para re-
cuperagio e identificacio dos vermes (quadro 4). Em 24-1.49 o paciente apre-
sentava nitidas melhoras clinicas e hematolégicas (vide quadro 3). A dor epi-
gastrica diminuiu consideravelmente de intensidade, quase nfo incomodando mais
o paciente. O seu apetite melhorou muito. Os alimentos que, antes s6 eram in-
geridos a custa de insistentes pedidos de sua mée, eram agora reclamados. As
cores da pele e das mucosas apresentavam-se muito melhores. O paciente foi
submetido a outras doses repetidas de Cristoids (vide quadro 4), sendo suas fe-
zes examinadas frequentemente. O péso oscilou da seguinte maneira: em 20-12-
49 — 27.400; em 24-1-49 — 26,400; em 9-2.49 — 26,800 e em 31.3-49 ——
28,500. Depois de mais 5 doses de Cristoids o exame de fezes ainda persistia
positivo para ovos de A. duodenale, mas o quadro sanguineo melhorara, redu-
zindo-se a anemia e a leucocitose, sendo, entretanto, nitida ainda a eosinofilia.
Os sintomas clinicos desapareceram, ndo se queixou mais de dor epigéstrica, e
o paciente voltou a escola. Durante todo o periodo de observagio o paciente
foi submetido a tratamento ferruginoso (sulfato ferroso) e polivitaminico, que
foi suspenso em 31-3-49.

Caso n.® 2 — Em 25-3-1949 um de nés (J.A.M.) foi chamado para ver a
menor V.M.B.L., de 10 anos de idade, brasileira, branca, escolar e residente num
bairro aristocratico desta Capital, contando-nos sua mde o seguinte: Que em fins
de dezembro de 1948, no Guaruji, onde féra a paciente passar as férias esco-
lares e onde costumava brincar descalca na areia da praia, comecou certo dia
a sentir prurido na planta de um dos pés. A mfAe da menina notou a existén-
cia de maculas réseas como picada de inseto no local pruriginoso. Pensou que
fosse larva “migrans” porque a pequena ja tivera dermatite serpiginosa anterior-
mente, mas observou que o aspecto desta vez era diferente, porque nfio havia mi-
gragdo das “manchas”. Apesar disso féz aplicacdo local de Cloretila, que ja
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QUADRO N.c 4

OBSERVACAO N.° 1

Hexilresor-
Data Exame de fézes cinol Observacées
(Cristoids)
14-12-48 Negativa — Repeticdo: Nega- . Foram obtidos 125 ver-
tivo. mes: 71 integros:
24-12-48 | Positivo (ovos Ancilostomideos) — Cg‘ 29
14- 1-49 47.850 ovos por g de fézes —
15- 1-49 | 54.400 ovos por g de fézes _ Y 42
16- 1-49 48.300 ovos por g de fézes — Todos Ancylostoma duo-
18- 1-49 - 0,80 g denale
25_ 1-49 24.000 ovos por g. de fézes — A pesquisa de vermes foi
26- 1-49 — 0,80 g feita diariamente em
1- 2-49 12.300 idem — {ézes evacuadas entre
3- 2-49 11.400 idem — 14-1-49 e 31-1-49 e en-
7- 2-49 — 0,80 g tre 1-2-49 e 15-2-49 com
intervalos de 1, 3, 5 e 7
dias.
8- 2-49 10.800 idem — Entre 20-12-48 a 18-1-49,
9- 2-49 8.400 idem — tratamento de susten-
15- 2-49 2.100 idem — tacdo: sulfato ferroso,
22- 249 —_ 0,80 g extrato hepatico, poli-
12- 349 1.1006 idem — vitaminas e transfusio
31- 3-49 1.800 idem 080 g de sangue 1.000 cm3
12- 4-49 — 0,80 g (entre 12-1-49 e 21-1-
: 49). Continuou fazendo
tratamento ferruginoso
até 31-3-49.
19- 5-49 500 idem —
26- 849 8.500 idem —
22-10-49 5 — —
17-11-49 | =2.200 idem — 2 em3 tetracloroetileno.
10- 5-50 100 idem

havia feito na infestacdo anterior, e alguns dias depois o prurido desapareceu.
Sobreveio entdo tosse, séca, com rouquidio da voz, sem febre, e sintomas caiar-
rais. Essa tosse, que apareceu 10 a 15 dias apdés o prurido cutineo, persistiu
até fevereiro. Por causa da rebeldia da tosse & medicacio caseira a menor foi
trazida a Sdo Paulo para ser examinada pelo seu pediatra; éste diagnosticou “ha-
site” e indicou tratamento nesse sentido. Voltando para o Guaruja continuou
com tosse séca e passou a ler dor no ventre, localizada no ahdome superior. A
principio a dor era de pequena intensidade, mas com o correr dos dias tornou-se
mais intensa, continua, exacerbando-se com a ingestdo de alimentos, e impedindo
0 sono, pois que a menina acordava i noite queixando-se de dor abdominal. Essa
dor era localizada em todo o abdome superior, que era principalmente sensivel
no epigastrio e regiao periumbilical, tanto espontaneamente como a pressio. De
volta a esta Capital, como o pediatira que sempre cuidara da menina adoecera,
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e dada a insisténcia da dor, foi chamado para vé-la um cirurgifo. Foi feito
um exame hematologico nessa ocasido (10-2-1919) e diagnosticado apendicite. Co-
mo a leucocitose tivesse aumentado no dia seguinte (vide quadro 5), resolveu o
cirurgido intervir, tendo sido realizada a apendicectomia em 17-2-49. O pds-ope-
ratorio decorreu sem incidentes. informando a mie da paciente que o cirnrgido
dissera que o apéndice estava ligeiramente alterado e que a operaciio era neces-
saria mas nao urgenle. Apods 8 dias da operagdo a dor abdominal desapareceu.
bem como ja havia desaparecido a tosse. Iindos éstes 8 dias a dor abdominal
reapareceu com madior intensidade. com os mesmos caracteres e sede anteriores.
Nio havia nduseas nem vomitos. Azia ocasionalmente. FEvacuacdes moles, as veé-
zes com sangue. Ioi feito exame de fezes, tendo resultado positivo para ovos
de ancilostomideos, e um clinico chamado. indicou a administracio de um ver-
mifugo (Cristoids). A administragido do antihelmintico seguiram-se ¢ dias de acal-
mia da dor. Passado €sse tempo sobreveio nova crise dolorosa, com evacuacdes
diarréicas e sanguinolentas. Em vista disso o clinico resolveu solicitar exames
radiologicos do intestine. na suspeita de um diverticulo de Maeckel, mas foi cha-
mado agora um outro pediatra que suspeitou tratar-se de “purpura ahdominal”
e indicou como traiamento: cloreto de calcio, coaguleno, vitamina C, vitamina K,
extrato hepatico e ainda, tendo em vista o resultado do exame de fezes, tamhém -
Pilulas Vitalizantes. Como a paciente ndo melhorasse, fomos chamados.

Além dos sintomas referidos. a mae da menina notou que desde que ela adoe-
ceu eslava inapetente, com medo de comer, palida, com olheiras, tornando-se ca-
da vez mais abatida. Nos seus antecedentes pessoais constam além das doencas
da infancia (sarampo. varicela), difteria. furunculose e “larvas migrans”, esta em
1947. A paciente ¢ filha de um abastado industrial, vive no maior conforto, e
gozava de excelente saude até enlio.

Antecedentes familiares: Pais vivos e sadios. Tem um irmao menor. de 9
anos, que tamhém apresentou exame de fezes positivo para ovos de ancilostomi-
deo. mas no qual os sintomas da parasitose foram muito leves, desaparecendo
apos a primeira dose de vermifugo.

Iixame fisico: 'I'rata-se de uma adolescente bem desenvolvida, com evidente
obesidade (apesar de ter emagrecido desde o inicio da presente moléstia), com
ligeira palidez da pele e das mucosas visiveis. Clinicamenie nada de anormal
foi verificado ao exame do segmento cefalico, bem como des aparelhos respira-
torio e circulatorio. O abdome, ligeiramente abaulado, simétrico, com excessivo
desenvolvimetflo da camada adiposa, apresentava uma cicatriz cirirgica na fossa
iliaca direita. A palpacdo superficial do epigasirio despertava ligeira dor. O
figado ¢ o baco eram impalpaveis. Os segmentos intestinais eram palpiveis e
indolores.

Solicitamos novo exame de fezes ¢ conlagem (21-3-19), e novo hemograma
(vide quadros 5 e 0). e indicamos sulfato ferroso (0.325x2) e complexo vita-
minico, procurando melhorar a alimentagdo da paciente. Aconselhamos a sus-
pensdo de toda a medicagio de que vinha fazendo uso e indicamos uma dose de
vermifugo (Cristolds). solicitando que as fezes evacuadus durante as 21 horas
seguintes a administragdo do vermifugo fdéssem encaminhadas para o laboratério,
para identificacio dos vermes. Infelizmente apenas mos foi enviada uma peque-
na amostra de fezes. na qual nio se encontrou nenhum helminto.

Em 0-4-49 foi feita nova contagem de ovos nas fezes e administrada nova
dose de vermifugo, o qual foi ainda repetido 15 dias depois (20-1-49). Ja por
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essa ocasido a paciente (15-5-49) passava bem. Nio se queixava mais de dor
epigastrica, as fezes readquiriram a consisténcia normal. (O apetite reapareceu
e o péso da paciente voltou ao anterior. Nessa data foi suspensa a medicacio
(sulfato ferroso e polivitaminas Vimagna Lederle).

Em 2-5-49 um novo exame de fezes para contréle do tratamento acusou ain-
da raros ovos de ancilostomideo, tanto pelo método de Willis como pelo de Faust.
Foram feitas as preparagbes para contagem de ovos de 2 amostras do material
pelo método de Stoll, ndo encontrando nestas preparagbes nenhum ovo. Em 5-
5-49 foi administrada nova dose de Hexilresorcinol, e em 21-8-49 o exame de
fezes foi negativo. Foi pedido um exame hematolégico, mas &ste nao foi feito
em virtude de ser excelente o estado da paciente.

QUADRO N.o 6

Data Exa’me de Método Resultado Tratamento
fézeg
7-3-49 Direto Faust Ovos de ancilostomideo
” Ovos de ancilostomideo
26-3-49 Stoll 3.300 ovos de ancilostomideo p/ | 22 dose de
g de fézes Cristoids
(28-3-49)
6-4-49 ” 400 ovos de ancilostomideo p/
g de fézes
2-5-49 Willis Raros ovos de ancilostomideo 3.2 dose (20-
4-49)
Faust Raros ovos de ancilostomideo
Stoll 4 preparacbes de 2 amostras:
ovos ausentes para contagem
21-8-49 Willis Negativo 42 dose de
Cristoids
(5-5-49)
Faust Negativo
COMENTARIOS

Existem varios pontos de contacto entre os dois casos cujas observacoes aca-
bamos de descrever e por isso ambos serdo comentados ao megmo tempo,

Tanto num caso (L.A.T.L.) como no outro (V.M.B.L.) tratava-se de adoles-
centes, um de 9 anos, outro de 10 anos; um do sexo masculino, outro feminino;
ambos brancos, filhos de familias abastadas e residentss nesta Capital. Em am-
bos a infeccio ancilostomotica foi adquirida na praia, um caso em Sfo Vicente
{(Praia Grande), outro no Guaruja. No primeiro caso (L.AT.L.) pdde-se veri-
ficar que a infeccio foi determinada pelo Ancylostoma duodenale; no outro o
ancilostomideo ndo podde ser identificado, pois ndo houve a mesma cooperacio
por parte da sua familia para o necessario esclarecimento. No primeiro caso fi-
cou evidente o dia exato da infecgio, que se operou na manhd de 15 de novem-
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bro de 1948, quando o menor, em trajes de praia. brincou durante algumas ho-
ras na areia; no outro (V.M.B.L). a aquisigio da parasitose ocorreu também
na praia. como dissemos, mas ndo podemos afirmar, como no primeiro caso. se
a infeccdo foi dnica. Fm ambos os casos a sequéncia sintomatolégica foi a mes-
ma, embora a sua intensidade tenha sido diferente. Assim, ohservamos nos dois
pacientes: prurido cutineo, de duracio de cérca de uma semana, particularmente
intenso no primeiro caso. Fm seguida tosse séca. espasmédica, acompanhada de
rouquiddo nos dois pacientes, e que persistiv por quase um més num déles e
por mais tempo no outro (V.M.B.L.). Em seguida sobrevieram as dores ahdo-
minais. a principio com carater de colica e depois continua. A dor localizava-se
no abdome superior, era sobretudo epigastrica e periumbilical. exacerbada pela
ingestao dos alimentos e acompanhada de nauseas e vémitos num dos casos (I..
AT.L.). A dor no caso n> 1 (LATL.) era intensa, a ponto de impedir o sono
por muitas noites e resistir a medicagio espasmédica habitual. Em ambos os
pacientes verificou-se palidez, desinimo. astenia e emagrecimento. Os sintomas
intestinais em ambos os pacientes foram caracterizados por evacuacoes diarréicas,
sendo em ambos os casos notada a presenca de sangue, e sendo as diarréias pro-
fusas principalmente num dos pacientes. Este tltimo apresentou também febri-
cula. Nos dois casos houve a suspeita diagnostica de apendicite, sendo um dos
pacientes operado. Neste caso a persisténcia da sintomatologia apés a apendicec-
tomia sugeriu outros diagnésticos, como “purpura de Henock” e diverticulite.

No caso n® 1 (L.ATL.) ficou demonstrado que os ovos do Aneylostoma
duodenale s6 apareceram nas fezes do paciente no 40.° dia apés a infeccio, por-
que tendo esta se realizado em 15-11-48. s em 24-12-48 o exame parasitolégico
acusou a presenga de numerosos ovos de ancilosiomideo. Deve-se notar que no
30.> dia apos a infecglo, em 14-12-1948. os exames de duas amostras de fezes
désse paciente resultaram negativos. Entretanto (vide quadro 3 — observacio L.
A.T.L.). nessa época ja havia leucocitose (16.500) ¢ extrema eosinofilia (41.5%
— 13-12-148). Esta observagiio coincide neste ponto com um dos casos de Ash-
ford, Payne e Payne. no qual os ovos s6 foram encontrados no 49.° dia apos a
exposicio. Também no quadro sanguineo verificou-se nos 2 rcasos grande coin-
cidéncia. Em ambos havia anemia, sendo mais intensa no ecaso n.° 1 (L A.T.L.)
‘e dependente da maior espoliacio sanguinea pelas evacuacées sanguinolentas. No
caso n.® 2 a anemia foi mais discreta, mas deve-se netar que as contagens dos
globulos vermelhos ndo foram praticadas senfio tardiamentc. Nos dois casos ve-
rificou-se hiperleucocitose intensa (até 51.300). alcancando os eosindfilos até 55%
(caso I.ATL.). No outro caso (V.M.B.L.) a leucocitose chegou a 20.400 leu-
cocitos por mm3 e os eosindfilos a 60%.

Confirmando ainda as observagbes referidas anteriormente (Ashford, Payne e
Payne). notamos nos nossos casos que o quadro hematolégice nio se havia nor-
malizado durante todo o periodo- em que os pacientes foram ohservados. apesar
de clinicamente se apresentarem curados, No 1.° zaso (LATLY. em 229419,
portanto 10 meses apos a infeccdo, havia ainda anemia hipocromica ¢ persistén-
cia da eosinofilia (11,59 ), embora os leucteitos houvessem faixado para va-
lores quase normais (0.800 por mm3). No caso n.” 2 (VM.BL.) a tltima con-
tagem leucocilaria, também 10 meses apos a infecciio, ainda vevelava leucocitose
(20.400 leucocitos por mm3) e eosinofilia elevada (37,5%).

Ainda os nossos casos demonstraram a rebeldia de tratamenlo e a necessi-
dade da frequente repeticio da medicacio antihelmintica, a fim de se obter a



MEIRA, J. A. e GALVAO, A. L. A. — ANCILOSTOMOSE AGUDA 49

completa erradicacio dos vermes intestinais (o que nio conseguimos sendo em
um dos pacienles na época em que escrevemos éste trabalho). Nio pudemos,
por motivos alheios a nossa vontade, contar exatamente o nimero de vermes ex-
pulsos pelos pacientes. pois o material solicitado s nos foi encaminhado por um
déles e assim mesmo com periodos de interrupcio. escapando. portanto. do nosso
confronto uma parcela dos vermes eliminados. Nio pudemos comprovar as ob-
servacbes de Ashford. Payne e Payne quanto ao aspecto parasitologico désses
casos, isto €. quanto a imaturidade dos vermes expulsos e predominincia dos ver-
mes machos, porque. como dissemos, nossas verificacies nesse sentido foram in-
suficientes. :

Observando-ce o quadro n.” 4. correspondente i nossa observacio n.° 1 (L.
ATL), verifica-se um fato interessante e que merece alguns comentarios. As-
sim é que as contagens de ovos pelo método de Stoll mostraram um progressivo
decréscimo do numero de ovos por grama de fezes durante o curso do tratamen-
to antihelmintico até 19-5-1949, quando foram encontrados 500 ovos por grama
de fezes. FEntretanio, em 20-8-1949, foram avaliados em 8.300 os ovos existen-
tes por grama de fezes. Durante éste intervalo o paciente estava sob tratamento
antihelmintico, recebendo em 12-4-1949 a 6.* dose de 0,80 ¢ de Hexvlresorcinol
cristoids.  Como explicar estas flutuagbes nos resultados das contagens, ou, mais
exatamente, a elevagdo verificada no nimero de ovos por grama de fezes em
relagio as contagens anteriores?

Ocorrem-nos as seguintes explicagdes:

1) Reinfecgdo, o que ndo nos parece provivel porque o paciente foi cuida-
dozamente instruido da maneira pela qual &le adquiriu a ancilostomose, e foram
tomadas medidas para evilar a sua repeticio. nao nos constando mesmo que éle
tenha sido exposto a uma reinfecgio.

2) Defeito de técnica nas contagens ou érrvo inerente ao método de Stoll,
Essa possibilidade também ndo nos parece aceitivel porque as contagens foram
sempre feitas por pessoal experimentado. controlado por um de nés (1.A.A.G)
e o érro imputiavel ao método seria muito grande para ser responsavel pelas di-
ferencas verificadas nos resultados.

3)  Que no intervalo que medeiou entre 19-5-1949 e 26-8-1919 outras lar-
vas, até entdo errantes nos tecidos. tivessem chegado ao duodeno. completanda
ai a sua evolugdo ¢ iniciado novas posturas. Nio tivemos elemento: para com-
provar esta possibilidade, que nos parece remola e puramente ledrica, mas que
nio pode ser inteiramente rejeitada. A queda verificada entre 26-8-1949 (8.500
ovos por grama de fezes) e 17-11-1949 (2200 ovos por grama de fezes). sem
administraciio, nesse periodo. de nenhum vermifugo, poderia ser interpretada co-
mo perda espontinea de um nimero correspondente de vermez. Infelizmente esza
explicagiio ndo pode ser tamhém comprevada. porque durante fsse periodo as fe-
zes do paciente nido nos foram enviadas para pesquiza de helmintos porventura
eliminados espontineamente.

4) Outra explicagio que nos parece alé certo ponto admissivel é que a que-
da verificada nas contagens entre 3-2.1919 (11.400 ovos por srama de fezes) e
19-5-1949 (500 ovos por grama de fezes) fosse devida em grande parte ao efeito
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inibitério sébre as posturas das fémeas do Ancylostoma duodenale pelo hexylre-
sorcinol cristoids administrado nesse periodo, respectivamente, em 7-2-1949, 22.2.
1049, 31-3-1949 e 12-4-1949. Se isto fdsse verdadeiro, teriamos uma causa ca-
paz de falsear os resultados das contagens realizadas nesse periodo, e que preju-
dicaria a sua comparacio com as contagens feitas posteriormente. Seria ainda
aqui necessario térmos prolongado por mais tempo e mais a milide a contagem
de vermes expulsos espontineamente ou sob a acfio do antihelmintico, o que in-
felizmente nio pode ser feito, como dissemos, por niio ter sido o paciente hospi-
talizado.

Como vemos, 0s nossos casos reproduzem fielmente as observagdes de Ash-
ford, Payne e Payne, até em certas particularidades, como no fato da infeccio
ter ocorrido em ambos na praia, embora em ocasides diferentes.

Por ultimo desejamos chamar a atenciio para o fato de que, tante nos nossos
casos, como nos outros referidos na literatura (Ashford, Payne e Payne; Hodes
¢ Keefer; Rogers e Dammin e Whitehouse), o exame radiolégico dos pulmdes
nio assinalou alteragio patolégica em nenhum dos casos examinados aos raios X.
Este fato merece ser assinalado, em vista da sua importancia diagnostica com
a chamada “eosinofilia tropical” e a sindrome pulmonar eosinofilica. Nio dese-
jamos entrar em consideracdes sobre o diagnéstico diferencial. A ésse propodsite
indicamos aos interessados os trabalhos de Walter Telles'” e Amaury Coutinho 7,
que estudam pormenorizadamente o assunto. Desejamos apenas assinalar que na
presenca de uma hiperleucocitose com hipereosinofilia deve ser considerada a pos-
sibilidade diagnéstica da fase larvaria da infec¢iio ancilostomética. A anamnese
cuidadosa e a sintomatologia clinica orientam nestes casos suficientemente bem o
diagnostico. Deve-sc ter em mente que no periodo inicial o exame de fezes pode
resultar negativo, como jai chamamos a atenco, antes da chegada dos parasitos
ao intestino e da postura ovular, podendo-se entdo incorrer no érro diagnostico
considerando a hiperleucocitose com eosinofilia acentuada como fazendo parte do
quadro de “Eosinofilia tropical”.

RESUMO

Os A.A. apresentam 2 casos clinicos com os caracteristicos descritos para a
ancilostomiase aguda e consequentes a infeccio maciga com larvas de Ancylostoma
duodenale. Ambos os casos foram observados em criangas perlencentes a fami-
lias abastadas, uma com 9 anos e meio, do sexo masculino, e outra de 10 anos e
do sexo feminino. ’

Nos 2 casos, a ancilostomiase foi adquirida na praia, num caso na Praia
Grande, em Sdo Vicente, e noutro no Guaruja. Clinicamente observou-se em am-
bos o0s casos a mesma sequéncia sintomatolégica. Inicialmente prurido cuténeo,
intenso, em seguida tosse séca e persistente e por fim sintomas agudos gastro-
intestinais. Dentre éstes ultimos destacaram-se: a dor abdeminal, intensa, conti-
nua, localizada na regiio periumbilical e epigastrica: inapeténcia, nauseas, vomi-
tos e diarréia por vézes sanguinolenta. Num caso havia, ainda. febricula. Em
ambos observou-se emagrecimento. Em ambos os casos houve, por parte de ou-
tros médicos, suspeita diagnéstica de apendicite, sendo um dos pacientes subme-
tido & apendicectomia. Hematoldgicamente foi verificado anemia intensa, num
caso requerendo emprégo de varias transfusGes sanguineas, ¢ moderada no outro.
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Nos 2 pacientes o quadro leucocitario se caracterizou por hiperleucocitose, com
elevada eosinofilia. Num dos casos foi possivel verificar que se tratava de in-
feccio pura por Ancylostoma duodenale e, no outro, em que o exame de fezes foi
também positivo para grande numero de ovos de ancilostomideo, nio se conse-
guiu, apbs a medicacdo antihelmintica, identificar os helmintos. O desapareci-
mento dos sintomas clinicos s6 foi observado apds a administragfo, repetida va-
rias vézes, do vermifugo. As alteracbes hematoldgicas persistiram durante todo
o tempo de observacio, maxime no que diz respeito a leucocitose e eosinofilia.

Os A.A. documentam seus casos com os exames subsididrios correspondentes,
incluindo virias contagens de ovos nas fezes, antes e durante o tratamento, e exa-
mes hematolégicos repetidos.

bt . » - -~ s . . .
Tecem ainda consideracoes sdbre os casos clinicos, frizando particularmente
as possibilidades de érro diagnéstico em casos semelhantes.

Chamam a atencio para a raridade da ancilostomose aguda e fazem, a res-
peito, uma revisdo da literatura do assunto, discutindo a etiopatogenia déstes ca-
sos, atribuida, consoante estudos recentes, a fase larvaria da infecgdo ancilosto-
moética.

SUMMARY

The A.A. report two cases presenting the clinical features of an acute hook-
worm infection. The patients were well to do children, a boy 9 years old and
a girl 10 years old. Both acquired the hookworm infection at sea-shore in S. Vi-
cente (Praia Grande) and Guaruja near Santos, respectively. The symptoms
showed by the patients were similar but those in the boy were more severe. Cuta-
neous itching, persistent and non productive cough and acute gastro-intestinal dis-
turbances were observed at first. Abdominal pain was localized in the epigastrium
or umbilical region and accompanied by anorexia, nausea, vomiting, diarrhea and
loss of weight and strenght. The presence of blood was verified in the faeces
of both patients. Low grade fever of transitory character was observed in one
of them. An incorrect diagnosis of appendicitis was made in both patients and
one of them was submitted to the appendicectomy. The hematological changes
were important and distinctive. Intensive anaemia was observed and in a pa-
tient requiring repeated blood transfusion while was only moderate in the other.
The white blood count showed characteristic hyperleucocytosiz and very high eosi-
nophilia in both patients. Hookworm eggs were found in the stool examination
in both cases but in only one was possible to identify the worms eliminated after
the anthelminthic. So we had the proof that one of the cases was a pure Ancy-
lostoma duodenale infection. The clinical improvement was cbtained ouly after
repeated anthelminthic treatment. The hematological alterations particularly the
leucocytosis and eosinophilia were persistent for a long time.

After discussing the diagnosis possibilities presented by their cases the A.A.
emphazise the relative rarity of the acute hookworm infection and review briefly
the literature. Then the A.A. discuss the etiopathogenesis and symptomatology of
the larval stage of the hookworm infection.
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DEPARTAMENTO DE PARASITOLOGIA
(Diretor: Prof. Paulo Cesar de Azevedo Antunes)

DADOS SOBRE 0OS SIMULIDEOS DE LOCALIDADES ONDE OCORRERAM
CASOS DE PENFIGO FOLIACEO

J. LANE

Fm 1943, o diretor do Servico de Pénfigo Foliaceo do Departamento de
Saude do Fstado de Sao Paulo. Dr. Jodo Paulo Vieira. procuron o autor déste
trabalho e solicitou a sua colaboragio no sentido de serem feitas pesquisas en-
tomologicas em localidades onde existia o pénfigo folidceo. Nes<a ocasifo, com
o auxilio valioso de M. A. Vulcano D’Andretta, ficou assentado que insetos fos-

sem capturados nos principais focos de pénfigo.

Embora o niimero de capturas entdo feitas fosse relativamente pequeno. ve-
rificamos a existéncia de uma espécie de simulideo que, como se podera ver. apa-
receu em todas as capturas. Tal espécie provou ser o Simulium pruinosum Lutz,
1910 *.  Em segundo lugar apareceu o Simulium pertinax. Conquanto o autor
desta nota compreenda que seria necessirio muito maior nimero de capturas de
insetos hemat6fagos em geral, a fim de melhor incriminar esta espécie epideniio-

logicamente. achou tal material interessante e resolven publicar os dados obtidos.

Outro fato que o autor verificou é que, no litoral paulista. onde nio existe
esta espécie, também ndo foram constatados, ao que parece, casos comprovados

de pénfigo foliaceo.

O autor estd convencido de que as investigagGes nesse sentido 36 poderiam
ter sucesso uma vez descoberto o agente etiologico da moléstia, e encontrado um
animal de laboratorio apropriado para a passagem do mesmo. Outro fato que
torna a investigacdo dificil é que até agora nido se tem conseguido manter colé-

nias de simulideos adultos em laboratério, e fazer com que as fémeas piquem.

Damos abaixo a distribui¢do zoogeografica desta espécie, conforme a litera-
tura e material nio incluidos no quadro abaixo. Neiva & Penna encontraram-na
nas seguintes localidades: Estado de Goias: Pdrto Nacional, Duro, Chupé; Esta-
do de Minas Gerais: Belo Horizonte e Lassance; Estado da Bahia: Joazeiro. Te-
mos material, que determinamos, das seguintes localidades: Estado de Sdo Paulo:
Piracicaba, Serldozinho, Avaré, Sdo Carlos, Porto Cabral e Dois Cérregos; Es-
tado de Goias: Rio das Mortes.

* Esta espécie serd redescrita por M. A. Vulcano D'Andretta, do Departamento

de Zoologia da Secretaria da Agricultura de Sio Paulo.
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QUADRO
Localidades das capturas feitas em Nimero de exemplares capturados
1943 Simulium pruinosum Siml,ﬂi“m
pertinax?
Municipio de Sio Carlos:
Fazenda Retiro ............ ... ...... 280 11
Usina Elétrica ................ ..... 190 4
Municipio de ¥ranca:
Fazenda Jaguario .............ccceees 50 (6b)
Cidade .. .ih e e 123
Fazenda Auxiliadora* ............... 696
Monte Alegre** . .......c. i, 530 3
Fazenda Cachoeira .................. 256 3
Fazenda Grotdo .................... 60
Fazenda Bertioga ................... 96 1
Fazenda Restinga .................... 80
Fazenda Bebedouro ................. 800
Fazenda Cachoeirinha .............. 100 (15b) -+ 30 (danificados)
Municipio de Jau:
Fazenda Tucuman ................... 150
Municipio de Caraguatatuba ...... — 40
*
¥ *

O autor aproveita a ocasiio para agradecer a colaboragio prestada pelo Dr.
- Jodo Paulo Vieira, do Servico do Pénfigo Foliiceo do Estado de Sdo Paulo, M.
A. Vulcano D’Andretta, que entdo trabalhava nesse Servico e hoje é do quadro
do Departamento de Zoologia de Sdo Paulo, e a todos aqueles que o auxiliaram

neste trabalho.

Em conclusido salienta a necessidade de serem {eitas pesquisas em muito
maior escala sdbre tAo interessante assunto. Lembra que deveriam ser realizados
estudos sdbre o efeito direto das picadas de Simulideos em pessoas sensiveis, pois
é conhecida a irritacio e mal-estar que elas produzem, principalmente em pes-
soas recém-chegadas a localidades onde tais insetos existem, mesmo em pequena
densidade.




DEPARTAMENTO DE ESTATISTICA
(Diretor: Prof. Dr. Pedro Egydio de Oliveira Carvalho)

AS FUNCOES BETA E GAMA E SUA IMPORTANCIA NO ESTUDO DE
DISTRIBUICOES DE CERTAS FUNCOES DE VARIAVEIS ALEATORIAS
NORMALMENTE DISTRIBUIDAS

G. GARCIA DUARTE
Assistente

I — O presente trabalho pode ser dividido em duas partes: — na primeira
procuraremos deduzir, de forma accessivel, as propriedades das funcbes beta e
gama que malor interésse apresentam para a estatistica, enquanto que na segunda
nosso objetivo serd, utilizando de alguns resultados obtidos, dar uma visho sin-
tética das principais distribuigbes que se originam ao considerar-se particulares
fungbes de variaveis aleatérias unidimensionais, normalmente distribuidas.

A importincia do assunto é de tal monta que seria supérfluo insistirmos sb-
bre esta questio.

Da propria finalidade do nosso estudo depreende-se que iremos abordar as
funcGes beta e gama tendo sempre presente o ponto de vista estatistico: assim,
por exemplo, em consondncia com as necessidades da aplicagdo, vamos definir
as fungGes beta e gama em forma de integrais improprias.

II — Legendre deu o nome de integrais eulerianas de primeira e segunda
espécie as expressdes:—

1 @

(1) B(p,q) =[x+, (1—xj'. dx  (2) T (p) :[xv—l. e . dx

o

A (1) é usualmente denominada fungiio beta e a (2) funcio gama.

III — Consideremos em primeiro lugar a fungio

T (p) = / -1, e dx

o

Se p>0, a integral existe. Para demonstra-lo, notemos preliminarmente que
para qualquer valor de p>0 o integrando é limitado superiormente; de fato,
para x -> o0 , xP—*,e—* —(, pois, e * é um infinitésimo de ordem infinita.

Consideremos agora os dois casos:—

p>1 e 0<p<l
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a) Se p>1, p—12>0, do que segue que para x —> 0, x"~! —0, e, por-
tanto, o integrando ¢ limitado inferiormente, resultado que combinado a obser-
vacdo anterior basta para afirmar-se que a integral existe.

b) Se 0<p<l, p~—1<0. Para x—0. x*~'— 0 , com uma ordem
1—p<1, o que combinado com a ohservacio preliminar permite novamente que
se conclua que a integral existe.

IV — Propriedades:—

a) Da definicio de I'(p) resulia:—

oo

(3) T’ {p) :fxp*l e L logx . odx

o

(4) T (p) :fxp"1 .e ¥, (log x)?. dx

0
E como a expressio x*—'.e—~*. (log x)? é sempre positiva
™ (p) >0 (0 <<p <o)
e portanto a curva representativa da funcio tem concavidade voltada para cima.
b) (5) T'(p+1) = p X r(p)
De fato, por integragdo por partes pondo u=e~%, dv = x"—'dx, tem-se:—

€0 oo X B 1
T (p) = 1 e dx = - xpe l + —fop‘e odx = — T (p+1)
p o P P

.
0 o
Por aplicaciio repetida desta relagiio, vem, para n inteiro:—

(6) T'(n+1) = n!

¢) Se em (2) fizermos x = by, teremos:—
(1) T(p) = f e ™ (by)P-1 . b.dy — by f <yt dy

d}) Se em (2) fizermos x = y?, teremos, notando que em (0, o0 ) a trans-
y q

formacdo € biunivoca

(8) T (p) :fe”y, (y2)P—1 . 2y‘dy — 2fe"—yz . y2p__1 . dy

o Y]
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Para p=1/2 vem:—

I (1/2) = 2/e"”. dy

0

Notando que

II‘ (1/2) |2:[fe‘y2.e'x’.dx . dy :[/‘v.e‘vg Ldv.db = =
o o o
Entao:—
(9) T(1/2) =} =
e) Se em (2) fizermos x = — (m + 1) log y (— 1<_m), tem-se, notando

que devido & negatividade de —(m + 1), y-— 0, para x—> e apbs mudanga
dos limites integratérios:—

, |
(10) T (p)=(m+ 1)p (—1jp+! / ™S (log ypt L ay
y

o
ou seja

1

I (p) = (m + 1) fym. log (%)“ dy

o

e, em particular, para m=0

1

(1) T (p) =f<log %)‘”.dy

o

f) Como vimos pela (3)

Mas, desde que

-kt Xt - X, @ @
/e_—e_ dt~/dt[e“t" . du :/du/e""dt :/dl = Iogi
t J o J o Jou k

[¢] k k [

k
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e se fizermos k=1, vem:—

e Xt
log x :f—i;te—— dt
/ :

e portanto por substituigio:—

(13) I’ (p) ::ffxp—l.e—".s———?t—e———,dt.dx
o o0 )

Déste resultado segue, tendo em vista a (7)

o oC —t
T'(p):—.ffxp—l.e”" Et_ dx. dt——ff xp—1 e %, S
e 0

o o« 00
1

=f fxp*l e . dxl — . dt ——f fxp~1.e_’(l+t)dz : . dt
_ °°s:_‘_ _fre 1
.__I‘(p)f — . d f(1+t)°' -t
1
(14)  1(p) = p)f T

[l

que é conhecida por férmula de Cauchy.

ou seja

(5) Dlogr(p) =

Em particular, se p=1

(16) (1) =f—% (e—'—— 1_41?7) it = — C

onde a constante C é denominada constante de Euler.
Se da (15) subtrairmos a (16)

Al RO o B (0 B
e [t [exaredk
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ou operando a transformacdo 1-+t=1/x

() R A S
T (p) s OfX~

1
an T 1) :_—f A=

T (p)

que € conhecida por férmula de Gauss.
Em particular, supondo p =n inteiro e tendo presente que
I — xn—1
1 —x

= 14x 4+ x24...4x2

tem-se entao:—

1
= 1'(1) +f(1+x x4 ) dx

(18) ”’-r(l)+1+ T
T (n) n—1

g) Da relagio (7) supondo b<1, segue:—

o

(f_:l_’ '*)‘pﬂ =f PO (N gy
y

0
I‘(P—*—b)fL dy _f(fxp+b~ —X—Y¥X dx)yb——l dy
1 p-+b - :
JA+y) J \J

S N o yb—t
fxp+b1.e .dxfy"l.tey .dx=I‘(P+b)deY

o /]

ou pela (7)

® p+4b—1 e X
I‘(b)/‘x x". dx__ T'(p+ )f o )p_H, ——dy

ou finalmente

o T (p). T (b) [yt
19 e = . d
(1 T (p+b) /(1 +yy* y
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Se fizermos p =1—Db, teremos

r(b). T(1—b) f—"fi.dy

14y
[}
Mas
3 yb—
A P dy f
f 4y Y7 f T
1
e operando sbbre a ultima integral a transformacgido y = 1/x pode-se escrever:—

p x1—b xb+1 x—b
f1+y v /1+y I f1+x fl—}—x x
x.

1
:f(xb"l—]t-x_b) [1 —x4x24. . . F (=14 ]dx

=20 (k—il-b + k——t1)+i>

® 1 1 n
X (—1)k =
(=1 (k—|—b+k—b—i—1) sen bx

resulta :—

(19) I'(b).T(1—b) = se:b“

h) Se em (18) fizermos x = y/1 + y teremos:—

1
] r(p) I‘(b)i — b—1 — yyp—1
(20) P (p4b) -—fx . (1—x)P—1 . dx

Sep=bex=1—y temse

1
I‘Z(p) 2421"/‘ —1
21 s E =2 1 z)p—1
(21) T (2p) o( y?) y
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da qual segue, para p = 1/2

) -1~

i) Pondo na (21) y? = z vem, usando novamente a (20)
1
Tie) 2“‘“’[ (I—pt. 7. dz = 2= F(PLT2)
T'(2p) J T (p+1/2)
e, portanto
2p -1
T(2p) = ——— . T(p) . T(p+1/2)
S

expressio que é conhecida como férmula de Legendre.

j) Para a = n + 1/2, tem-se, pela formula de Legendre

Pnd1) = -2 (4 1/2) . T(n41)
donde Ve
(anl)! = szn_.r(n+1/2)
Déste resultado scgue:— "
1.3, .(2n—1) =2 1r(n+t1/2)
1.3.5. ... (2—1) _ r<n+ _;")
2.4, ....2n V= r(nd1)

k) Seja

1 — _ _
=T (—) r(g).. I‘<u> — 1‘(1w “——1).1"(1—“—2)...1?(1—-—
n n n n n
tem-se
n—1
» = = r(£>.r(1—-“-
k==1 n n
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Mas, pela (19)
1
r(,&)_ r(l _ L) -
n n sen - ®
n

N wh—1

b =
£ 2% n—1)=
sen —.sen —— . . . s ————

€ portanto

Lembrando que

tem-se

n—1
r(2). o[2) ..., r(i=1) = (37
n n n l/ n
que € o produto de Euler.

h) Consideremos a férmula de Gauss dada pela (17) apés substituir I”(1)
pelo seu valor dado pela (16)

e __f 1 —xt
f (p) 1—x

Substituinde p por p +k/n (k e n inteiros) e realizando a transformacio
X = y", tem-se:

y

, k
T (p + *;i‘) n 'Czn /1- yn_11_ ypxlu—-l 4

do que segue
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Subtraindo desta relagdo o produto de n vézes a férmula de Gauss em que
se féz p = pn, teremos:—

1

n—1
:n/‘(n.x — 1 )dx
\N1l—xn 1—x

[

k
' - i
n—t T (p "|“ n ) T'(np) —'nf 1 — xeo—t

itz

k

Realizando a transformagdo x =e—*, pode-se escrever:—-

F nz z

P n.xo-t 1 ‘ (n.z.c“ z.e dz
n — dx =n — — —) —
,/(l—x“ 1—x) f 1—e 1—e ) z

0 (]
Mas, pondo-se F(z) = —lzi———z— tem-se
—e—
3 -1z —z L v
n (n.z.e_nz . z.e_z)d_z______n T'(nz) — I'(2) dz=—n log n
1—e 1—e z z
[+ (]

Substituindo, vem:—

() o Tp) _

¥

pras)

- k '

k=0 r(p + ___) r(np)
n

Integrando-se em relagdo a p, tem-se:—

T (p) r(p+%)...r(p+":1)
r(np)

— nlogn

log = —p.n.logn 4+ logh

Como para p = 1/n tem-se no primeiro membro o logaritmo do produto
de Euler, pode-se, entdo, escrever:—

n-—1
log __(_2_.“)_2_ — ]og _l_]_
n

Voo

h=Vn.20) T

do que segue:—
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€ portanto

n—1
T (p) I‘(p + rll) e r(p-}-“_l):(zn) 7 T ()

—1/2
n nnp /
que é a denominada relacao de GaUSS.

Consideremos agora a funcio beta que, como dissemos, ¢ definida por

1
B (p.q) zf - )" dx (p>0,9>0)
Notando:—

a) que para p>1 e q>1 tanto xP—! como (1--x)9"! sio limitados em
todo intervalo (0, 1).

b) que para 0<p<1 e 0<q<], tem-se:—
para x—> 0, (l;x)q—1—>1, xXP—'— 00  mas 1 —p<l1l
para x— 1, x*—'—1, (1 —x)""!'~—w , mas 1—q<1
entio a integral existe para todo p>0 e q>0.

Propriedades:—

a) Fazendo x=1-—y
1
B (p.q) =f (1—y)*" y"'dy = B(q.p) (22)

e, portanto, a fungdo é simétrica em relacio a p e q.

b) Fazendo x=y/a

a

B (p.q) = — - f 77 @ — T dy (23)
¢) Fazendo x=1/14y
e gt
B (p.q) =f(-1Ty)—+ . dy (24)
resultado que, de acdérdo com a (18), da:—
T(p).T(q)

B(p.q) = (25)

T(p+q)
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Fazendo x =sen?¢

d)
1:./2
B (p.q) :/ sen’ ™ o cos’ Vo 2sen s . cos o . de
. A
w/2
= 2 fsengp*llp . cos” e | dy
o
E’ do conhecimento geral a importincia para a estatistica da integral de Di-
richlet

. =1 _l—1 1,—1
I-—ff...fxll X .oooxm o Ldx dx, L. dx)
R

para x; >0, para todo i, onde R é:—

n Xi \Pi
> =) <1 coml; > 0
i=1 3 .
Para o calculo desta integral fagamos
LI, —
X' =l (i =1, 2, , )

Nessas condiges a regiio R se torna

n
2

=1

N

e o jacobiano de transformacio serd:—

e portanto:—

dé,

>
1— ¢ _
1 g T S —
a i Pi . P .
I:ff-..f (o .El Si dEl.d;Z.-.
i=1 Pi
o o [ | |
n-1
1— 3

i=1 1i
( —A>&bd&”.dh

i=1
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Considerando agora que

1— X &i . i— Vlt':i
i=1 n 1 i=
| _n n—1 1
In pad En Pn dEn = Pa En Pn fowems) Pn ( 1i— 2 El _[;E—
Ia la i=1
[} o
n—2
que pela (23 notando que 1 — X & é constante
i=1
n—2
1—-.2 Ei Tn—1
= —1
n_} _n Pn--1 ln
g [ (1= 2 & — b )P, by Ldiag= B( LIS 1)
i=1 Pn-—1 pn
[\]

n—2 Ip.g 1
— 3t r
X (1 e ) Pn—1 p

i= n

ng‘:i
1—'._ ei In—2
i=1 In-t LE i pn——2——1 ln_z n
In.._2 —ﬁl_ ZE - En 2) Pp-1 Pn . El]——2 -dEn_2 :B( p = + +1)
n—2 Fn-1
o .
lp2 In—1 In
X (1 . I\IE )Pn—Z + Pn—1 +T’;1~
24
-y n—4 E e ::n_: -t
—o Po—i n— R
by = [ (1— 2&— % L dips =
0

l11—-3 ]n—2 ]u——l ]n .L Pn—
= B s —_— 1 _ & )= n—i
(pn—3 Pn_2 + Poy + P, + ) X (1 2 ) i

n
Ll ]2 n ] ¥ _l
— P, = ML e
b= [y =T dr =B (5 & ot 1) ) oy
: P 1 I
— o iZ2 P P dé = B(—l = 1)
I .[(1 t) ! Py i=2P +
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podemos entado escrever
n ali 1 oy Moz i

() ol k(i e
iL Pi Po Pn—-1  Pn + pn—2 -—1+ Pn + ><

ol et ot Sl £ )

usando a relagdao entre B e T depois de simplificacdes evidentes

;[aili F(li )]
| = =LLPi * \b
r(z" —"—+1>
i=1 pi

Se p; =2 e a; =1 para todo i teremos a regido 2’ x2=Z1leseosli=1
i=1

d g = — 8
f fx1...x.,._l‘(—;‘+1>

Lx/l
=1

que paran=2 e 3 nos da a area do circulo e o volume da esfera.

Se 1,=3 e 1;=1 para todo i<k teremos
n/2
[of e e
r(—+ 2)
gx =1 2

Uma integral que se pode calcular de modo analogo é a seguinte

I-—f /‘(1——22——22 c..—22 ) dzdzy . . . dze

gz <1

com os z; supostos positivos.

Facamos a transformagio z;®=1t; e

teremos assim:—

n—1
1— 3y
1- h i=1

1
n—1
=ff f1—.>dt,-—tn)v *‘/2." 12 dty L dby ... db =

i=1
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n—2

1— 34 )
1 -t i=1
n—2 y
1/2,v+1)ff. f Y t T T dty L dey
o o =t
n-—2
1— 2 Y

= B(1/2,v+1) % B(1/2, ,+3/9f f1 Z‘t—tn 5 t;‘/f‘ ““dtl .dty s

..........................................................................................

= B(1/2.v-+1) X B@/2,v+3/2) ... B(1/z,\,+1;1> %

n--1y () o2
2 )— A

= .
—+v- T (v )
2 + 2
I} Distribuigdo gama.

Denomina-se por tal a distribui¢gio que tem como funcdo de freqiiéncia

% B(1/2,v—|—%) ><B<1/2,v+

d.)‘ —1

r—)\—).xl . e—ox se x>0
() Tlya,y=1"1

o] se x =0

onde a e A sio maiores do que zero.

E’ imediato verificar-se que I' (xj #,}) é uma funcio de distribuicdo, pois

1.°) ela é sempre positiva;

2.°)
+o0 N @® N
a a1 —ax —_— a a—1 _ —
f l‘ (}\) . X . € . dx —"/ ]v ()\) . X . € dx' dX foninat
i g
S O S A M ¢S
T (k) ) Uy o T
o
Fungio caracteristica:—
2 L) = e A1 a—ax % - * x(it-a) _x—1 —
@ Culy=[ e oo P (B oot gy
o (4]

— T‘OEX) (w—it)™ . T () —‘—‘(aiit)k: (1 o ‘l})—k
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Suporemos daqui por diante a=1.

P (1)

Cx (1)
Propriedades:—

Se x—* 0 , para qualquer

Assim sendo, teremos:—

—_ X

1 e
7/\ 1

ry
(1 — i)™

X a fungdo T' (x; A)—™0

Se x— 0, 1" (x; A) 0 para A > 1; T'(x; A} o0 para A < 1

Se A > 1 a funcdo admite

um maximo. De fato,

dr 1 - s
— = e (A —1) —x]
dx )
e esta derivada se anula para x = A — 1 que sendo positivo é um ponto do cam-

po de definicio da fungao.

Para a derivada segunda tem-se:—

e X
dx2 = T (»)
que para x = A — 1 vale:—
.._.—_——1 ) —
)
Momentos:—

E (xk) = —i—f X, e ®
INNON]
P4k
W

do que resulta:—

E (x)
E (x*)
D2 (x)
E (x%)

—x(A—1—x) + (A—2) ()\-—1~—x)—x:|

el Th (A —1)MF I <0

Mdx :—1—f e X1 dx =
" (N) A
= (A +k — )"
=
= A

I

A1) (A 4-2)

E[(x — k3] = 2

e como A > 0 isto mostra que a curva ¢ assimétrica a direita.

\
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O teorema da aditividade subsiste no caso da fun¢ido 1'(x; X).

De fato, sejam n varidveis aleatérias independentes £, &, ...., &, cada uma

delas tendo distribuigdo gama como parametros Ay, Au ..., A.
n
A soma £ = 3 £; tem também distribuigdo gama. pois, pondo 2A; = X, tem-se
i=1
1
Cx (V) = —/——
*r (1 —it)*r
n 1 1
C () = =

= =
=t (1 —it)M (1 —it)*
I} Distribuigdo beta.

Denomina-se por tal uma distribuigio cuja fungio de freqiiéncia é definida por

F'p+a

- X (1—x)1-1 0<x<1 >0,q>0).
Foy Ty T R 0<x <) (p>0,a>0)

B(x, p,q) =

E’ imediato verificar-se que ela é efetivamente uma fungéo de freqiiéncia.

Momentos:—

_ T+
) =0 T @

_T(+aq T+k.Ig_ Tpta) Uetk) _
I(p).F(@ TFp+a+k [(p).I(p+a+k)

_ (p+k—=1) (p+k—=2)...p __ (p+k—1D™
(p+q+k—1)...(p+q)  (ptHa+k—1)«

Em particular:—

xk+p-1 (1 —x)a1, dx ==

E S
(x) p+dq
E (x?) = (p4+1) .9
(p+q+1) (p+a)

D2 (x) = P-q
(p+q+1) (p+9q)?
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Tendo-se:—

dBO P _ TOFD (o 1 s o vt
dx - T(p). T(Q) [X (1—x) {(p 1) (1-—=x) (q—1) X}J

@B _ TP+ oy e [ oo (a2
e R [{‘p ) —@—2x}

fo—na—x—@—0x} ~xa—x {p—1+ (q-l)}]

p—1
Daqui segue que a derivada primeira se anula para x = ————r,
ptq—2
Assim sendo, as curvas representativas da fungiio beta sdo:—
1) Suponhamos em primeiro lugar que p>1 e q>1.

Neste caso quando x — 0. B — 0 e quando x— 1, B— 0.

O ponto critico é uma fracio propria e portanto pertencente ao intervalo
de definicdo e a derivada segunda neste ponto é negativa. Teremos, entdo, um
méaximo e uma curva do tipo i, que sera simétrica ou assimétrica segundo as hi-

poteses que se fizer sdbre p e q.

a) Se p=gq, x=1/2 e teremos uma curva simétrica e com a funcio de
distribuicio sob a forma:—

%)]‘2— . xp1 (1 —X)p"l

p—1 1 ‘
b) Sep>q x= > e a curva serd assimétrica a esquerda.
ptq—2 2

c) Se p<q, x<1/2 e teremos uma curva assimétrica i esquerda.
2) Suponhamos agora p>1 e 0<q<1l.
Para x~— 0, B— 0 e para x — 1. B —w
p—1
e a fragio ——————— € 1 ou menor do que zero e nesse caso teremos uma curva

ptq—2
do -tipo J.
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3) 0<p<le g>1
Para x — 0, B—w , e para x— 1, B—> 0.
- p-—1 , Lo
A fragdo ————— ou ¢é menor do que zero ou maior do que 1, de forma

p+q—2
que ndo existe maximo e a curva sera do tipo J invertido.

-
4) 0<p<l e 0<g<1
Parax — 0, B—>w e parax —1,B — o
p—1 . .. . p ..
a fraggo———— & propria e a derivada segunda é positiva e teremos uma

ptq—2
curva em U.

Distribuigdo 7 *

Seja £ uma varidvel N(0,1), isto €, uma varidvel com distribuicdo indivi-
dualizada pela funcgio de fregiiéncia:—

1 _x
o0 =g e

rel
|

(—owo <{x<+®)

O primeiro problema que pretendemos resolver é a determinacgdo da dsitri-
buigdo da variavel

0= ¢
Considerando que o evento N <y (y > 0) verifica-se e somente se verifica se
|e| = Vy

pode-se entdo, escrever para fungdo de distribui¢io G(y) de rj:—
Gy)=P=y)=P(Vy =¢=+Vy)=F(HVy) — F(Vy)

em que F é a funcio de distribuigdo de &.
|
Da (3) segue imediatamente para fungio de fregiiéncia g(y) da distribuigdo

de 1y :—

e =- o=ty iy + Ly ri(—vVy =
dy 2

1

1
2
== y‘?[f(+V§> (= VY) |
1
2

1 e 1 e
— € — £
[ m C Tm ]

nof =

I

y
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ou finalmente:—
1 —

(4) gy = Ve
0] se y =0

/2 se y >0

B
[N
g']

resultado que cotejado com a (1) mostra imediatamente que a distribuicio do
quadrado de uma varidvel aleaidéria N(0,1) é um caso particular da distribuicio

1
gama quando nesta se supde o=\ = ——
2
2 — Funcdo caracteristica:— Da (4) segue imediatamente:—
G (D) = (1 — 2it)-1n (5)
3 — Consideremos agora n varidveis aleatérias &, &, ... ., & independentes,

N(0,1) e determinemos a distribuicio da variavel

i

2

L= &;

T

j=1

A funcdo caracteristica de cada £;* sendo dada pela (5) e como da indepen-
déncia dos ¢; segue a dos ¢;%, podemos entdo escrever:—

Co() == (1—2i) = (1 — 2§ty

j=1

Comparando novamente tal resultado com a (2), verificamos que a funcdo
caracteristica de y? coincide com a da distribuigdo gama quando nesta se supde

n
a« = 1/2 e A = ——; assim, pelo teorema da vnidade de Levy, podemos escrever
para a funcgdo de freqiiéncia de x = 42
1 _X
ko (X) = ————— x"?71 e 2 (x > 0) (6)
2r2p (i)
2
e para a funcio de distribuigdo de x = 2

ko (X) = — L ot g
2n/21‘(l)
2/

em que a quantidade n nela figurante é designada por nimero de graus de li-
berdade.
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A1 — Propriedades de k(%) :—

dkn (x) =C X [x"ﬂl C e <— 1) 4 e P <2 — 1) . x’g'“"“)’ =

dx 2 B
C n 9 _ X
=— x¥ " .,e 2 (—X+n-—2)
2
Essa derivada s6 se anula para —x + n — 2 = 0, ou seja x = n — 2, pois,

desde que x>0, os restantes fatores sdo sempre positivos.
Consideremos, entdo, os dois casos:—
a) n<2 b) n>2

Sob a hipotese a) ndo existe ponto critico, pois n — 2 < 0 e.como x >0,

nio pode subsistir a igualdade x = n — 2.

Para a derivada segunda tem-se:—

d? ky (x C X L B
Fhx) _C b v o (mxn—2) (n—x—4)
dx 4 ) i
que para x = n — 2 tem sinal coincidente com o de —2(n—2), isto é, sinal
negativo, do que segue a exisiéncia de um maximo no ponto x = n — 2.

Para x < n—2 a derivada é positiva e a funciio é crescente; para x >n~—2
a derivada é negativa ¢ a funcfo é decrescente. -
Para x — 0, ky,(x) — 0 e para x — @0, ky(x) — 0. Teremos, entio,

uma curva do tipo i.
5 — Momentos:—

o) n
1 K n X 1<k+727>
Tyt B =

E (x¥) :%7;‘—(%—) / X . . . r<—;—>
=nn—+2) ... n-+ 2k —2)

Em particular
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-]
o

6. — Teorema da atividade:—
Se '/?, /j . 72 tém distribuigio 7 com n,. n..
. ] ' .
liberdade, a variavel
n
g J— 2
j=1
n
tera distribuigdo X* com X nj graus de liberdade.
it

Com efeito, a fungio caracteristica de 7;2 vale:—

n;

« Cr(t) = (1 - 2it) =
°j

do que segue

. n, graus de

p R R -
Cot)==Cpo(t) = (1 —2it) 21" = (1 —2it) 2
72 e
n
e portanto 7* tem distribui¢do 72 com n = 1 n; graus de liberdade.
=1 e
7 — Freqiientemente interessa saber a probabilidade de que 72 assuma um

valor maior ou igual a um fixado 7,7 isto &, P(72>v.2), ou seja,

geomeétrica-

mente, saber a irea delimitada pela curva e situada a direita do ponto 7,? e isto,

evidentemente serd dado por:—

€0

1 L
—_— X2 }
x ()
2/ 2

g2 0 4,2 J—
P2 =7)=

Para caleular o valor de P comecemos por fazer a transformacio x

que é biunivoca pois x>0. Tem-se:—

R P 1 ’ n-—1 v

- .,2 o 9

= Ao) n n / y e 2
T <‘> .

23!
Yo

v

r.dx =1 — ke ()

j— 2

= vy,

Por dupla integragio por partes em que se faz dv =y . e 2 obtém-se:—

2
o X

n

ez . '/‘.,u2 + (n—2) y e~

[

y?
fy“_2. e 2 .dy

Lo

+ (n — 4)fy“—5. e
Yo
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Podemos, entdo, fazer duas hipoteses: 1) n = impar. FEntdo, n — 1 é par
e, neste caso, por aplicagio repetida, atingiremos um valor n — k (k impar) =0
e teremos uma integral de calculo imediato. 2) n = par. Nessas condigbes atin-

giremos n — k’ = 1 (k" impar) e portanto a uma integral primitiva.

Mais especificadamente, suponhamos n impar

z2 12 2
——°% .n-2 -2 n— . _r
p :_—{ T Ty A (—2) € Ty o (1=2) (n—d). B T Ly
v s y? 1
4+ (n—2) (n—4). 3.1.f e ? dx} 051 r(xi
) 2)
n n—-2 n—4 1 —
do que segue substituindo T'{ — ) por ——= cee. — . Vx e apés
q g (2 ) p > 2 2 ks p
simplificacGes evidentes:—
12 .3 -5 ., n—2 P 9 ] -
-2/ / / / _¥ 2
P=le 2<l—f— 2 2 —"—) e~ 2 .dy ><V—
{ Tzt T +2.4...(n—2) + | =
Lo
Para n par obteremos facilmente:—
g o Te

P=e~7"<1+ + b B )

2 2.4 2.4...(n—2)

Por exemplo, seja Z, =1 e n=2

P=e12{ log P = 1,78285275 | P = 0,60653

*

Consideremos a seguir n variaveis aleatérias independentes £,, &, ..., & cada

n
C . 2
uma N(0,0) e procuremos a distribuicio de v = ¥ Er .
r=1

o 1 2 & - n .
Ora, as variaveis 5 , E—, ..., =2 sendo N(0,1) a funcao de freqiiéncia
o s o
T &
da variavel x = Y sy e
-
r=1
.
1 x—;——l o X2



DUARTE, GERALDO G. — AS FUNCOES BETA E GAMA 1

Mas

-2
—2l§rr2
y=g3s = <x,

do que segue para funcdo de freqiiéncia de y notando que o jacobiano de trans-

1

0.'.

formagio é

1 n_ - 1 n_ ¥
S (l) 7 ! . € a2 . — = 1 .y ! . € 2,62
o2 T (jl* ) 32 s? s2on2 p (_"_>

2

2
Seja agora
1 &
1= - N & = —y
n r=t °

Do resultado precedente segue imediatamente para a fungdo de freqiiéncia de
z, notando que o jacobiano de transformacdo vale n:—

n n/2
(?) Z%_l _B_Z.)

. e 20=
” ( ) ‘
2

Consideremos a seguir

Tem-se:—
G(v) =P(y < v*) = F(v?)

Substituindo na ( ) e notando que dy = 2v.dv, tem-se para funcio de fre-
quéncia de v

Seja agora
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entdo a funcdo de fregiiéncia desta variavel é:—

n \»/?
2. (? . y2
01 0o

- Ly e
st . T {—
()

Distribui¢do de “Student”

f(w) ==

Sejam &, &, ..., &, n -1 varidveis aleatorias independentes tendo todas dis-

e e . ., 1 .2
tribuicio N(0,6). Consideremos a varidvel 1) — + V . S § e procuremos
C e . &
a distribuicdo de t = ——.
D

Seja S,(x) a fungdo de distribuicdo de t. Tem-se:— .
Sp (X) =P (t=x) =P /iﬁ/x
\D

Determinemos em primeiro lugar f (&, D) .

Notando que por hipotese £ € independente de £, &, .-, {n e portanto in-
n
dependente de X Ei . Assim sendo, a funciio de frequéncia de ({,1)) € o pro-
=1 .
duto das funcbes de freqiiéncia de § e D).

Mas a funcio de freqiiéncia de £, sendo, por definigao,
1 ¢

—— €& 2q2
o V211 °

e a funcdo de fregiiéncia de 1) pela ( ) sendo

n n/2
21— 2
2 _nn

u—1 s
(n).{) . € 942
T —
2

Entdo, a funcio de fregiiéncia conjunta de & ¥) sera:

n n/2 '
2. () ) ,
1 2 & _ng”
- . 2

.Du_'l.e 202 . e 2 06>
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£
N . . [ P o -
Como 1y ¢ positivo e para qua]quer {)>O y <7 X verifica-se e sO se ve-

-

rifica se & .2 X , podemos escrever:—
L) . ’

) n n?2 P Ox
f ()
P( /x): : n"' e .d& . dp
D e r ()
2 o

Procuremos, agora. retirar a variavel 1) dos limites de integragido. Para tan-
to definamos a transformacio:—

E=u.v V=0

cujo jacobiano vale: — wv.

Notando que, com isto, os limites de integragdo passam a ser
—w u<x, 0<np<<w

podemos escrever:—

( n )ll X
Sy (x) = — du —v? >;e .dv
l/;.—- gb+1 . >

Mas, podendo-se escrever tendo em vista a (7)

n--1
u’4n 7 n—1 u’) I‘(+)
v2 U P 2. - .
fv“.e EE .dv:lf(v“’) rie ' 20’.d(V2)::l.————2

2 2 (W mynH
[ o’ 9 g2 )

Oy

Sn - 5 . -
§ Ve, ot T (" ) 2 (uz+“) -
2 —_ 2 5%
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que é a fun¢io de distribuicio de t. Daqui segue imediatamente para a funcio
de freqiiéncia de t:—

Sy (X) =

2 — Propriedades:—

.

a) a distribuicio é independente de o;

b) a distribuicdo é simétrica em térno do ponto 0;

¢) o expoente da quantidade entre paréntesis sendo negativo ¢ evidente que
o eixo das abcissas ¢ uma assintota;

d) o ponto x=0 é um ponto de maximo;
e) e é finito para k<n.
Com efeito:—

—+ o0 < att
E(xk):fo(1+-n—) Xk dx

Para X-—s -0, (1 —I—?) “ é um infinitésimo de ordem n+1; o se

gundo fator é um infinitésimo de ordem —k e a ordem do infinitésimo integran,
Jo sera n —k + 1 e para que a integralexista ¢ suficiente que n>k.
para g g q

Momentos da distribuicio: — Da simetria da curva em térno do ponto 0

segue
At = pokyt = O

Para os momentos de ordem par tem-se:—

“+ >
11(n—|-—1) ot
2 -
2k

Pk = %2k o E (X2k) ol

{
P
=
Hrol4
A
N’
o
— ~
p—
\8
~
=%,
N’
=
-
N
p—
+
=1
N
N’
‘B
o}
[oN
N
= |
N
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n— 2k

) pode-se escrever utilizan

e como pela (24) a integral vale B (k -4 _;_'
do da (25) e aplicando k vézes a (5):-—

() (5 =

1= r(g)
T I e

— nk (2! _ 1.3, ... .(2k— 1)
T (n—2) ... (n—2k) 2% .k! "(n—2) (n—4)... (n—2k)

op == px = -

!
2kt = 1,(1

k! 2% 2 _k>:

Em particular:—

n

D2 (x) =

3n2 -
2. plumad
T (h—2) (n—4)

e para n diferente de 2 e 4 esta Gltima desigualdade indica, pois, que a distri-

buigdo t é leptokirtica.

[t

Distribui¢oes “F” e “z”.

Sejam £, £s ..., £m € D1, Dav..,, Dp s30 n+ m variaveis aleatérias inde-

pendentes com distribuicio N(0.0).

. ’ g :
: —_ e o\ —
Consideremos 7 — -~ onde F=2 (fr e n = 1 gr
r=

n r=1
Notemos em primeiro lugar que X>0 e a funcao de distribuicio de X sera
nula para X<0."~
Determinemos as fungdes de freqiiéncia de £ e 1)
Como { e 0) sio somas de quadrados de m e n variaveis eleatérias indepen-

dentes N(0,0), suas respectivas fungées de freqiiéncia sio pela (6):—

ny 1 "y o
2 . e . D2 . € g5t
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Déste resultado segue para fungio de frequéncia conjunta de (£1)) notando
que elas sdo independentes

1
T mn n+m m n
22 .o r(). I‘(—)
2 2

e, portanto, como no caso de Student, notando porém que no caso presente £>0

2
DX o« n_ ; . Etln
/f.fz 1z e 20 . d&.dp
[+ 1}
Fazendo novamente D=v» e E=up vem
X
& 1 L nm oy
D 272 .o“+m.I‘< I‘(*—)
2 2
0 o
el m 1
o, E 1 w2
e~ 5o dv = a7 dp

donde finalmente

)

P(%/X): m : n “%_1'(”‘*‘1)7%“'(1”
r{—). r(—
<2) (2) o

+

que é a fungio de distribuicio de 7. Denotando-a por Gm,a (X) podese es-
crevre para a fungdo de {regiiéncia de 7 :—
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Isto posto, seja:—

1 L 22
m j1 °r n
F - r - — /
n
1 2 2 m
n oo

tem-se Imediatamente para func¢io de freqiiéncia de F

) G .

f(F) = . REE..
W) 0T

ou denotando I por x:—

o n m-—n
m2 n2 1“( + m_
f(x) = 2 X7
(X) = (m 1‘(”) ' <n+mx)m;9
r(—). — :
:) (5
que ¢ independente de o.
Propriedades de F: — Consideremos os trés casos:—

a) m<2 b) m=2 ¢) m>2

Se m =2 o expoente do numerador é nulo. Quando x —> 0 o denominador
n-{-m
tende para n 2~ e I tende, entdo, a uma quantidade finita. Se x —> o0

o denominador tende aco , F —> 0 e teremos uma curva em J invertido.
Se m<2 o expoente do numerador é negativo. Quando x —0 e F tende para
Para x — oo, F — 0, e teremos novamente uma curva em J invertido.

Se m>2 o expoente do numerador é positivo. Quando x —> 0, o numerador
—0el —0

Se x — o a funcio tende a zero e teremos uma curva em i. Neste caso €
m-—2 n

n+ 2 m

facil ver que a funcio tlem um mdiximo para x =

Momentos de F:—

Utilizande da (21) podemos escrever: —
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TG N
E (F) :%E(y) =%. 2I‘<m)fX2 (14x)" 2 . dx
- 1(%) .

r(m 2 n) T(% B 1)
1] n
= — . = (n>2)
D GG
2 2 2 2
De forma aniloga
2
E (F2) = n? (m-+2) (n> 4)
mmn—2) (n—4)
do que se deduz
2n2 —
D2 (F) = 2+ m—2) (n > 4)
m(n—2)2 (n—4)
Consideremos a quantidade z = 1/2 log F, que varia de — o0 a - o .,
Tendo-se F = e*
P(zx<x) = P (F=e¥*) = Hp,(e?®*) em que H é a fungio de

distribuicio de F. Daqui segue que a fungio de freqiiéncia de z serd:—

hp o (e2) , 2 | eX

m‘_jl X n% ) T(m _; n) ; (e“)g_1

ou seja:—

2 . ex :
m n 2x m -0
rH—3). '{—Jy. n me 2
( 2 ) ( 2 ) ( T )
m o m n
“mé¢ . n? T + > mx
9 2 e
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SUMARIO

O autor, numa primeira parte, deduz, de forma accessivel, as principais pro-
priedades das funces beta e gama e numa segunda parte utiliza déstes resultados
para dar uma visdo sintética das fungbes de varidveis aleatorias unidimensionais
normalmente distribuidas, que maior interésse oferecem para a estatistica.

SUMMARY

The A. deducts in a easy understandable way first the properties of beta
and gama functions, then he uses the resulta for a synthetic birds view of unidi-
mensional normally distributed aleatory variable functions which offer the most
concern in statistics.

BIBLIOGRAFIA
Burington, R. S. e Torrance, C. C. — Higher Mathematics — Mac Graw-Hill. Book
Company, Inc. — 1939.
Cramér, H. — Mathematical Methods of Statistics — Princeton University Press —

1946.
Franklin, P. — A Treatise on Advanced Calculs — John Willey & Sons, Inc. — 1947.
Gillespie, R. P. — Integration — Oliver and Boy — 1939.

La Vallée Poussin, Ch. J. — Cours d’Analyse Infinitesimal — Dover Publications —
1946.

Weatherburn, C. E. — A first' Course in Mathematical Statistics — Cambridge Uni-
versity Press.






DEPARTAMENTO DE TECNICA DE SAUDE PUBLICA
(Diretor: Prof. Dr. Geraldo H. de Paula Souza)

A TUBERCULOSE E A IMIGRACAO NACIONAL
FSTADO DE SAO PAULO

(1939)

RODOLFO DOS SANTOS MASCARENHAS
Professor Adjunto

INTRODUCAO

Varios pesquisadores paulistas vém observando o crescer assustador da mor-
talidade por tuberculose em alguns municipios recém-surgidos na vastidio de nos-
sos sertoes,

Muitos déles julgavam que tal fato se devesse ao acimulo de imigrantes,
maxime nacionais que, na atualidade, preponderam absolutamente sébre os de
origem estrangeira, em determinadas areas, imigrantes ésses anérgicos a tuber-
culose. Da promiscuidade entre tisicos baciliferos, afluidos j4 a regifio, e indi-
viduos anérgicos resultariam tuberculinizagbes macicas, explodindo em formas agu-
das de tuberculose doenga. A mortalidade por tuberculose estaria estacionada,
€ mesmo em retrocesso, nas chamadas “zonas velhas”, mas em franco avanco nos
novos niucleos de populagdo para os quais se dirigiam os estrangeiros, brasileiros
recém-chegados e mesmo paulistas de outras zonas do Estado.

Tais hipoteses baseavam-se, todavia. em deducdes tedricas, apoiadas aqui e
ali em alguns esparsos dados, visto que até o presente momento nio foi ainda
pesquisada a marcha da tuberculose em nossos municipios, através dos anos, as-
sim como a situagdo do trabalhador recém-chegado ao Fstado diante da infeccio
tuberculosa.

Em téda campanha de combate a tuberculose a se realizar, em futuro que
todos os paulistas desejam bem préximo, entre nés, devera surgir, como um dos
pontos hisicos, a situacdo real dos imigrantes e trabalhadores aqui chegados e
de seus futuros comportamentos em face das reacdes tuberculosas das regides para
onde se destinam. Um excesso de individuos anérgicos traria graves problemas
" sanitirios para o nosso melo, pois seria material ultra-inflamavel a alimentar in-
cessantemente a fogueira na qual sucumbem os estigmatizados abertamente pelo

bacilo de Koch. ‘

Inicialmente era nosso desejo conseguir um trabalho que abrangesse todo
recém-vindo em busca de trabalho, quer esirangeiro, quer nacional. Cheganios
mesmo a examinar 172 niponicos, mas fomos obrigados a desistir do intento, em
face da conflagracio que ji ameagava lornar-se mundial. A vinda de trabalha-
dores rurais de outros paises ao nosso Estado, diminuida encrmemente pela le-
gislagdo brasileira e situacio econémica da Nacdo, ficou quase que completa-
mente paralisada em face do cataclismo guerreiro. Niao conseguindo observar um
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nimero suficiente de imigrantes que pudesse dar representatividade ao todo, ti-
vemos de restringir esta pesquisa apenas aos trabalhadores nacionais, aportados
ao Estado de Sio Paulo a procura de trabalho melhor remunerado. Alias, o
elemento nacional, no ano 1939, quando ainda a atual guerra estava localizada,
em escaramugas, nas margens do Reno, entrava com o coeficiente de 89,13%
sdbre o total de imigrantes e trabalhadores alienigenas.

Cheios de esperanca, iniciamos esta pesquisa certos de que, quaisquer que
fossem seus resultados, traria uma nova contribuigdo para o conhecimento mé-
dico do nosso meio social, no tocante aos resultados da interacdo entre o homem

e o bacilo de Koch.

Carituro 1
Definicao da pesquisa

Antes de entrarmos no estudo propriamente dito da pesquisa, devemos de-
fini-la, assim como tragar-lhe os limites. A marcagdo do campo a ser trabalhado
é o ponto inicial de téda e qualquer investigagdo cientifica.

O problema migratorio tem dois aspectos diversos, dois prismas através dos
quais pode ser visto: um mundial, internacional, que ndo respeita fronteiras quer
estatais, quer nacionais. E’ a sua caracterizagdo social. Jilio de Revoredo '¢°,
claramente, assim a define: :

“Q que caracteriza o fenémeno migratorio internacional é:

I) o fato do individuo deixar determinado pais com ou sem
preccupacio de regresso (emigrando);

II) para fixar-se em outro pais e ai viver por espago de tempo
” p . - ’pc p p g ‘. pn
duravel ou simplesmente transitério, entregue a um trabalho (imi-
grando).”

O outro aspecto, pelo qual é comumente observado, é o politico, variavel
segundo os multiformes desejos dos Estados. Sob éste prisma, inumeras, incon-
taveis sio as definicGes, as quais, todavia, podem ser classificadas em dois gran.
des grupos: conforme o interésse dos paises emigratorios, ou segundo o desejo
dos paises imigratérios. A Conferéncia Internacional de Emigracdo e Imigra-
¢do reunida em Roma, 1924, para sanar divergéncias entre os delegados dos dois
grupos de paises acima, separou, para efeitos legais internacionais, o individuo
gue vai para terra estrangeira em duas categorias, assim expondo a visdo média
dos delegados presentes a conferéncia:

“Imigrante é todo o estrangeiro que chega a um pais com a in-
tencdo expressa ou presumivel de ali se estabelecer de maneira per-
manente.

Trabalhador é todo o estrangeiro que chega a um pais com o
fim de néle trabalhar temporariamente.”
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No Brasil a legislagio variou muito, neste ponto. Pelo decreto federal n.°
16.761 de 1924, imigrante era todo o passageiro que viajasse de 2.2 ou 3.% classe.
O decreto federal de 9 de maio de 1934 considerou como imigrante todo aquéle
que pretenda, vindo para o Brasil, néle permanecer por mais de 30 dias, com
o intuito de exsrcer a sua atividade em qualquer profissio licita e lucrativa, que
lhe assegure a subsisténcia prépria e a dos que viajam sob sua dependéncia.

Para o investigador vasculhante de nossos dados estatisticos sdbre imigra-
¢do, estas flutuacdes da lei, ao encarar é&sse fenémeno social, ¢ de grande impor-
tancia, pois ird influir sobre a incidéncia, principalmente nos anos limites.

Estritamente dentro das definigbes aqui expostas, nosso ‘irabalho comecaria
por ter um titulo errado.

Pode o trabalhador nacional, que procura outro Estado em busca de traba-
lho, ser considerade imigrante? Politica e juridicamente, ndo. Social e médi-
camente, sim.

Politicamente ndo, porque assim irfamos iniciar distingGes entre membros de
uma mesma comunidade estatal e nacional. Juridicamente ndo, porque a Carta
Magna Brasileira assim o proibe, expressando o desejo nacional. Socialmente
sim, porque sdo individuos oriundos de regiGes com habitos e costumes diversos
dos das zonas para onde se destinam, trazendo e recebendo novas aquisigdes so-
ciais, merecedoras estas de estudos semelhantes aos da assimilacio do estrangeiro,
assimilagdo que é um dos problemas sociais mais importantes do noso pais. Meé-
dicamente sim, porque sfio individuos que vém de campos e matas, vilas e cidades
com endemias ndo existentes no novo domicilio; sio individuos com educacio
sanitaria-social diferente da do meio para onde se destinam; sio individuos que
trazem consigo problemas médicos tdo importantes como os acarretados pela che-
gada de estrangeiros que aqui tentam se fixar.

As migragbes, para estudos sociais, estudos sanitarios, ndo conhecem fron-
teiras, sejam estas de um pais, de uma provincia, de uma regido ou de uma ci-
dade. Para o investigador social, para o pesquisador de higiene, tanto é inte-
ressante o japonés que aporta ao Estado de S@o Paulo, como o nordestino que
nos procura em busca de trabalho mais remunerador, o paulista do vale do Pa-
raiba a povoar sertGes de outras regides, o morador da zona rural de Soracaba
a encher em massa as fabricas de sua cidade.

Definida a pesquisa, urge conhecer qual o campo em que deveriamos tra-
balhar. Escolhemos as trés tinicas fontes de dados que, na época atual, pode-
riam dar-nos os informes desejados:

I) Mortalidade por tuberculose, nos municipios do Estado de
Sédo Paulo, a partir da época dos primeiros registos. N&o tentamos
investigar dados s6bre a morbilidade ou o indice de infecgdo tuber-
culosa, porque de antemio os sabiamos inexistentes no presente e,
muito menos, no passado.

11 Incidéncia da imigracao nacional yor municipios, a artir
H 3
dOS primeiros lnformes estatisticos.

. IIT) Exame de um grupo representativo de imigrantes nacionais,
para conhecermos nao s6 a incidéncia da tuberculose-doenca e tuber-
culose-infecgdo, nos trabalhadores que procuram nosso Estado, como
também para coleta de dados sociais para a investigagio.
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Com as duas primeiras classes de dados nés teriamos o dinamismo da evo-
lugio da mortalidade por tuberculose em nosso meio e o afluxo de imigrantes
nacionais, no tempo e no espaco, assim como uma possivel relagio entre a mar-
cha désses dois grupos de investigagdo. O ultimo tipo de colheita de informes
nos traria o estado atual da infecgio tuberculosa entre os trabalhadores nacionais.

Uma vez definido o problema e tragados os seus limites, passaremos a ex-
por a coleta e a analise dos dados que encontramos, para cada um désses grupos
de investigacdo.

CariTuro 11
A mortalidade pela iuberculose no Estado de Sdv Paulo

Para o estudo da evolucio da mortalidade por tuberculose no Estado de Sdo
Paulo, estabelecemos o seguinte plano inicial:

) Coeficientes anuais, a partir de 1900, da mortalidade por
tuberculose no Estado, na Capital e no Interior. Com éstes informes
poderiamos ter uma visdo detalhada do conjunto de todo o Estado,
antes de entrarmos nas particularidades de cada municipio.

I1) Coeficientes quinquenais, a partir de 1900, da mortalidade
por tuberculose em todos os municipios do Estado de Sdo Paulo.

111} Projecio déstes mesmos dados em mapas do Estado, para
que pudéssemos acompanhar, no tempo e no espaco, essa mortalidade.

IV) Coeficientes semelhantes aos primeiros, anuais, a partir de
1930, até o ano de 1939. Este dltimo item foi escolhido em face da
dificuldade que teriamos se féssemos tentar o levantamento anual da
mortalidade, a partir de 1900, pela dificuldade de tempo e material.
Com seus dados teremos coeficientes anuais da mortalidade por tu-
berculose em cada municipio, durante o ultimo decénio, espago de
tempo bastante para o conhecimento do fendmeno a estudar.

Tropecamos continuadamente com inameras dificuldades na realizagio désse
nosso plano. Entre elas, as principais, que imprimiram uma feicio ao nosso tra-
balho, foram:

1) Fontes de dados — Fscolhemos, inicialmente, o Anudrio Demografico
do Fstado de Sdo Paulo ™%, com os quinquénios a partir de 1900, pois foi neste
ano que a publicacio acima iniciou uma exposicdo mais detalhada de dados.

Surgiu um grande entrave: de 1902 a 1909 os referidos Anuarios ddo, para
cada municipio, o total de natimortos, mas, ao especificarem, posteriormente, as
“causa-mortis”, inexplicivelmente misturam as causas de falecimentos dos nas-
cidos mortos com as demais. Em todos os coeficientes de mortalidade, geral ou
especificado, os natimortos ndo entram e sim formam um grupo de dados em
separado. Nessas estatisticas as causas de falecimentos dos ratimortos estavam
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misturadas, tanto entre os oObitos definidos, como entre os Gbitos mal ou nao
definidos. O dividendo "do nosso coeficiente, destarte, seria a soma dos &bitos
com “causa-mortis” definida mais a soma dos natimortes, também com as causas
de morte definidas. Desta forma, se ésses dados féssem por nds aproveitados,
teriamos grande causa de érro.

Quando estivamos quase desanimados de conseguir dados mais f{iéis, fomos
encontrar, no “Anuario Estatistico de Sdo Paulo” %%, a realizacio do nosso de-
sejo. Como nesta ultima fonte os dados sobre o ano de 1900 abrangessem um
maior numero de municipios, resolvemos tirar da mesma os informes sbbre ésse
ano, colocando, para preercher algumas falhas, dados retirados do “Anuério De-
mografico”. Todavia nfio colocamos, nesta relagdo, os dados municipais que apre-
sentaram grandes falhas; assim, por exemplo, ndo constam os dados incomple-
tos com informes prestados apenas durante 6 meses ou menos. Os dados para
o ano de 1905 foram retirados somente do referido “Anuario Estatistico”.

Similar a tédas comparagbes entre antigos dados estatisticos do Brasil, exis-
tem pequenas divergéncias entre essas duas fontes, divergéncias que nao detur-
pam os resultados. O “Anuério Estatistico de Sdo Paulo” era publicado dois
a trés anos apés o “Anuario Demografo-Sanitario”, permitindo ésse espago de
tempo que fossem corrigidas muitas falhas na coleta e elaboracdo de dados.

Vencida esta harreira, apresentou-se-nos outra: a distribuicio territorial dos
municipios paulistas através dos anos. Com nossa orientacin, o desenhista da
Divisdo do Servico do Interior, do Departamento de Satide, Sr. Levy Kuniz, a
nosso pedido, elaborou o fatigante trabalho de organizar, ndo um mapa geograi-
fico, mas um esquema de como se distribuiram, no tempo e no espaco, os mu-
nicipios paulistas. As fontes informativas para tal trabalho foram os quadros
demonstrativos do desmembramento dos municipios paulistas de A. A. Freitas,
1908 **, ¢ Djalma Forjis, 1938 8. Gracas i colaboracdo desinteressada désse bri-
lhante técnico, éste entrave foi vencido, através de um método ainda inédito em
Sdo Paulo.

II)  Cocficiente de morialidade por tuberculose — Usualmente €stes coefi-
cientes sdo baseados na proporgio estabelecida pela compara¢io do niimero de
mortos por tuberculose entre 10.000 ou 100.000 habitantes. Em nosso trabalho
isto se torna impossivel, em face das iniimeras causas de érro que qualquer cal-
culo baseado na populagio de nossos municipios, fora dos anos censitirios, nos
dara, pelos motivos seguintes:

a) Nossos recenseamentos foram baseados na unidade adininis-
trativa-municipio, enquanto que a célula mater de téda a unidade
administrativa é o distrito de paz. Geralmente os municipios surgem
tendo como ponto inicial um ou mais distritos de paz e, assim sendo,
como ndo ¢ feito um recenseamento obrigatério do municipio a ser
criado, fica-se, até novo recenseamento, sem saber qual a populagio
do mesmo e a do distrito ou distritos de onde se originou.

b) No correr dos anos, para o calculo das populacdes, fora dos
periodos recensitarios, ndo foi empregado um método uniforme, exis-
tindo mesmo periodos em que permanece, tedricamente, estacioniria
a populacdo, por dois ou mais anos.
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¢) Atvualmente, a percentagem de crescimento ¢ a mesma, nos
cilculos de populagdo, para todos os municipios do interior do Es-
tado. Destarte, municipios com populagio estacionaria ou com visi-
vel decrescimento, como alguns do vale do Paraiba, proporcionalmente
tém o mesmo crescimento que Marilia, Presidente Prudente, Araca-
tuba, etc.. Nos primeiros, passando, em evolucio adiantada, da agri-
cultura para a pecuaria, as suas populacbes paulatinamente se rare-
fazem, a tal ponto que, em alguns, como bem o notou certo jornalista
carioca, o maior comércio é de venda de casas, que sdo derrubadas
para que o valioso madeirame va se multiplicar em indmeras cons-
trucdes de prosperas cidades vizinhas, Enquanto que a pecuaria vai
diminuindo a populagio désses municipios mortos, a agricultura cla-
ma por maior niimero de bracos nos municipios agricolas, maxime
apos a queda da monocultura cafeeira. Marilia, Aracatuba, Presidente
Prudente, por exemplo, sdo sorvedourns de bracos agricolas; a imi-
eracio para os mesmos quase que chega ja a casa anual das dezenas
de milhares, imigracio ndo computada nestes calculos, assim como
também nio foi levada em conta a emigracdo no primeiro grupo de
municipios acima.

Em virtude déstes fatos torna-se inutil e prejudicial o uso de qualquer coe-
ficiente de mortalidade por tuberculose, calcado em populagio calculada.

Preferimos usar, em geral, ndo coeficiente de mortalidade por tuberculose,
mas sim a percentagem de mortos por essa moléstia entre os Gbitos com “causa-
mortis” definida, método ja empregado por alguns pesquisadores.

HI) Mortos com atestados de 6bito mal ou nao definidos — Quando se
deseja estudar qualquer coeficiente de mortalidade em nossos municipios, esbar-
ra-se, logo, com um grande entrave: o numero de casos mal definidos ou mesmo
com “causa-mortis” nao declarada. Procuramos contornar esta dificuldade esta-
lecendo a percentagem nio sdbre o total geral de Obitos e sim sbbre o total de
obitos com causa de morte definida.

Com esta escolha surgiu novo inconveniente: em certos municipios o total
de 6bitos mal ou nio definidos é tio elevado que quase alcanga, ou mesmo al-
canca, o total geral de ébitos; desta maneira, ou ndo ha Gbitos com causa de
morte definida ou entdo ha, proporcionalmente, um pequeno niimero déles. No
primeiro caso o coeficiente ndo poderia ser estabelecido pela auséncia completa
de 6bitos com atestado médico de morte. No segundo, sendo o denominador mui-
to pequeno (diminuto nimero de oObitos com causa de morte declarada), qual-
quer minima flutuacio de numerador trard grande modificacdo no coeficiente;
por exemplo, no municipio de Pinheiros, em 1939, houve 60 o6bitos, sendo 56
com causa de morte nfo declarada e 4 com a mesma definida, dos quais 1 por
tuberculose; o dividendo é 1x100 e o divisor 4, com a percentagem de 25%;
s¢ o numero conhecido de ébitos por tuberculose fdsse acrescentado de mais um,
o coeficiente de mortalidade por tuberculose subiria de 25% a 50%.

Como resolvermos esta dificuldade? Procuramos diversos estatisticos para
inquerir se existia um método estatistico que nos desse um ponto acima do qual
nio deveriamos aproveitar os dados municipais, devido ao excesso de 6bitos com
causa de morte mal ou nio definida. Em virtude do resultado negativo désse
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nosso inquérito, resolvemos, por livre arbitrio, nio colocar, nos nossos carto-
gramas, os dados dos municipios que tivessem a percentagem de 75 e mais de
6bitos mal ou ndo definidos, sébre o total de 6bitos. Nio houve, todavia, cri-
tério estatistico algum nesta decisdo, pois assim como escolhemos ¢ limite de
75%, poderiamos empregar outra percentagem, para mais ou para menos, como
limite.

I importante salientar que a causa de érro acima torna-se muito maior se
fizermos coeficientes calcados na populacido: todos os possiveis casos de tuber-
culose encerrados nos 6bitos mal ou nio definidos seriam considerados como néo
sendo de tuberculose, originando sempre coeficientes menores do que o real.

Déste modo organizamos as tdbuas estatisticas abaixo, em cujas colunas pu-
Semos:

I) na primeira o nimero de mortos em geral;
II) na segunda o nimero de 6bitos mal ou nio definidos;

IIT) na terceira a percentagem de o6bitos mal ou ndo definidos,
sobre o total de Obitos;

IV) na quarta o nimero de o6bitos definidos;
V) na quinta o nimero de 6bitos por tuberculose;

V1) na sexta a percentagem de mortos por tuberculose entre o total
de 6bitos definidos.
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MORTALIDADE POR TUBERCULOSE NO ESTADO DE SAO PAULO

1

2

3 4 l 5 6
Total de ! Obitos por | 9% de | Obites por ' Obitos por | % de
ANOS | causa mal causa
obitos ‘ definida 2:1 definida | tuberculose | 5:4
1900 42.061 11.507 27,36 30.554 1.932 6,32
1901 51.015 14.257 27,95 36.758 2.296 6,25
1902 54.218 14.372 26,51 39.846 2.433 6,11
1903 47.021 12.469 26,52 34.552 2.377 6,88
1904 46.069 12.750 27,66 33.319 2.356 7067
1905 54.769 15.461 28,23 39.308 2.493 6,34
1906 64.374 21.852 33,95 42.522 2.636 6,20
1907 55.445 16.772 30,25 38.673 2.739 7,08
1908 55.775 16.823 26,22 38.952 2.678 6,06
1909 59.515 20.299 34,11 39.216 2.674 6,82
1910 62.401 18.343 29,40 44.058 2.706 6,14
1011 64.324 19.198 29,85 45.126 2.702 5,99
1912 71.611 20.336 28,40 51.275 2.767 5,40
1913 69.104 21.180 30,65 47.924 2.865 5,98
1914 68.693 29.346 42,72 39.347 2.660 6,76
1915 66.302 29.558 44,58 36.744 2.638 718
1916 70.938 30.977 43,64 39.961 2.576 6,45
1917 76.6%0 32.952 42,97 43.728 2.822 6,45
1918 89.545 32.495 36,30 57.050 2.909 5,10
1919 81.338 32.320 39,44 49.613 2.640 5,32
1920 80.777 30.898 38,25 49.879 2.760 5,53
1921 93.434 35.626 38,13 57.808 3.175 5,49
1922 85.450 32.643 38,20 52.807 3.284 6,22
1923 91.986 33.235 3613 58.751 3.281 5,58
1924 96.024 34.267 35,68 61.757 3.512 5,69
1925 92.172 31.701 34,39 60.491 3.639 6,02
1926 92.207 31.166 33,80 61.041 3.679 6,03
1927 95.767 31.912 33,32 63.855 3.808 5,96
1928 162.029 33.865 33,19 68.164 4.139 6,07
1929 101.834 33.375 32,77 68.459 4.452 6,50
1930 96.665 33.216 34,36 63.449 4.398 6,93
1931 96.939 32.525 33,55 64.414 4.589 7,12
1932 94.042 30.741 32,69 63.301 4.552 719
1933 109.502 34.326 31,35 75.176 4.757 6,33
1934 104.901 32.924 31,38 71.971 4.562 6,34
1935 109.263 33.895 31,02 75.368 4.986 6,62
1936 121.942 34.263 28,10 87.679 5.413 6,17
1937 112.190 30.650 27,32 81.540 5.493 6,74
1938 114.640 29.654 25,87 84.986 5.622 6,61
1939 117.561 29.338 24,96 88.223 5.212 591




MASCAREN:AS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO 95
MORTALIDADE POR TUBERCULOSE NO MUNICIPIO DE SAQ0 PAULO
1 2 3 4 5 [" 6
| Total de | Obitos por . ¢ ge Obitos POr | Ghitos por | % de

ANOS causa mal causa

oObitos definida 2 definidg | tuberculose 5:4
1900 4.156 405 9,74 3.751 361 9,62
1901 4.610 573 12,42 4.037 341 845
1902 5.276 500 9,47 4.776 362 7,58
1903 4.656 519 11,15 4.137 373 9,02
1904 4.985 506 10,15 4.479 371 8,28
1905 4.954 619 12,49 4.335 334 7,70
1906 6.027 772 12,81 5.255 392 7,46
1907 5.116 244 4,77 4.872 403 8,27
1908 5.764 256 444 5.508 381 6,92
1909 6.412 807 12,59 5.605 424 7,56
1910 6.246 155 2,48 6.091 474 7,78
1911 6.933 161 2,32 6.772 447 6,60
1912 8.585 208 2,42 8.377 432 5,16
1913 9.301 210 2,26 9.091 561 6,17
1914 8.491 144 1,69 8.347 612 7,33
1915 7.621 143 1,88 7.478 628 8,40
1916 8.176 167 2,04 8.009 531 6,63
1917 7.908 164 2,07 7.744 585 7,55
1918 14.811 202 1,84 14.539 654 4,50
1919 9.985 264 2,64 9.721 614 6,72
1920 10.565 507 4,80 10.058 639 6,35
1921 11.252 851 7,56 10.401 720 6,92
1922 11.473 1.024 8,92 10.449 806 7,68
1923 12.292 1.073 8,73 11.219 736 6.56
1924 13.158 1.184 9,00 11.974 824 6,88
1925 13.765 344 2,50 13.241 910 6,78
1926 14.077 718 5,10 13.359 910 6,%1
1927 14.106 947 6,71 13.159 1.023 777
1928 14.770 899 6,09 13.871 1.017 7,33
1929 14.649 913 6,23 13.736 1.146 8.3¢
193¢ 13.586 803 5,91 12.783 1.125 8,80
1931 13.633 443 3,25 13.190 1.232 9,24
1932 12.720 178 1,40 12.542 1.262 10,06
1933 14.576 108 0,74 14.468 1.366 9,44
1934 13.204 97 0,73 13.107 1.235 9,42
1935 14.984 93 0,62 14.891 1.379 9,26
1936 17.207 153 0,90 17.054 1.499 8,79
1937 15.923 95 0,60 15.828 1.583 10,00
1938 17.119 99 0,58 17.020 1.706 10,02
1939 17.887 51 0,29 17.836 1.629 9,13




! 1 2 3 1 5 6
Total de  Obitos por ? % de I Obitos POr  gbitos por % de

ANOS . | causa .mal | o . E causa .

Gbitos definida 2:1 | definida ~ tuberculose  5:4
1900 37.905 11.102 29,29 26.803 1.571 5.86
1901 46.405 13.684 29,49 32.721 1.955 5,97
1902 48.942 13.872 28,34 35.070 2.071 5,90
1903 42.365 11.950 28,21 30.415 2.604 6,59
1904 41.084 12.244 29,80 28.840 1.985 6.88
1905 49.815 14.842 29,79 34.973 2.159 6,17
1906 58.347 21.080 36,13 37.267 2.244 6.02
1907 50.329 16.528 35,37 33.801 2.336 6,91
1908 50.011 16.567 28,54 33.444 2.297 6,87
1909 53.103 19.429 36,71 33.611 2.250 6.69
1910 56.155 18.188 32,39 37.967 2.232 5,38
1911 57.391 19.037 33,17 38.354 2.255 5,88
1912 63.026 20.128 31,94 42.898 2.335 544
1913 59.803 26.970 35,06 38.833 2.304 5,93
1914 60.202 29.202 4851 31.000 2.048 6,61
1915 58.681 29.415 50,13 29.266 2.010 6,87
1916 62.762 30.810 49,25 31.952 2.045 6,40
1917 68.772 32.788 47,66 35.984 2.237 6,22
1918 4.7% 32.223 . 43,12 42.511 2.255 5,30
1919 71.953 32.056 4373 39.897 2.026 5,08
1920 70.212 30.391 4328 39.821 2.121 5,33
1921 82.182 34.775 42,31 47.407 2.455 5,18
1922 73.977 31.619 42,74 42.358 2.478 5,85
1923 79.6%4 32.162 40,36 47.532 2.545 5.35
1924 82.866 33.083 39,92 49.783 2.688 5,40
1925 78.407 31.357 39,99 47.070 2.729 5.80
1926 78.130 30.448 3897 47.682 2.769 5,81
1927 81.661 30.965 37,92 50.696 2.785 549
1928 87.259 32.966 37,78 54.293 3.122 5,75
1929 87.140 32.462 37,25 54.723 3.306 6,04
1930 83.079 32.413 39,01 50.666 3.273 6,46
1931 83.306 32.082 38,51 51.224 3.357 6,55
1932 81.322 530.563 37,58 50.759 3.290 6,48
1933 94.926 34.218 36,05 60.708 3.391 5,59
1934 91.697 32.827 35,80 58.870 3.327 5,56
1935 94.279 33.802 35,85 60.477 3.607 5,96
1936 104.735 34.110 32,57 70.625 3.914 5,54
1937 96.267 30.555 31,74 65.712 3.910 5,95
1938 97.521 29.555 30,31 67.966 3.916 5,16
1939 99.674 29.287 29,38 70.387 3.583 5,09




i 1900
T s | 5 | g
MUNICIPIOS | ] ‘
| Total & ObitoS | & ge | Obitos  Obitos | % de
| @ | p/ ¢/ | p/ ¢/ por |
| obitos mal de-' 5.7 definida tuberc. 5:4
: finida ! |
FEAMPAro ... 732 248 33,88 484 11 2,27
Anapolis ......... ... .. ..... 148 32 21,62 11€ 2 1,72
Apiai ... — — — - —— o
Aracariguama ........... ... 57 4 7,02 53 4 7,55
Araraquara  ......... ... .... 463 316 68,25 147 18 12,24
Araras ... 389 355 91,26 3 6 17.65
Areias .............. ..., — — — — - —
*Atibaia ...l 175 17 9,71 158 10 6,33
*RAvaré L 283 86 30,39 169 5 2,96
Bananal ........ ........... 121 16 13,22 105 8 7,62
Bariri ......... ... ... 233 26 11,16 207 10 4,83
Barreiros ....... ........... 102 18 17,65 84 18 21,43
Barretos .................... 189 21 11,11 168 5 2,98
Batatais .................... 389 41 10,54 348 17 4,89
Bauri ......... .o 126 32 25,40 94 1 1,06
Bebedouro .................. 270 32 11.85 238 5 2,10
Boa Esperanca ............. 153 18 11,76 133 2 148
Boa Vista das Pedras ...... 219 200 91,32 19 1 5,26
Bocaina ........ ........... 106 11 10,38 95 1C 10,53
Bom Sucesso  .............. 84 kird 91,67 7 c 0.00
*Botucatit  ................... 476 63 13,24 412 13 3,15
Braganca ................... 714 56 7,84 558 48 7,29
*Brotas .......iiiiiiiiiii.. 219 36 16,44 183 9 4,92
Buquira ............ ... ..., — — —_ —_ - —_
Cabreuva .......... e 113 22 19,47 N 6 6,59
*Cacapava  ...... el . 323 43 13,31 280 11 5,00
Cachoeira de Santo Anténio . 187 40 21,39 147 1 0,68
Caconde .................... 235 55 23,40 180 13 7,22
Cajurl  ........coiiiiiiiian.. 278 26 9,35 252 25 9,92
Campinas ................... 1.488 467 31,38 1.021 105 10,38
*Campo Largo de Sorocaba .. — — — — - —
C. Novos do Paranapanema. . 109 32 29,36 ° s 6 7,79
Cananéia ................... — — —_ — — —_
C. Bonito do Paranapanema . —_ — — -— —- —
Capivari .................... : 384 102 26,56 282 26 9,22
Caraguatatuba .............. 43 14 32,56 29 2 6,90
Casa Branca ................ 302 155 51,32 147 11 748
Conceicdo de M. Alegre .... 43 22 51,16 21 o] 0,00
Cotia  ........ ..o il 159 ., 158 99,37 1 0 0,00
CravinhoS  .................. - 454 180 39,65 274 10 3,65
Cruzeiro .................... 241 42 17,43 199 10 5,03
*Cunha  ...................... 232 55 23,71 177 4 2,26
*Curralinho ................. — — — — — —

Descalvado ................. 363 57 15,70 3C6 12 3,92
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1900
1 2 ] 8 \ s 1 5 | e
i i
MUNICIPIOS Total | ObitoS | « de  Obitos ! Obitos | % de
de v/ o | | p/ ¢/ | por
Gbitos | mal de—“ 2:1  definida tuberc.| 5:4
finida i |

"\}31«
" Dourados ... 142 33 23,24 109 6 5,50
Dois Corregos .............. 281 39 13,88 242 10 4,13
*Espirito Santo da Boa Vista 108 19 17,59 89 3 3,37
*Espirito Santo do Pinhal 501 40 7,98 461 16 347
*Espirito Santo do Turvo .... —_— — J— — — —
Fartura .................... - —— — - — —
Faxina ..................... -— — — - — —
Franca .........c..oveiiienan. —— —_— —_ - — —
*GUArarema . ..............o... 143 10 6,99 133 2 1,50
**QGuaratingueta  ............ .. 929 696 74,92 233 47 2017
Guarel .......... ..o, — — — — —— —
*Guarulhos .................. 36 3 8,33 33 4 12,12
*Ibitinga . .......ciieiiiaai. 90 23 25,56 67 0 0,00
Iguape ... ... i, — — — — — —_—
Indaiatuba .................. 154 17 11,04 137 8 5,84
Itanhaem ...... e e 31 31 100,00 ] — —
Itapecerica ................. 199 37 18,59 162 1 0,62
Itapetininga ................. 234 56 23,93 178 9 5.06
*Ttapira  .......oveeiieian. 443 8 1,81 435 17 3,91
Itaporanga ................. 217 57 26,27 160 3 1,88
Itararé ................ ..., 149 145 97,32 1 O 0,00
Itatiba ......... e —_ — — e — —
Itatinga .................... 150 13 8,67 137 0 0.00
It e 383 39 10,18 244 25 7.56
TtUVErava  ...o.ovaveeneanenann 166 14 8,43 152 2 1,32
Jaboticabal ................. 365 142 38,90 223 12 5,38
Jacarel ........ ... ...l 502 35 6,97 467 25 5,35
Jambeiro ..., 210 12 5,71 198 5 2,53
Jardinépolis ... ... ..o, 303 36 11,88 267 12 5,62
Jatal ... ... 63 29 46,03 34 4 11,76
Jal e 809 242 29,91 567 18 2,82
Jundial ...l 477 112 23,48 365 24 6,58
Juqueri ... 54 9 16,67 45 5 11,11
Lagoinha ................... 163 26 15,95 137 [ 4,38
*Lavrinhas .................. e —— —_ — — —
Leme ........c. i 167 44 26,35 123 5 4,07
Lencgois ... — — — e — —
Limeira ...............ooio.. 546 377 69,05 169 20 11,83
Lorena  .......iiiiiiiiiunn.n 444 117 26,35 327 25 7,65
Matfo ... 224 193 86,16 31 2 6,45
Mineiros ........ e 166 51 30,72 115 1 3,48
*MOCOCA  vveev e 250 51 20,40 199 4 2,01
Mogi das Cruzes ............. 377 84 2228 293 19 6,48
Mogi Guacd .............unn 113 26 23,01 37 3 345
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1900
1 2 3 4 5 ? 6
MUNICIPIOS Total | OPItoS | g ge | Obitos | Obites| ¢ de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por
6bitos | mal de- 9.3 | gefinida| tuberc.| 5°4
finida !

*Mogi Mirim ................. — —_ —_ — - —
Monte Alto ................ 142 16 11,27 126 1 0,79
Monte Mor ................. 121 24 19,83 97 4 4,12
*Natividade .............. ... 165 159 96,36 6 4 0,00
*NAzaré ... 100 27 27,00 73 1 1,37
Nuporanga ................. _— — — e — —
Palmeiras .................. —_ — — — — —
Paraibuna .................. — — — — — —
Parnaiba ................. ... 185 46 24,86 139 9 6,47
**Patrocinio do Sapucai ....... 4 45 60,81 29 1 3,45
Pederneiras  ................. 127 127 100,00 0 —_ —
Patrocinio Santa Isabel ..... 122 26 21,31 96 3 3,13
Pedreiras ................... 327 121 37,00 206 11 5,34
Pereiras ........ ... ... ... 199 158 79,40 41 1 2,44
**Piedade  ......... ... ... ..., 199 17 8,54 182 15 8,24
Pilar ... ... 90 7 7,78 83 8 9,64
Pindamonhangaba .......... 673 390 57,95 283 41 14,49
Pinheiros ................... 94 10 10,64 84 12 14,29
*Piracicaba ................... — — —— — — —
Piraju ......... ... .. 149 143 95,97 6 0 0,00
Pirassununga ............... 255 28 10,98 227 i4 6,17
*Pitangueiras ................ — — e — —_ -
Porto Feliz ................. 290 60 20,69 230 6 2,61
Porto Ferreira .............. 228 61 26,75 167 3 1,80
*Queluz ... — —_ — —_ —
**Redencdo  ...o..viivvrennnnn.. 288 75 26,04 213 10 4,69
Remédios da Ponte do Tieté 2% 10 11,90 T 1 1,35
*Ribeirdo Bonito ............ — — — — e —
Ribeirdo Branco ........... s 7 9,09 70 4 5,71
**Ribeirdo Preto ............. 888 +51 5,74 837 51 6,09
Ribeirdozinho ............... 353 59 16,71 294 3 1,02
Rio Bonito ................. 178 62 34,83 116 1 0,86
*Rio Claro  ................... 715 70 9,79 645 40 6,20
Rio das Pedras .. ........... 162 17 10,49 145 6 4,14
Rio Preto ................... 68 27 39,71 41 0 0,00
*Salto de It ................. 41 2 4,88 39 3 7,69
*Santa Barbara .............. 133 40 30,08 23 4 4,30
Santa Barbara do Rio Pardo 43 14 32,56 29 1 3,45
Santa Branca ... .... e 201 32 15,92 169 6 3,55
Santa Cruz da Conceicdo .... 152 38 25,00 114 4 3,51
Santa Cruz do Rio Pardo .... — —_ — — — —
Santa Isabel .... ........... 241 31 12,86 210 5 2,38
*Santa Rita do Paraiso ...... 260 88 33,85 172 8 4,65
*Santa Rita do Passa Quatro . 499 181 36,27 318 18 5,66
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1900
Pl 2 ] s 1] 5] o
|
MUNLICIPIOS Total ' Obitos | o7 ge | Obitos| Obitos| < de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
6bitos | MAL de-| 5.7 | gefinida) tuberc.| 5:4
i finida | ! \

Santo AmMAaro  ............... 141 12 8,51 129 1 543
*Santo Antdénio da Alegria 30 T 23,33 23 6 26,09
Santo Antbnio da Boa Vista 64 13 20,31 51 0 0,00
Santos . ....iiiiiiieeiiai... 1.442 123 8,53 1.319 154 11,68
*Sio Bento do Sapucai ...... 227 40 17,62 187 3 2,67
**S3o0 Bernardo . ............ 235 127 54,04 108 8 7,41
Sao Carlos do Pinhal ....... 889 386 43,42 503 24 4,71
*Sao Jodao da Boa Vista ..... 663 196 29,34 472 28 5,93
Sao Jodo da Bocaina ........ 237 139 58,65 98 4 4,08
Séo José do Paraitinga ...... 258 42 16,28 216 3 1,39
*Sao José do Rio Pardo ...... 594 106 17,85 488 23 5,74
Sao José dos Campos ....... 655 76 1160 579 39 6,74
Sdo Luis do Paraitinga ...... 401 397 99,00 4 0 0,00
**S30 Manuel ... 261 12 4,60 249 10 4,02
Sao Miguel ................. 32 13 40,63 19 o] 0,00
Sdo Paulo .................. 4.156 405 9,74 3.751 361 9,62
Sao Paulo dos Agudos ...... — — — — — e
S0 Pedro ........o.cov.... 404 87 21,53 317 8 2,52
Sdo Pedro do Turvo ........ — — — — —_ —
Sdo Roque ...........c...... 197 22 11,17 175 9 5,14
Sao Sebastidao ......... .... 117 17 14,53 100 8 8,00
Sdo Sim3o  ........ee... 525 288 54,86 237 13 6,33
Sao Vicente ................ 94 20 21,28 74 13 17,57
Sarapufi  ........ ... o — —_ — — —
*Serra Negra .........c...... 444 40 9,01 404 18 4,46
Sertaozinho ................. 457 246 53,83 211 5 2,37
*Silveiras  ........coviiiieenn. 33 10 30,30 20 0 0,00
ST 170} 0 oo R — — — — — —
**Sorocaba ... 1.132 38 3,36 1.094 30 2,74
Tambal ..........covvneu.n. — — — e — —
Tatui ... 474 83 17,51 391 17 4,35
Taubaté .................... 690 35 5,07 655 92 14,05
Tieté ... 517 449 86,85 68 11 16,18
Tremembé .................. - — — — —_ —
Ubatuba ....... ..ot 167 20 11,98 147 8 5,44
Una ....civininiii i, — — — — - —
Vila Bela ........cccciiunnn 187 101 54,01 86 3 3,49
*Vila Vieira do Piquete ...... — — —_ e —_ —_—
*XAririca  ...ceeeiiiieniaaon 18 10,65 151 10 6,62

169

* —. Dados incompletos.

** _ Dados do “Boletim Demodgrafo-Sanitario”.
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1 2 3 4 | 5 6
MUNICIPLIOS Total | ObitoS ¢ ge  oObitos | Obites | ¢ de
de | P/ ¢/ | . p/ ¢/ por
ébitos | mal de-. 5.3 | gefinida; tubere.| 5-4
finida | | |

Amparo .............ciiia... 744 285 38,31 459 26 5,66
Anapolis- ...................... 88 36 40,91 52 2 3,85
Apiai ..., 94 22 23,40 2 0 0,00
Aracariguama ................. 91 7 7,69 84 4 4,76
Araraquara  ........ .......... 480 288 60,00 192 12 6,25
Araras  ......... e o 344 270 78,49 T4 8 10,81
Areias ..., ... oiiiiiia.. 122 58 47,54 64 5 781
Atibaia ... ool 332 40 12,05 292 15 5,14
AVvaré ... e 540 105 19,44 435 14 3,22
Bananal ...................... 157 28 17,83 129 17 13,18
Bariri ........ . .coieiiiiii 240 207 86,25 33 1 3,03
Barretos  ....... .. .......... 173 28 16,18 145 5 345
Batatais  ........ ............. 474 26 3,49 448 23 5,13
Baurt  ....c.ciie. viiiieiaaa.. 272 223 81,99 49 0 0,00
Bebedouro .................... 419 216 51,55 263 5 2,46
Belém do Descalvado ......... 403 37 9,18 366 7 1,91
Boa Esperanca ..... e 149 24 16,11 124 2 1,61
Boa Vista das Pedras ........ 142 122 85,92 20 1 5,00
Bocaina ..., 102 17 16,67 85 16 18,82
Bom Sucesso  ........c..oiii... 152 10 6,58 142 3 211
Botucatu  ..................... 563 74 13,14 489 22 4,50
Braganca ...... e 787 52 6,60 735 38 517
Brotas ..... ..... e e 317 35 11,04 282 10 3,55
Buquira ................ ... ..., 150 52 34,66 a8 1 1,02
Cabreava ..................... 111 14 12,61 97 6 6,19
Cacapava ................0.... 337 39 1157 298 31 10,40
Caconde ...................... » 213 21 9,86 192 11 5,73
Cajura  ....... P 255 21 8,24 234 15 6,41
Campinas ......coenviieinnann, 1.520 303 19,93 1.217 108 8,87
Campo Largo de Sorocaba ... 100 13 13,00 ’7 2 2,30
C. Novos de Paranapanema .. 146 16 10,96 130 3 2,31
Cananéia ..................... 104 16 15,38 88 3 341
C. Bonito do Paranapanema .. ks 19 24,68 58 0 0,00
Capivart ....... .............. 2 63 20,48 264 13 4,92
Caraguatatuba ................ 68 18 26,47 50 1 2,00
Casa Branca ................. 309 200 64,72 109 16 14,68
Conceicdo do Monte Alegre . ... 59 2 3,39 57 2 3,51
Conceicdo dos Guarulhos .. 113 29 25,66 84 6 7,14
Cotia  .......cciiiiiiiai 154 151 98,05 3 0 0,00
Cravinhos .................... 416 57 13,70 352 11 3,06
LCruzeiro ........... ... .o . 281 72 25,62 209 14 6,70
Cunha ........................ 303 60 19,80 243 11 4,53
Curralinho .................... 300 37 12,33 263 10 3,80
Dois Corregos ................ 247 20 8,10 227 E ) 1,76
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1905
1 l 2 1 3 4 l 5 ' 6
MUNICIPIOS Total | Obitos| ¢ de | Obitos| Obitos % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ | por
Gbitos | mal de-| 9.1 | definida| tuberc.| 5:4
finida i

Dourados ......ieriiiiniiin. 130 27 20,77 103 3 2,91
Espirito Santo da Boa Vista .. 172 23 13,37 149 10 6,71
Espirito Santo do Pinhal ...... 546 33 6,04 513 26 5,07
Espirito Santo do Turvo ....... 82 80 97,56 2 0 0,00
Fartura ..........cccoieiiooon. 97 9 9,28 88 2 2,27
Faxina ... .civiiiiiiiiait 111 93 83,78 18 2 11,11
Franca .......ccoeviiieeaai. 582 115 19,76 467 18 3,85
GUAraremMa  ..........ceceeveenn 121 1 0,82 120 4 3,33
Guaratinguetd ................ 832 415 49,88 417 61 14,62
GUATET oot 94 -6 6,38 83 4 4,55
Ibitinga ........... ... . i 196 19 9,70 177 5 2,82
IZUAPE oeiii i 391 248 63,43 143 8 5,59
Indaiatuba ........ ... .. ... 170 14 8,24 156 7 4,49
Iporanga .........c.coeiinen..n 29 0 0,00 29 0 0,00
Itanhaem ................0ounn 52 21 40,38 31 6 19,35
Ttapecerica ............c.c.0i.. 224 42 18,75 182 4 2,20
Itapetininga .................. 409 288 70,42 121 8 6,61
Ttapira ......coiiiin i 433 26 6,00 407 17 4,18
Itaporanga  ................... 282 T4 26,24 208 9 4,33
Itararé ........ ... i 149 146 97,99 3 0 0,00
Itatiba ..........c .. 464 17 3,66 447 34 7,61
8 1 T 408 40 9,80 368 30 8,15
Ituverava ..........oiiiiunian 144 50 34,72 94 3 3,19
Jaboticabal .................... 586 278 47,44 308 13 4,22
Jacarel ........... i ... 533 9 14,82 454 31 6,83
Jambeiro ... il 177 15 847 162 10 6,17
Jardinépolis  ....... ... 272 17 6,25 255 8 3,14
Jatal ... 54 25 46,30 29 4 13,79
Jundiai ..........o il 620 59 9,52 561 18 3,21
Juqueri ... 242 25 10,33 217 29 13,36
Jal o 886 235 26,52 651 22 3,38
Lagoinha ..................... 183 112 61,20 71 4 5,63
Lavrinhas ........ ........... T4 16 21,62 58 1 1,73
TOME eet i e 187 72 38,50 115 7 6,09
Lenclis ... 209 23 11,00 189 3 1,59
Limeira ........c.coieiiii... 587 382 65,07 205 37 18,05
Lorena ........iieiiiiiiaaain 441 189 42,86 252 31 12,30
Matao .ot i 218 182 83,49 36 1 278
Mineiros ..... ..o il 139 27 19,42 112 6 5,36
MoOCOCR .ot 294 23 7,82 271 9 3,32
Mogi das Cruzes .............. 375 83 22,13 292 23 7,88
Mogi Guagu ... ...vciiiinn.. 160 32 20,00 128 2 1,56
Mogi Mirim .................. 513 277 54,00 236 16 6,78
Monte Alto  ......... ... c.co... 184 180 97,83 4 0 2,00
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1 2 \ 3 I 4 5 6
MUNICIPTOS Total | Obitos | o de | Gbitos | Obitos de
de p/ ¢/ | p/ ¢/ por
6bitos | Mal de- 9.7 | gefinidal tuberc. !
finida

Monte Mor .... .............. 117 18 15,38 99 6 6,06
Natividade ....... .. ...... 231 229 99,13 2 0 0,00
Nazaré ........ . ... .. ...... 195 57 29,23 138 6 4,35
Nuporanga .................... 384 122 31,77 262 9 344
Paraibuna .... ... ... ... . ... 345 52 15,07 293 7 2,40
Parnaiba .. ... .... ...... 164 49 29,88 115 6 5,22
Patrocinio de Santa Isabel 119 55 29,41 84 4 4,76
Patrocinio do Sapucai ..... 158 42 26,58 116 6 5,17
Pederneiras ................... 167 151 90,42 16 1 6,25
Pedreiras ... ... .. ... . ..., 256 19 7,42 237 7 2,95
Pereiras .......... .. ... ... ... 920 90 100,00 C — —
Piedade ..................... .. 210 25 11,90 185 10 5,42
Pilar ... ... ... ... 127 17 13,39 110 7 6,36
Pindamonhangaba ............ 531 327 61,58 204 39 19,12
Pinheiros ......... .. ..... . 96 17 17,711 7 7 8,86
Piracicaba . ...... ... .. ... . ... 958 93 9,71 865 72 8,32
Piraju ... ... L 271 205 75,65 €6 5 7,58
Pirassununga ................. 304 119 39,14 185 10 541
Pitangueiras ....... ....... 143 55 38,46 88 5 5,68
Porto Feliz ...... ............ 268 108 40,30 160 6 3,75
Porto Ferreira ............... 115 67 58,26 48 0 0,00
Queluz ....... ... . ... .. 119 14 11,76 105 19 18,10
Redencao ..................... 251 83 33,07 168 6 3,57
Remédios ................. 78 32 41,03 46 1 2,17
Ribeirdo Bonito .. ........... 164 10 6,10 154 4 2,60
Ribeirdo Branco .............. 51 10 19,61 41 1 2,44
Ribeirdao Preto ............... 962 244 25,36 718 53 7,38
Ribeirdozinho e 325 18 5,54 307 14 4,56
Rio Bonito ....... ........... 163 23 14,11 14C 1 0,71
Rio Claro .................... 714 69 9,66 645 26 4,03
Rio das Pedras ............. .. 166 12 7,23 152 6 3,95
Salesépolis  ................. .. 232 36 15,52 196 3 1,53
Salto de Ita ........ ......... 114 25 21,93 89 4 4,49
Santa Barbara ................ 143 22 15,38 121 5 4,13
Santa Barbara do Rio Pardo .. 66 26 39,39 40 1 2,50
Santa Branca ................ 203 27 13,30 176 11 6,25
Santa Cruz da Conceicdo ..... 99 17 17,18 82 2 2,44
Santa Cruz das Palmeiras .. 243 126 51,85 117 10 8,55
Santa Cruz do Rio Pardo ..... 547 128 23,40 419 7 1,67
Santa Isabel .. .. ....... 213 18 8,45 195 7 3,59
Santa Rita do Paraiso ........ 345 90 26,09 255 12 4,70
Santa Rita do Passa Quatro 432 198 45,83 234 15 5.41
Santo Amaro ... ............. 187 24 12,83 163 13 7,97
Santo Antdnio da Alegria 90 10 11,11 80 6 7,50
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1905
1 l 2 ~ 3 1\ 4 5 6
MUNICIPIOS .
Total | ODbitos| ¢ ge | Obitos | Obitos| ¢ de
de ¢/ p/ ¢/ por
gbitos | mal de-l 2:1 |definida| tuberc.| 5-:4
finida |

Santo Antonio da Boa Vista .. T4 16 21,62 58 1 1,72
Santo Antdnio da Cachoeira 194 70 36,08 124 2 1,61
Santos ... i, 1.270 122 9,61 1.148 174 15,15
Sao Bento do Sapucai ........ 334 28 8,38 306 14 4,57
Sio Bernardo ................. 299 180 60,20 119 7 5,88
Sao Carlos do Pinhal ......... 715 388 54,27 327 18 5,50
Sao Jodao da Boa Vista ....... 745 336 45,10 409 18 4,40
Sio0 Jodo da Bocaina .......... 208 119 57,21 89 8 8,99
Sao Jodo de Itatinga .......... 196 14 714 182 5 2,74
S50 José do Barreiro ......... 103 35 33,98 €8 5 7,35
S50 José do Rio Pardo ........ 536 61 11,38 475 23 4,84
Sao José do Rio Preto ........ 131 51 38,93 80 4 5,00
Sio José dos Campos ......... 604 120 19,87 484 19 3,92
Sao Luis do Paraitinga ... ... 292 290 99,32 2 0 0,00
Sio Manuel do Paraiso .... ... 596 59 9,90 537 17 3,16
Sao Miguel Arcang ........... 70 9 12,86 61 2 3,28
Sao Paulo .................... 4.954 619 12,49 4.335 334 7,70
Sao Paulo dos Agudos ........ 108 4 3,70 104 3 2,88
Sao Pedro ... ..o 249 50 20,08 199 3 1,51
Sao Pedro do Turvo .......... 128 125 97,66 3 0 3,00
Sdo Roque ......... ...t 214 27 12,62 187 10 5,35
Sao Sebastiac ...... ...l 114 21 18,42 93 5 5,38
Sao SIMA0 ... ... 518 170 32,82 348 27 7,76
Sao Vicente ............ .. ..., T4 29 39,19 45 7 15,55
Sarapui ... 37 3 811 34 6 17,65
Serra Negra . .........c.o..cn 491 77 15,68 414 27 6,52
Sertdozinho ........ ... . ..., 429 104 24,24 325 18 5,54
Silveiras ......oiiiiiiiiiia. 125 43 34,40 82 6 7,32
SOCOITO - oiiv e ianans 431 27 6,26 404 18 4,45
Sorocaba ... 575 223 38,78 352 45 12,78
Tambal  .......c i 168 33 19,64 135 8 5,92
Tatul ... e 453 59 13,02 394 31 7,87
Taubaté ... 747 294 39,36 453 86 18,98
Tieté ... . 695 566 81,44 129 19 14,72
Tremembé .................... 80 55 68,75 25 0 0,00
Ubatuba e 147 6 4,08 141 14 9,92
UNA oo 84 17 20,24 67 2 2,98
Vieira do Piquete ............. 130 121 93,08 9 2 22,22
Vila Bela  ........cooiviiiainn 179 64 35,75 115 0 0,00
NAFIPICA oot 284 109 38,38 175 4 2,28
Estado ... .. i 54,769 15.461 28,23  39.308 2.493 6,34
N.B. — H4a uma pequena divergéncia entre os totais apresentados e a soma das

parcelas.
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|
' 1910
‘ 1 2 3 1 ‘ 5 } 6
MUNICIPIOS | N ' |
Total . Obitos . ¢ ge | Obitos | Obitos  Obitos
de p/ ¢/ p/ ¢/ ‘ por |
6bitos mal de-| 5.7 | gefinida tuberc.| 5:4
finida | |
Agudos oo 158 4 2,53 154 14 9,09
Amparo ..o 892 475 53,25 417 27 6.47
Anéapolis .. ... .0 oo L. 98 57 58,16 41 2 4,88
Angatuba ..o oo o oL 252 12 4,76 240 12 5.00
Anhembi ... ... . 107 9 8,41 98 2 2,04
Apial .o 280 271 96,79 9 0 0,00
Aracariguama e T4 28 37,84 46 4 8,69
Araraquarid ... 601 299 49,75 302 3 4,30
Araras ... 365 206 56,44 159 10 6,29
Arelas Lo 126 9 7,14 17 13 11,11
Atibaia ... .0 L. 427 10 2,34 417 20 4,80
Avaré 415 137 33,01 278 13 4,68
Bananal ... .. ... L. 2i2 21 9,90 191 22 11,52
Barvirl ... o000 oo 130 51 23,85 99 4 4,04
Barretos ... i 550 124 22,55 126 15 3,52
Batatais ... ... ... o, 537 20 3,72 517 18 3,48
Baura ... 415 156 37,59 259 4 1,54
Bebedouro ... 480 195 40,62 285 13 456
Bea Esperanca ............... 123 12 9,76 111 3 2,70
Bocaina ............ .. ... ... 123 16 13,01 107 3 2,80
Bom Sucesso ...l 111 29 26,13 82 3 3,65
Botucati  .......... ... ... ..., 551 143 25,95 408 15 3,68
Braganca ................. 820 95 11,39 725 53 7,31
Brotas ... 280 5 1,79 275 7 2,55
BUqUIra ... 124 114 91,94 i0 0 0,00
Cabreuva .............. ... ... 121 17 14,05 104 1 0,96
Cacapava ... 356 165 46,35 191 17 8,90
Caconde .............. .. ...... 349 70 20,06 279 12 4,30
Cajurt ... i 241 73 30,29 168 4 2,38
Campinas ...........c..c.c.un... 1.679 280 16,68 1.399 112 8,01
Campo Largo de Sorocaba 119 16 13,45 95 0 0,00
Campos Novos do Paranapanema 221 82 37,10 139 5 3,60
Cananéia  ..................u.. 88 48 54,55 40 4 10,00
Capao Bonito do Paranapanema 218 154 70,64 o4 8 12,50
Capivari  ....... ..o, 378 5 1,32 373 21 5,63
Caraguatatuba ................ 56 41 73,21 15 0 0,00
Casa Branca ................. 373 256 68,63 117 8 6,84
Conceicio do Monte Alegre ... 96 12 12,50 84 3 3,57
Cotia ... ... ... ...l 140 138 98,57 2 0 0,00
Cravinhos .................... 482 102 21,16 380 13 3,42
Cruzeiro ......... ... oo, 281 62 22,06 219 21 9,59
Cunha .............. [ 378 193 51,06 185 13 7,03
Curralinho ................... 233 86 36,90 147 4 2,72
Descalvado ....... ........... 357 40 11,20 317 12 3,79
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1910
1 % 2 \ 3 \ 4 ’ 5 6
MUNICtPIOS [ . . . |
Total | Obitos | ¢ qe ObltOS’ Obitos | ¢ de
de ‘ p/ ¢/ p/ ¢/ | por
6bitos | mak de-| 9.9 |definida tuberc. 5:4
finida ‘

Dois COrregos .......c.o.oe. .. 253 95 . 37,25 160 4 2,50
Dourados ...........c. .. 209 4 1,91 205 6 2,93
Espirito Santo do Pinhal 652 234 35.89 418 20 4,78
Espirito Santo do Turvo ..... 106 46 43,40 60 2 3,33
Fartura ........... o . 202 52 25,74 150 7 4,67
Faxina ...ooveiiieiinen.. 214 100 46,73 114 4 3,51
Franca  ....ooeeeveernnacannns 615 98 15,93 517 31 6,00
Guararema. . ......oeee oo 130 39 30,00 a1 6 6,59
Guaratinguetad ............... 821 461 56,15 360 a7 13,06
Guaref ... 93 10 10,75 83 2 2,41
Guarulhos .......... .. 0. 102 97 95,10 5 0 0,00
Ibitinga ... .o 208 76 36,54 132 5 3,79
Igarapava  ........ovivaiiann 413 52 12,59 361 14 3,88
Tgaratd ......ceiiiiiian, 147 67 45,58 80 4 5,00
TEUADE ottt 382 305 79,84 7 8 10,39
Indaiatuba ............... ... 180 8 444 172 5 2,91
IPOranga .o..eiiiiiiaieae s 77 20 25,97 27 4 7,02
Itabera  .......iiiiiiiiiien 55 37 67,27 18 3 16,67
Ttanhaem .......c.......oo.n 39 22 56,41 17 2 11,76
Itapecerica  ..........ovoon-n. 232 61 26,29 171 2 1,17
Itapetininga ................. 311 252 81,03 59 2 3,39
Itapira .....coiiiiiiii e 530 4 0,75 526 11 2,09
Itaporanga ...........ceovonn- 336 163 48,51 173 5 2,89
Ttararé ... 181 176 97,24 5 0 0,00
Itatiba ..o 408 14 343 294 24 6,09
Tt e e 421 75 17,81 346 28 8,09
TLtUVETaVA v i e 205 104 50,73 101 5 4,95
Jaboticabal .......... .. ... ... 737 147 19,94 590 30 5,08
Jacarel ... .o 487 18 3,70 469 21 448
Jambeiro ... 167 9 5,39 158 10 6,33
Jardinopolis ...l 284 8 2,82 276 14 5,07
Jatal ... 22 6 27,27 16 2 12,50
Jal s 947 79 8,34 868 30 3,46
Jundiai ....eieeiiii i 660 33 5,00 627 23 3,67
Juqueri ... 229 9 3,93 220 22 10,00
Lagoinha .......... ... 223 205 91,93 18 2 11,11
LOMEe o ierieenie s 145 t] 0,00 145 3 2,07
Lencois ......iiiiiiiiiiiione 288 52 18,06 236 8 3,39
Limeira ........c.iiiiiiians 536 340 63,43 196 17 8,67
TOTENA evevaeneennnnnnnenn 509 326 64,05 183 40 21,86
MatBO  oeeeieeii e 184 144 78,26 40 1 2,50
Mineiros .....ceviienaneiiann 132 26 19,70 106 5 4,72
MOCOCA v vveeeineennnenneans 336 22 6,55 314 19 6,05
Mogi das Cruzes ............. 386 295 76,42 91 14 15,38
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1910
1 2 3 4 5 6
MUNICIPIOS .

Total | ObitoS| ¢ ge | Obitos| Obites| % de

de p/ ¢/ p/ ¢/ por

obitos | mal de-| 9.3 | definidal tuberc.| 5:4

finida

Mogi Guaca  ............. 219 59 26,94 160 1 0,63
Mogi Mirim .................. 825 408 49,45 417 16 3,84
Monte Alto  .................. 454 438 96,48 16 0 0,00
Monte Mor ................... 146 120 82,19 26 2 7,69
Natividade ...... e 303 204 67,33 a9 1 1,01
Nazaré .. ......... ........... 266 82 30,83 184 8 4,35
Orlandia ...................... 517 142 27,47 375 8 2,13
Palmeiras .................... 276 111 40,22 165 9 5,45
Paraibuna ........ ........... 430 161 37,44 269 28 10,41
Parnaiha ............ ... . ..... 166 46 27,71 120 3 2,50
Patrocinio do Sapucai ....... 138 52 37,68 86 4 4,65
Pederneiras ................... 201 190 94,53 11 0 0,00
Pedras ... ... L. 385 299 77,66 86 3 3,49
Pedreira ...................... 195 30 15,38 165 6 3,64
Pereiras ...................... 87 85 97,70 2 o 0,00
Piedade ........... ........... 163 15 9,20 148 7 L 473
Pilar ... . o 99 37 37,37 62 7 11,29
Pindamonhangaba ......... ... 484 289 59,71 195 28 14,36
Pinheiros ..................... 84 10 11,90 74 2 2,70
Piracaia ................... ... 244 40 16,39 264 10 4,90
Piracicaba ....... ... .......... 84 43 5,48 741 42 5,67
Piraju ... 405 308 76,05 a7 4 4,12
Pirassununga ................. 260 127 48,85 133 6 4,51
Pitangueiras .................. 261 144 55,17 117 3 2,56
Porto Feliz ................... 329 27 821 302 16 5,30
Porto Ferreira ............... 107 16 14,95 91 3 3,30
Queluz ... ... 178 136 76,40 42 5 11,91
Redencao ..................... 233 151 64,81 32 6 7,32
Ribeirdo Bonito .............. 153 16 10,46 137 8 5,84
Ribeirdo Branco ............. 70 52 74,29 18 2 1,11
Ribeirdo Preto ............... 996 127 12,75 869 42 4,83
Ribeirdo Bonito .............. 158 350 31,65 108 1 0,93
Rio Claro .................... 72 145 18,78 627 34 5,42
Rio das Pedras ................ 157 4 2,55 153 5 3,29
Rio Preto .................... 473 124 26,22 349 10 2,87
Salesépolis  ................... 186 52 27,96 134 5 3,73
Salto de Ita  ................. 118 10 847 108 4 3,70
Santa Barbara ................ 142 20 14,08 122 4 3,28
Santa Barbara do Rio Pardo .. 60 24 40,00 36 1 2,78
Santa Branca ................ 197 56 28,43 141 9 6,38
Santa Cruz da Conceicdo .. 100 18 18,00 82 3 3,66
Santa Cruz do Rio Pardo ..... 671 218 32,49 453 24 5,30
Santa Isabel ...... ........... 218 63 31,19 150 11 7,33
Santa Rita do Passa Quatro .. 412 195 47,33 217 13 5,99
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1 [ 2 3 4 5 6
MUNICIPIOS ! . i .

| Total ObitoS o g6 ' Ghitos | Obites ¢ de

[ de | P/ ¢/ [ p/ e/ | por

| ébitos | mal de- o .y | gofinida| tubere. | 5:4

| finida, | | ( 1
Santo Amaro  ................ 168 6 3.57 162 7 432
Santo Antdnio da Alegria 127 [ 4.72 121 9 744
Santo Antonio da Boa Vista 132 39 29.55 a3 0 0,00
Santos ..o 1.469 36 2,04 1.439 217 15,08
Sio Bento do Sapucai ...... .. 453 162 35,76 281 17 0,54
Sdo Bernarde ... ... 304 137 45,07 167 5 2,99
Sdo Carlos ............... 741 335 45,21 406 25 6,16
Sao Joao da Boa Vista ........ 1.075 274 25,49 301 21 2,62
Sao Joio da Bocaina ...... 216 65 30,09 51 8 5,30
Sido Joao de ltatinga ......... 158 30 18,99 128 2 1,56
Sao José do Barreiro .......... 123 57 46,34 66 5 T.08
Sio José do Rio Pardo ........ 718 3 4,74 684 28 4,09
Sio José dos Campos ........ 705 114 16,17 591 36 6,09
Siao Luis do Paraitinga ....... 298 278 93,29 20 0 0,00
Siio Manuel do Paraiso ....... 562 26 6,40 526 18 3,42
Sio Miguel Arcanjo ........... 101 46 45,54 55 3 5,45
Sao Paulo ...... P 6.246 155 2,48 6.091 474 7,78
Sdo Pedro ................... 239 53 22,18 186 4 215
Sio Pedro do Turvo .......... 151 146 96,69 5 1] G,00
Siao Roque ... ... .. ... 283 17 6,01 266 14 3,26
Sido Sebastiao ... .. L. 147 14 952 133 9 6,77
Sdao Simaoc ..., 652 184 28.22 468 23 491
Sdo Vicente ... ... ... ... 107 7 43,93 t0 9 15,00
Sarapui . .......... ... . ... 52 1R 34,62 3 3 8,82
Serra Negra ................. 572 318 55,59 254 5 1,97
Sertaczinho  ......... ... ... ... 600 142 23,67 458 11 2,40
Silveiras ......... ... .. 85 16 18,82 69 11 15,94
SOCOrIo vt e 467 113 24,20 354 13 3,67
Sorocaba ... .., 718 184 25,63 534 59 11,05
Tambad .......... ..., 156 75 43,08 1 4 4,94
Taquaritinga ................. 372 158 42,47 214 6 2,80
Tatui ..o 436 88 20,18 348 39 11,21
Taubaté .......... ... . . ..., 688 2530 33,43 458 86 18,78
Tieté ... 791 575 72,69 216 22 10,19
Tremembé ... ................ 97 81 83,51 i6 5 31,25
Ubatuba ...................... 152 9 5,92 143 22 15,39
Una ..ot 235 25 10,64 210 9 4,29
Vieira do Piquete .............. 97 88 90,72 9 2 2,22
VilaBela ................... ... 141 105 74,47 36 6 16,67
Xiririca ... ... oo i, 232 195 84,05 37 5 13,52
Estado ............. ... ..., 62.401 18.343 23,40 44.058 2.706 6,14

N.B. — Ha uma pequena divergéncia entre os totais apresentados e a soma das

parcelas.
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1 ‘ 2 3 + s 1 s

MUNICIPIOS . | ] i
Total | ObitoS | o ge | ohitos | Obites | % de

de p/ ¢/ " p/ e/ por |

6bitos - M2l de- , 2:1 | definida tuberc.! 5:4

finida ‘ 4 !
Agudos ... oo 114 8 7.02 106 7 6,60
Amparo ... 700 376 53,71 324 26 8,02
Anapolis ... L. 90 26 28,89 64 4 6,25
Angatuba ... oL o 182 62 34,07 120 3 2,50
Anhembi .. ... ... .o L 143 143 100,00 0 — e
Apial oo o 90 83 97,78 2 0 0,00
Aracariguama  ........ . ... .. 87 24 39,08 33 3 5,66
ATaraquara ...........a.a 674 268 39,76 406 24 5,91
Araras ..o 348 234 67,24 1i4 4 351
Avelas oo 123 119 96,75 4 0 0,00
Atibaia ... . Lo oL 446 213 47,76 233 6 2,58
Avaré oo o o 531 409 77,02 122 9 7,38
Bananal ... ... .. .. .. . . ... 188 152 80,85 36 2 5,56
Barivi ... L L. 301 80 26,58 221 7 3.17
Barra Bonita ................. 167 10 5,99 157 6 3,82
Barretos ......... .. ... ....... 978 677 69,22 301 8 2,66
Batatais ............ ... .. ... 382 58 15,18 324 21 6,48
Baura ... 385 227 58,06 158 12 7,59
Bebedouro ... ... ... 271 109 40,22 162 8 4,94
Bica de Pedra ............. 236 2 0,85 224 11 470
Boa Esperanca ... ........... 116 98 84,48 i8 1 5.76
Bocaina . ......... ... .. 121 83 72,73 23 2 6,06
Bom Sucesso ... 111 111 100,00 4] — —
Botucata  ............ . ... .. 507 287 56,61 220 13 5,91
Braganca ... 0 897 127 14,16 770 47 6,10
Birodosqui ... 128 10 7,81 118 2 1,69
Brotas ... 228 134 80,70 44 0 0,00
Buguira ... ... ... 117 116 99,15 1 0 0.0
Cabreiva ..................... 88 83 94,32 5 0 0,00
Cacapava  ......... ... i 353 335 94,90 18 0 0,00
Caconde  ........... ....... . 264 103 39,02 161 7 4,35
Cajurd .. 294 39 13,27 255 11 4,3
Campinas  ..................... 1.687 270 16,00 1.417 157 11,08
Campo Largo de Sorocaba 195 130 92,31 15 0 0,00
Campos Novos do Paranapanema 206 189 91,75 17 1 5,88
Cananéia ..................... 111 73 65,77 3 1 2,63
Capiio Bonito do Paranapanema 205 185 90,24 Z 0 0,00
Capivari ... ... ... ... ... .. 410 190 46,34 220 13 5,91
Caraguatatuba ................ 86 71 82,56 i5 2 13,33
Casa Branca .................. 344 221 64,24 123 8 6,5C
Conceicao de Monte Alegria 111 85 76,58 26 6} 0,0
Cotia ...t 162 144 88,89 1§ 2 11,11
Cravinhos ..................... 448 48 10,71 400 13 3,25
Cruzeiro ..... e 201 111 35,22 o 7 7,78
Cunha ........... ..., 500 488 97,60 b3 0 0,00
Curralinho  .................... 246 234 95,12 12 ¢} 0,00
Descalvado .................... 336 34 10,12 302 14 4,64
Dois COrregos ................ 222 72 32,43 150 9 6,00
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1915
1 2 2 ! 3 4 5 6
M R 1
TUNTICIPIOS Total | Obitos % de . Obitos | Obltos; “
de p/ ¢/ | p/¢/| por |
Obitos | mal de-i o .4 d(‘fmlda tuberc. 5:4
finida | 1
Dourados . ...... ... ... .. ... ... 180 21 11.67 159 6 357
Espirito Santo do Pinhal ..... 558 10 1,79 548 24 4.38
Kspirito Santo do Turvo ..... 91 82 96,11 9 0 0,00
Fartura ...... ... . ... ... ..... 345 340 98,55 5 0 0,00
Faxina ... ... ... .. ... .. ..., 216 158 7315 58 5 8,62
Franca ....................... 691 341 49,35 350 23 6,57
Guararema  ................... 81 79 97,53 2 0 0.0u
Guaratingueta ................ 833 533 66,39 280 41 14,64
Guarei ... ... ... .. . 82 81 98,78 1 0 0,00
Guarulhos  .................... 106 103 97,17 3 0 0,00
Ibitinga ...................... 311 252 81.C3 59 4 6,78
Igarvapava .. ... ... .. ... .. ... 388 149 38,40 234 1¢ 4,18
Igarata ... ... ...... .. ..... 118 116 98,31 2 0 0,00
Iguape ... ... ... L. 519 461 88,82 58 8 13,79
Indaiatuba .................... 179 173 96,64 6 0 0,00
Iporanga .................. ... 93 89 95,70 4 0 0,00
Itabera .......... ... ... ... ... 86 82 95,35 4 0 0,00
Itanhaem ........... ... ... .... 57 44 7719 13 2 13,38
Itapecerica ................... 263 178 67,68 85 2 2,35
Itapetininga .................. 465 334 71,83 131 4 3,05
Itapira ... .. ... ... ... L. 463 1 0,27 462 25 541
Itapolis ..... ... ... ... ........ 561 453 90,42 48 0 0,00
Itaporanga .................... 461 386 83,73 ts) 0 0.00
Itararé ........ ... ... ... .. 124 122 98.39 2 O 0,00
Itatiba ......... ... ... .. ...... 384 209 5443 175 8 4,57
Ita 502 174 34,66 328 27 8,23
Ituverava . .............. ... ... 214 11 5,14 203 6 2,96
Jaboticabal ... ... ... ... 834 474 56,83 360 15 4,17
Jacarei ... .. ... 390 288 73,85 102 6 3,88
Jambeiro ... ... L L. 99 94 94,95 5 1 20,00
Jardinopolis ... ... .. ... 265 0 0,00 265 12 4,53
Jatai ... ... 28 24 85,71 4 1 25,00
Jaa ..o 535 26 4,86 509 29 5,70
Jundiai ........ ... L. 620 142 22,90 478 19 3,97
Juqueri ... 292 144 49,32 148 54 36,49
Lagoinha .................. ... 191 191 100,00 0 —— —
Leme ... ... ... ... .. ... .. ..... 151 7 4,64 144 9 6,25
Lencois ... ........... ... ..... 234 87 37,18 147 3 2,04
Limeira ....................... 503 462 91,85 41 3 7,32
Lorena ................ ... A 362 252 69,61 110 21 19.09
Matdo ........ ... 234 159 67,95 75 2 2,67
Mineiros ...................... 157 21 13,38 136 9 6,62
Mococa .. ... 361 21 5,82 340 16 4,71
Mogi das Cruzes .............. 367 264 71,93 103 18 17,48
Mogi Guagu .............. ... 166 89 53,61 77 2 2,60
Mogi Mirim .................. 585 245 41,88 340 35 10,29
Monte Alto  ................... 655 587 89,62 68 3 4,41
Monte Azul .................. 201 5 2,49 196 1 3,57
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1 2 i 3 i 4 | 5 6
MUNICIPIOS P ; i
Total | Obitos| ¢, de | Obitos| Obitos| < de
de | b/ ¢/ | p/ ¢/ 1 por
6bitos | mal de- 5.y " gefinida tubere.| 5:4
finida |

Monte Mor ...........cc.v. .. 195 193 98,98 2 0 0,00
Natividade ................... 211 209 99,05 2 0 0,00
Nazaré ....................... 272 272 100,00 (4] — —
Orlandia  ............. ... .... 674 401 59,50 273 10 3,66
Palmeiras ..................... 256 110 42,97 146 7 4,79
Paraibuna .................... 403 167 41,44 236 16 6,78
Parnaiba ........... ... ... . ... 166 94 56,62 7 8 11,11
Patrocinio do Sapucai ......... 149 140 93,96 9 0 0,00
Pederneiras ................... 368 162 44702 206 9 437
Pedreira ... .. ..., 141 4 2,84 137 5 3,65
Penapolis ..................... 150 107 71,33 43 2 4,65
Pereiras ....... ... ... .. ... ... 65 65 100,00 0 — —
Piedade .................. . ... 150 29 19,33 121 15 12,40
Pilar ... ... 85 81 95,29 4 0 0.00
Pindamonhangaba ............ 530 326 61,51 204 35 17,16
Pinheiros ............ ... . ..., 66 66 100,00 G - —
Piracaia .................iiun. 308 291 94,48 17 G 0,00
Piracicaba .................... 1.011 93 9,20 918 60 6,54
Piraju ... 605 463 76,53 142 7 4,93
Pirajui  ............ .. L. 133 109 81,95 24 2 8,33
Pirassununga ................. 269 105 39,03 164 4 2,44
Piratininga ................... 112 24 21,43 88 2 2,27
Pitangueiras .................. 301 61 20,27 240 8 3,33
Porto Feliz ................... 583 221 37,91 362 14 3,87
Poérto Ferreira ............... 120 14 11,67 106 5 4,72
Queluz ... .. 119 93 78,15 26 2 7,69
Redencao ..................... 193 164 84,97 29 3 10,34
Ribeira ........... ... .. .. ... 109 107 98,17 2 0 0,00
Ribeirdo Bonito .. ........... 139 40 28,78 99 1 1,01
Ribeirao Branco .............. 61 25 40,98 36 1 2,78
Ribeirdo Preto ............... 968 83 8,57 885 76 8,59
Rio Bonito ................... 187 135 72,19 52 2 3,85
Rio Claro .................... 614 330 53,75 284 30 10,56
Rio das Pedras ............... 188 145 77,13 43 3 6,98
Rio Preto .................... 779 388 49,81 391 22 5,63
Salesopolis  ......... ... .. ..., 127 127 100,00 0 — e
Salto de It .................. 131 14 10,69 117 3 2,56
Santa Barbara ................ 154 65 42,21 &9 3 3.37
Santa Barbara do Rio Pardo .. 105 1061 96,19 4 Q 0,00
Santa Branca ................ 140 137 97,86 3 0 0,00
Santa Cruz da Conceicdao . 82 79 96,34 3 1] 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .. 704 341 48,44 363 15 4,13
Santa Isabel ................. 193 192 99,48 1 0 0,00
Santa Rita do Passa Quatro .. 289 125 43,25 164 8 4,88
Santa Rosa .................. 175 70 40,00 105 k) 2,86
Santo Amaro ................. 200 3 1,50 197 11 5,58
Santo Antonio da Alegria .. 121 81 66,94 40 4 10,00
Santo Antonio da Boa Vista .. 181 177 97,79 4 0 0,00




112 ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV, SA0O PAULO, 3 (1) 1949

|

‘ 1915

‘ 2 \ 3 6

MUNICIPIOS (‘)bitosi @ de e
p/ ¢/
6bitos | ™Al de-) o . 5:4
finida

Santos .. 27 1,60 12,67
Sdao Bento do Sapucal ........ 101 29,45 702
Sdo Bernardo ................ 137 42,28 5,35
Sdo Carlos ... i 292 38,68 7,56
Sio Jodo da Boa Vista ....... 319 39,14 5,04
Sao Joao da Bocaina .......... 49 24,02 4,52
S3o Jodo de Itatinga .......... 110 67,90 1,92
Sao Jos¢é do Barreiro ......... {3 93,26 0,00
Sio José do Rio Pardo ........ 93 13,48 3,02
Sao José dos Campos ........ 437 76,80 31,06
Sao Luis do Paraitinga ....... 331 92,98 4.00
Sao Manuel do Paraiso ....... 168 29,02 4,14
Sdc Miguel Arcanjo ............ 88 98,88 0.00
Sio Paulo ..... e 143 1,88 8,40
Sd0 Pedro  .......eiiiiieiii. 160 59,48 7,38
Sao Pedro do Turvo ......... 116 160,00 —
Sao Roque .. ..... ... i 53 19,56 5,05
Sao Sebastido ...l 165 100,00 —
Sdo SIMao ... 186 44,39 6,44
Sioc Vicente ...... R 4 3,88 10 10,10
Sarapul ... 79 100,00 - -
Serra Negra ................. 201 52,34 7 3,83
Sertdozinho ... ... . . . L. (e 12,96 14 2,98
Silveiras ..... S 15 10,49 12 9,37
SOCOITO o oeiie i e 156 36,70 19 7,06
Sorocaba ... 301 37,67 51 10,24
Tambat ... e e 104 59,77 5 7,14
Taquaritinga ............ ..., 332 2,02 9 6,98
Tatui ... ... e 112 17,89 33 6,42
Taubaté ... 276 38,82 62 14,25
Tieté o 975 76,71 16 5,41
Tremebé ... i 118 90,77 3 25,00
Ubatuba ... v 222 98,67 0 0,00
UNA ot i 219 97,77 0 0,00
Vieira do Piquete ............. 63 70,00 6 22,22
Vila Bela ........ccoiiiin 125 74,85 11 26,19
Xiririca ... .o 244 90,71 [ 24,00
Estado ... .o 29.558 44,58 7,18
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1 1 2 3 4 ‘ 5 ! 6
MUNICIPIOS | . [
‘ Total | ObiteS | & ge | Obitos | Obites| % de
| de p/ ¢/ | | p/ e/ por
. Gbitos malde- o.1  definida' tuberc.| 5:4
; finida | \ !
Agados . 187 46 24,60 141 2 142
Albuquerque Lins ... 157 95 60,51 62 2 3,22
Altinopolis oo oo oL 122 25 20,49 97 3 3,09
Amparo ... 660 364 55,15 296 17 5,74
Angatuba ... oo oL 227 201 88,55 26 2 7,69
Anhembi ... .. ... . . 73 71 97,26 2 0 0,00
Anéapolis ... ... . 56 19 33,92 37 2 5,41
Apial . 120 109 90,83 11 0 0,00
Aracariguama ... ... 92 26 28,26 66 2 3,63
Araraquara ... 892 399 44,73 493 13 264
AVATES oo e e 371 143 38,04 228 4 1,75
Arelas L 120 112 93,33 8 2 25,00
Arvarinha ..o oo 183 37 31,15 126 2 1,59
AssIS 210 160 76,67 49 3 612
Atibala ... . 473 429 90,70 44 2 4,55
Aval 481 389 80,87 02 0 0,00
Avard 353 203 57,51 150 13 8,67
Bananal ... ... ... ... ... L 247 202 81,78 45 7 15,56
Baviri ... ... .. o 362 114 31,49 248 4 1.61
Barra Bonita ........ .. .. ... .. 145 1 0.69 144 1 0,69
FAITOLOS o 728 234 32,14 494 20 4,05
Batatais ... ... ... L 266 10 3,76 256 9 3,52
Baura ..o L 296 72 24,52 224 135 5,80
Bebedouro ..o L 366 36 9,84 330 7 2,12
Bica de Pedra ....... ... ... ... 23 2 0,87 229 8 3.49
Boa Esperanca ................ 128 121 94,53 7 1 14,29
Bom Sucesso ... L. 79 3 92,41 6 0 0,00
Botucata ... o 557 152 27,29 405 i5 3,70
BUAZANCH oo 1.107 104 9.39 1.063 47 4,69
Brodésqui ... 166 51 18,67 135 7 5,19
Brotas ....... .. . .. ... 207 118 57,00 89 3 3,37
Juquira .. 104 102 98,08 2 G 0,00
Cabreuva ......... . ... ... .. ... 89 82 92,13 7 1 14,29
Cacapava  .......... . 366 261 71,51 105 9 8,57
Cachoeira ..................... 142 82 57,75 €0 0 0,00
Caconde ... ... ... .. .. . . ... .. 420 94 22,38 326 13 3,99
Cajurtt ... o 307 198 64,50 109 10 9,17
Campinas  .................... 2.176 150 6,89 2.026 130 6,42
Campo Largo de Scrocaba 112 109 97,32 3 G 0,00
Campos Novos do Paranapanema 113 110 97,35 3 [ 0,00
Cananéia  ........ ............ 103 36 34,95 6T 3 4,48
Capao Bonito ................. 201 188 93,53 13 0 0,00
Capivari ... .................. 481 197 40,96 284 24 8,45
Caraguatatuba ................ 75 48 64,00 27 1 3,70
Casa Branca ................. 345 193 55,94 152 11 7.24
Catanduva .................... 411 27 6,57 384 3 0,78
Cerqueira César  ............. 251 242 96,41 9 1 11,11
. Conceicio do Monte Alegre 246 222 90,24 24 2 8,33
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MUNICIPIOS

| Total | ObitoS | ¢ ge  Obitos Obitos| = de
de p/ ¢/ ; Cop/soe/ por |
obitos | mal de-' 5.4 | gefinida tubere.! 5:4
finida | \ i
Conchas .......... ........... 201 22 10,95 179 3 1.68
Cotia ... ..... .. ... . ...... 243 242 99,59 1 0 0,00
Cravinhos .................... 469 87 18,55 382 8 2,09
Cruzeiro ...................... 227 96 42,29 131 14 10,69
Cunha ........................ 497 482 96,98 15 1 6,67
Descalvado . ... ... ... 320 37 11,56 283 o 3,18
Dois Corregos ... ........... 270 7 28,52 193 7 3.63
Dourado ...................... 170 44 25,88 12¢ 1 0,79
Espirito Santo do Pinhal .. ... 591 60 11,68 522 20 3.83
Espirito Santo do Turvo .. ... 96 93 96,88 3 0 0,00
Fartura ... .. .. .. .. ... .. R 199 193 96,98 6 0 0,00
Faxina ... ... ... .. ... .. ... ... 299 212 70,90 87 4 4.60
Franca ....................... 738 366 49,59 372 12 3.23
Guararema  ................... 150 148 98,67 2 O 0.00
Guaratinguetd ................ 843 501 59,43 342 28 8,19
Guarei ... oo 159 157 98,74 Z 0 .00
Guariba ... ... oo 160 78 48,75 &2 1 1,22
Guarulhos  ......... ... ... ... .. 147 142 96,60 5 0 0,00
Ibitinga ... ... .. ... ... ... . ... 442 340 76,92 192 0 0,00
Igarapava .................... 528 205 38,83 323 9 2,79
Igaratda ... ... ... ... ...... 136 131 96,32 5 0 0.00
Iguape ... .. ... 698 538 79,24 140 16 11.43
Indaiatuba ... ... ... ... ... 225 263 90,22 22 1 4,55
Ipaugve ... Lo 113 8 69,03 35 3 14,29
Iporanga ................ .. e 64 a9 92,19 5 0 0,00
Itabera ............. ... ... .... 95 93 97,89 2 0 0,00
Itai ... . 108 104 96,30 4 0 0,00
Itajobi ... ... ...... . . ... . ... .. 209 109 52,15 100 53 5,00
Itanhaem .. ....... ... .. ...... 73 63 86,30 10 G 70,00
Itapecerica  ................... 283 281 99,29 2 0 0.00
Itapetininga ... ... ........ 514 356 69,26 158 i6 10,1:
Itapira ............ ... ....... 523 0 0,00 523 21 4,02
Itapolis  ................ ... ... 397 221 55,67 176 2 1,14
Itaperanga ...... ............. 251 229 91,24 22 1 4,53
Itararé ... ... ... ... ... ... ... 171 25 14.62 146 5 342
Itatiba ... ... ... ... ... ... 425 168 39,53 257 11 4,28
Itatinga ...................... 163 50 30,67 113 5 4.42
Tta o 555 257 46,31 298 24 8,05
Ituverava ................... .. 370 90 24,32 280 11 393
Jaboticabal ... ... .. ... .. ... . 943 571 60,55 372 10 2,69
Jacarel ... .. ... . ... 336 439 81,90 £7 16 16,49
Jambeiro ... ... ... ... ... 118 117 99,15 1 (1] 0,00
Jardinopolis ... ... ... .. L 291 1 0,34 290 12 4,14
Jatal ... 48 46 95,83 2 0 0,00
Jaa ... LU 582 12 2,06 570 24 4,21
Joanédpolis  .......... ... .. .. .. 333 339 96,03 14 1 7.14
Jundiai ... .. L 1.036 67 6,47 969 29 2,99

Juqueri . ..., L. 321 199 61,99 122 32 26,23
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1 2 3 4 ‘ 5 6
MUNICIPIOS A
Total | Obitos | ¢, ge | oObitos | Obitos | % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
&bitos | mal de-. ‘9.1 | definida| tuberc. 5:4
finida | ‘

Lagoinha ..................... 259 234 90,35 25 0 0,00
Laranjal ...................... 188 147 7819 41 2 4,88
Leme ... ... ... . 159 52 32,70 107 5 4,67
Lengdis . ........ . ... 236 15 6,36 221 6 271
Limeira ...... ... . ... .. ... 590 281 47,63 309 14 4,53
Lorena ........... .. .. ... ... 352 255 72,44 97 17 17,53
Matdo ... 376 204 54,25 72 3 1,74
Mineiros ... 95 5 5,26 90 3 3,33
MOCOCE v e 336 36 10,71 300 12 4,00
Mogi das Cruzes .............. 720 499 69,31 221 39 17,65
Mogi Guacu ..., ... 173 22 12,72 151 3 1,99
Mogi Mirim ... ... .. .. ..., 852 204 23,94 648 28 4,32
Monte Alto ............ ... ... 399 140 35,09 259 7 2,70
Monte Azul .................. 312 2 0,64 310 9 2,90
Monte Mor ................... 167 162 97,01 5 U 0,00
Natividade ........ ........... 295 293 99,32 2 0 0,00
Nazaré ... ... i 377 376 99,73 1 0 0,00
Novo Horizonte . .......... ... 257 165 64,20 92 3 3,26
Oleo ... 72 44 61,11 28 2 714
Olimpia ... v 592 223 37,67 369 11 2,98
Orlandia ..... .. ... ..o 659 281 42,64 378 9 2,38
Ourinhos  ......... . ..., 162 25 1543 137 6 4,38
Palmeiras ...... ... ... .. ... 224 76 33,93 148 7 4,73
Palmital ...................... 187 127 67,91 60 1 1,67
Paraibuna ................ ... 415 321 77,35 94 10 10,64
Parnaiba ... ........ .. ... 0 170 17 45,29 93 3 3,23
Patrocinio do Sapucal ......... 161 150 93,17 11 2 18,18
Pederneiras ... ... .. ... 369 150 40,65 219 4] 2,74
Pedreira ........ ... .. ... 171 13 7,60 158 3 1,90
Penapolis  ........ . ... . 626 237 7,86 389 9 2,31
Pereiras ... .. ... . o i 102 102 100,09 0 — —
Piedade ....................... 211 33 15,64 178 14 787
Pilar ... . 37 36 98,25 1 4] 0,00
Pindamonhangaba ............ 576 393 68,23 183 35 19,13
Pinheiros .. ...... . ... .. . . 100 3 93,00 7 0 0,00
Pigquete ...... ... .. ... o0 75 52 69,33 23 4 17,39
Piracaia .. .. ... ... 373 262 70,24 111 4 3,60
Piracicaba .......... .. ... ... 1.072 82 7,65 990 50 5,05
Piraji .....oooiiiiii i 438 210 47,95 228 15 6,58
Pirajui ... ... ... ... oL 401 245 61,10 156 5 3,21
Pirassununga ................. 242 115 47,52 127 7 551
Piratininga ................... 291 131 45,02 160 1 0,63
Pitangueiras . ......... .. ... ... 213 75 34.27 140 1 0,71
Platina ... ... ... ... ... 51 49 96,08 2 0 0,00
Porto Feliz  ................... 413 136 32,93 277 16 5,78
Porto Ferreira ............... 90 19 21,11 71 2 2,82
Queluz ... 130 ki 59,23 53 5 9,43
Redencdo ..................... 134 14 10,45 120 11 9,17
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1 I 2 3 4 | 5 ‘ 6
MUNICIPIOS - ]
Total | Obitos . ¢ ge | ohitos | Obitos| ¢ de
de p/ ¢ p/ ¢/ por
obitos | mal de- 9.7 | gefinida tuberc.| 5:4
finida | \

Ribeira  ...o.oiiiiii 58 58 100,00 0 — —
Ribeirao Bonito .............. 180 45 25,00 135 7 5,19
Ribeirdo Branco .............. 91 89 917,80 2 0 0,00
Ribeirao Preto ... ... ... 1.101 25 2,27 1.076 72 6,69
Rio Benito ................ ... 174 170 97,70 4 0 0,00
Rio Claro .................... 842 322 38,24 520 22 4,23
Rio das Pedras .............. . 169 85 50,30 84 1 1,19
Rio Preto ............. ... ... 1.648 479 29,07 1.169 31 2,65
Salesopolis ... ... .. . ... 107 106 29,07 1 0 0,00
Salto ... ... .o 136 5 3,68 131 3 2,29
Salto Grande ................. 168 51 30,36 117 7 5,9
Santa Adélia ................. 306 106 34,64 200 3 1,50
Santa Barbara ............ ... 182 54 46,15 98 5 5,10
Santa Barbara do Rio Pardo .. 132 3¢ 24,24 100 2 2,00
Santa Branca ................. 180 180 100,00 0 — -
Santa Cruz da Conceicdo ..... 106 87 82,08 19 1 5,26
Santa Cruz do Rio Pardo 550 180 32,73 37C¢ 23 6,22
Santa Isabel .................. 282 279 98,94 3 0 0,060
Santa Rita do Passa Quatro .. 292 108 36,99 184 7 3,80
Santa Rosa ....... ... ......... 162 31 19,14 131 15 3,80
Santo Amaro ... ... 286 3 1,05 283 19 6,71
Santo Antonio da Alegria ..... 119 94 79,99 25 3 12,06
Santos ... 2.344 18 2,05 2.296 243 10,58
Sido Bento do Sapucal ......... 349 174 49,86 175 19 10,86
Sio Bernardo ................. 525 165 31,43 360 5 1,39
Sdo Carlos ...........cooun... 749 321 42,86 428 5 584
Sdo Jodao da Boa Vista ........ 958 270 28,18 638 28 4,07
Sdo JodAo da Bocaina ......... 274 0 0,00 274 8 2,92
Sao Joaquim ... 159 4 2,52 155 2 1,29
Sido José do Barreiro ......... 143 143 100,00 0 e —
S40 José do Rio Pardo ........ 739 140 18,94 599 11 1,84
Sao José dos Campos .......... 698 529 75,79 169 40 23,67
Sao Luis do Paraitinga ....... 398 380 95,48 18 3 16,66
Sao0 Manuel ... .. ... . ..., 589 160 27,16 429 20 4,66
Sao0 Miguel Arcanjo .......... 126 123 97,62 2 0 0,00
Sao Paulo ... ... 10.565 507 4,80 10.058 639 6,35
Sdo0 Pedro ....... ... .. ... ... 214 86 40,19 128 3 2,34
Sdo Pedro do Turve ......... 91 20 98,90 1 0 0,00
S30 Roque .......... ... ...... 329 28 3,51 301 26 8,64
S&ao Sebastiio ................ 123 60 48,78 €3 2 3,17
Sdo SiMao ........ia. 494 209 42,31 285 17 5,96
Séo Vicente  ....... ... . ... 128 ‘1 0,78 127 16 12,60
Sarapui ... e 72 55 76,39 17 0 0,00
Serra Negra .........o.viuin.. 416 274 65,87 142 2 1,41
Sertaozinho ......... ... ... ... 552 72 13,04 430 24 5,00
Silveiras  ........ ... .0 .. 121 121 100,00 G e —
S ToTeloT ks v T 508 345 67,91 163 8 4.9
Sorocaba  ........iiiiieiiia... 839 308 36,71 531 50 9,42
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MUNICIPIOS aye \
Total | Obitos . ge | Obitos  Obitos ¢ de
de | P/ ¢/ I p/ ¢/ por
obitos | mal de- o .1 | gefinida tubere. 5:4
| finida ! i
Tabapuad ...................... 253 16 6,32 237 2 0,84
Tambau .. ... ... 120 42 33,00 78 6 7,69
Taquaritinga ................. 547 326 59,60 221 6 2,71
Tatul ... . 791 170 21,49 621 15 2,42
Taubaté ..o 774 332 42 89 442 73 16,52
Tieté o .. h01 225 44 91 276 24 870
Tremembé oo 0 o L L, 171 152 88,89 19 10 52,63
Ubatuba ... . . o 145 145 100,00 0 - -
Una oo 217 51 14,29 186 4 2,15
Vila Bela ... . 0 L. 140 T2 51,43 68 3 7,35
Viradouro ..................... 182 3 17,03 151 11 728
Xivirica oo 288 264 91,67 24 B) 20,83
Estado oo 80.777  30.898 38,25 49.879 2.760 5,53
N.B. — Ha uma pequena divergéneia entre os totais ¢ a soma das parcelas. Fo-

ram transcritos os totais publicados no Andério de 1920.
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1 2 3 4 1 5 6
| !
MUNICIPIOS .
Total | Obites | o ge | Obitos | Obitos| o de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
ébitos | mal de- :1 | definida| tuberc. 5:4
' finida i

Agudos ... 223 59 26,46 164 8 4,88
Albuquergue Lins ............ 612 166 2712 446 24 5,38
Altindépolis ... 120 3 2,50 117 4 3,42
AMPAEro . .. 726 259 35,67 467 18 3,85
Angatuba ... 279 247 88,53 32 0 0,00
Anhembi ....... .. ... 0 00 17 17 100,00 0 — —
Anapolis ... .ol 82 8 9,76 kt 3 4,05
Apial e 176 174 98,86 2 0 0,00
Aracariguama ... 0 69 68 98,55 1 0 0,00
Aracatuba ..., ..ol 263 25 9,51 228 11 4,62
Araraquara ........oieeenoaae 972 293 30,14 679 29 4,27
ATAVAS ot 366 103 28,14 263 18 6.84
ATeias .. e 7 75 97,40 2 0 0,00
Ariranha  ......... .. ... oo 155 27 17,42 128 4 3,13
ASSIS e 309 147 47,57 162 6 3,70
Atibaia ... 430 379 88,14 By 6 11,76
Aval e 623 407 65,32 21 11 5,09
Avanhandava ................. 123 64 52,03 59 4] 0,00
Avaré e 527 219 41,56 308 19 6,17
Bananal .........eieiiiiin. 176 121 68,75 55 4 7,27
Bariri ... 433 93 21,47 340 8 2,35
Barra Bonita ... 159 4 2,52 155 4 2,58
Barretos ....e.iiiiienaaeananns 356 88 24,72 268 14 5,22
Batatais ... .o 273 8 2,93 265 24 9,06
BaUurl et iie i 581 155 26,68 426 17 3,99
BebedoUro  .......viciiienn.n. 420 27 5,45 393 15 3,82
Bernardino de Campos ........ 214 145 67,76 69 5 7,25
Bica de Pedra ................ 304 22 7,24 282 7 2,48
Birigut ... ... oo i 385 18 43,64 217 10 4,61
Boa Esperanca ............... 173 162 93,64 11 1 9,09
Bocaiuva ....... .o o 131 4 3,05 127 2 1,57
Bofete ......... e 155 138 89,03 17 0 0,00
Bom SUCESSO ... 151 146 96,69 5 1 20,00
Borborema  ........ ... 156 7 4,49 149 1 0,67
Botuecatll  ...... ...iiiiiiiian. 567 155 27,34 412 17 413
Braganca . aceeeeeoneeeenenannn 1.065 845 79,34 220 9 4,09
Brodésqui ... oo, 119 3 2,52 1i6 2 1,72
Brotas ......ieiiiiiiiiieiien 158 76 48,10 82 7 8,54
Buquira ... 113 110 97,35 3 0 0,00
Burfi ... 196 195 99,49 1 0 0,00
Cabreiva  .......oiiviiiiieenn.n 115 114 99,13 1 0 0,00
CACAPAVA o evree e 404 279 69,06 125 10 8,00
Cachoeira ... ... .0 i 154 63 40,91 91 11 12,09
Caconde ........... ... il 376 - 46 12,24 330 13 3,94
Cafelandia ...........cc.ovoun.. 362 185 51,10 177 2 1,13
Cajurd ... 277 159 57,40 118 14 11,36
Campinas ..............coonn. 1.977 80 4,05 1.827 146 7,70
Campo Largo de Sorocaba .... 157 150 95,54 7 0 0,00
Campos NOVOS  ....cvevinnen.n 165 161 97,58 4 1 25,00
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MUNICIPIOS . ] ]
Total | Obitos| ¢ ge | Obitos | Obitos

o, de

de p/ ¢/ p/ ¢/ por
6bitos | mal de- 9.3 | definida tuberc.| 5:4
I finida | | :
Cananéia  ..................... 85 84 98,82 1 0 0,00
Candido Mota ................ 104 57 54,81 47 0] 0,00
Capio Bonito ................ 221 210 95,02 11 0 0,00
Capivari ...................... 451 143 31.71 308 13 4,22
Capoeiras ..................... 64 62 96,88 2 0 0,00
Caraguatatuba ................ 50 49 98,00 1 0 0,00
Casa Branca ...... ........... 294 157 53,4C 137 13 9,49
Catanduva .................... 511 70 13,70 441 12 2,72
Cerqueira César .............. 261 241 92,34 2 2 10,00
Chavantes .................... 333 154 46,25 179 4 2,23
Colina  ........................ 344 168 48,84 176 10 5,68
Cenceicdo do Monte Alegre .. 120 111 92,50 9 1) 0,00
Conchas  ......... ............ 126 72 57,14 54 4 741
Cotia  ......... ... ... 181 176 97,24 5 0 0,00
Cravinhos .................... 436 71 16,28 365 13 3,56
Cruzeiro ...................... 253 126 49,80 127 14 11,02
Cunha ......... ... o 358 307 85,75 51 3 5,88
Descalvado  ........ .......... 319 54 16,92 265 11 4,15
Dois COrregos ................ 272 66 2426 206 6 2,91
Dourado ...................... 171 44 25,73 127 8 6,30
Espirito Santo do Pinhal ..... 682 91 13,24 591 28 4,74
Espirito Santo do Turvo ...... 85 85 160,00 0 — —
Fartura ... . ... . ... .. ..., 533 190 35,65 343 6 1,75
Faxina .................... ... 328 208 63,41 120 19 8,33
Franca  ...... ............... 834 279 3345 355 24 4,32
Glicério .. .. ... 103 59 57,28 44 3 6,82
Grama ... 138 70 50,72 68 3 441
GUara ... e 148 61 41,22 87 2 2,30
Guararema . ............. ..., 117 115 98,29 2 0 0,00
Guaratingueta ................ 798 410 51,38 388 36 9,28
Guaret Lo S 133 133 100,00 0 — —
Guariba ... 138 8 5,80 130 3 2,31
Guaruthos .................... 151 118 78,15 33 1 3,03
Tacanga ....................... 223 210 94,17 13 1 7,69
Ibird ... ... ... . 148 9 6,08 13 4 2,88
Ibitinga .................. A 325 6 1,85 319 11 345
Igarapava .................... 439 243 55,35 196 5 2,55
Igaratd ....................... 93 91 97,84 2 0 0,00
Tguape ... ... il 490 466 95,10 24 0 0,00
Inacio Uchéa ................. 138 58 42,03 80 3 3,75
Indaiatuba .................... 210 178 84,76 o 2 6,25
Ipauca ... ... . 284 7 2,47 277 2 0,72
Iporanga ...................... 103 96 93,20 7 0 0,00
Itabera ....................... 270 267 98,89 3 0 0,00
Ttai ... 214 176 82,24 38 0 0,00
Itajobi ..................... ... 521 148 28,40 373 5 1,34
Itanhaem ..................... 144 141 97,92 3 G 0,00
Itapecerica ............... ... 240 237 98,75 3 0 0,00
Itapetininga .................. 580 355 61,21 225 20 8,89
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MUNICIPIOS e
Total = Obitos . 4. | Obitos | Obitos ¢ de
de p/ ¢/ ‘ p/ ¢/ | por
Gbitos , mal de- 5.4 | gefinida tubere.  5:4
i finida i ! i

Itapiva ... ... ... ... L. 463 1 0,22 4682 13 281
Itapolis ... ... ... ..., 281 79 28,11 202 G 0.00
Itaporanga ............ ... ... 417 413 99,04 4 3 .00
Ttararé ... o . 369 T 20,33 294 6 2,04
Ttatiba ... 328 9N 27,74 237 11 164
Itatinga ... ... .. ... ... 71 78 45,61 93 n 753
Tta oo 520 193 712 327 35 10,70
Ttuverava ... .0 oL L. 199 26 13,07 173 6 347
Jaboticabal ... ... ... . 1.057 513 4853 544 12 2,20
Jacarel ... ... L. L. 512 284 55,47 228 22 9,65
Jambeiro ... L oo L. 101 59 5842 42 1 2,58
Jardinopclis Lo o oL L 290 10 3,45 280 12 4,29
Jatal ..o o . 31 24 7742 7 2 28,57
Jan . 791 21 2,65 776 33 4,29
JoandGpolis ... .. ... 217 216 99,54 1 0 0.00
Jundiai ... .. . L 0 797 65 8.16 732 42 5,74
Juquert Lo 507 164 3342 143 33 37,06
Lagoinha ..................... 201 201 100,00 6} - -
Laranjal ...................... 154 3 1,95 151 11 7.28
Leme oo o 160 6 3,75 154 7 4,05
Lencois oo o 185 93 50,27 G2 0 0,00
Limeira ....................... 578 118 20,42 460 2% 6,09
Lorena ......... ... ... .. .. ... 340 183 53,82 57 13 8,28
Maracai .......... ...... .. ..., 206 131 63.59 75 4 5.3
Matdo ... 321 69 21,49 252 2 0.79
Mineiros ......... ... .. ... 110 7 6,36 103 10 9,71
Mirassol ... ... ... L. 305 31 10.16 27 5 1.82
Mococa ... ool 396 74 18,68 322 17 5,28
Mogi das Cruzes .............. 765 510 66,67 2535 34 13,38
Mogi Guagu .................. 153 5 3,27 148 2 1,35
Mogi Mirim ... ................ 808 236 29,20 572 14 7,69
Monte Alto  ................ ... 437 132 30,20 305 10 3.28
Monte Aprazivel ... ....... 229 47 20,52 182 5 275
Monte Azul ... ... 228 3 1,32 225 11 4,89
Monte Mor ..... .......... ... 144 141 97,92 3 0 6,00
Natividade ... ............... 310 308 99,35 2 0 0,00
Nazaré ... ... ... .......... 216 215 99,54 1 4] 0.00
Nova Granada ................ 126 [} 0,00 126 2 1,59
Novo Horizonte .............. 313 233 74,44 80 2 2,50
Oleo ... ..., 119 118 99,16 1 0 0,00
Olimpia  ......... .. .. ... ... 680 172 25,29 508 22 4,33
Orlandia ..................... 691 163 23,59 528 19 3,60
Ourinhos  ................. ... 323 45 13,93 278 12 4,32
Palmeiras ..................... 240 24 10,00 2i6 11 5,09
Palmital ...................... 251 31 12,35 22 5 2,27
Paraguaca .................... 61 38 62,30 23 0 0,00
Paraibuna ................. ... 328 259 78,96 69 4 5,80
Parnaiba .................. 265 140 52,83 125 b5} 4,00
Patrocinio do Sapucai ........ 178 119 66,85 59 3 5,08
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MUNICIPIOS

Total | Obitos | ¢ de | Obites| Obites | ¢ de

|
?

) 1] e s | 4 l 5 | 8
| ; ‘

4

obitos p/ ¢/ " p/ e/ por
de mal de-  o.1 definida tubere.  5:4
i finida | ! | ’
Pederneiras ... . ... N 207 59 28,50 148 4 270
Pedregulho ................... 221 84 38,01 1327 4 2,92
Pedreira ... .. . 156 19 12,18 137 4 2,92
Penapolis ... ... ... ... ... 339 114 33,63 225 9 4,00
Pereiras ... ... ..., 92 90 97,83 2 0 0,00
Piedade ... ... . Ll 182 178 97,80 4 0 0,00
Pilar ... .. 87 87 100,00 C — —
' Pindamonhangaba ............ 525 351 66,86 174 20 11,49
Pindorama .................... 134 31 23,13 163 3 291
Pinheiros ... ... ... 935 2 96,84 3 0 ¢,00
Piquete ... ... . L. 101 6% 67,33 33 3 9,10
Piracaia ... ... oo L. 278 63 22,66 215 10 4,65
Piracicaba ... ... . 0 0L 1.281 157 12,26 1.124 5 6,67
Pivaju ... 754 446 59,15 308 20 6,49
Pirajui ... 625 229 36,64 396 i 5,30
Firassununga ......... ... ..., 242 164 42,98 13 8 5,80
Piratininga .......... .. ... ... 429 70 39,62 259 13 5,02
Pitangueiras ........ ... . ...... 174 53 30,46 121 6 4,96
Platina  .............. . ... ... .. 3 35 94,59 2 0 0,00
Porto Feliz ... .. .. ...... 315 115 36,51 200 16 8,00
Porto Ferveira ... ... .. ..., 100 16 16,00 84 0 0,00
Potirendaba ... ... ... 0L, 123 85 69,11 38 1 2,63
Presidente Prudente  ......... 319 136 42,63 183 5} 2,73
Promissio .......... ... .l 221 33 14,93 188 4 2,13
Quata ... e 52 67,54 25 1 4,00
Queluz ..o 143 29 62,24 54 5 9,26
Redencao ... ... . ... ... ... 184 172 93,47 12 1 8,33
Ribeira ......... ... ... .. .. .. 88 84 95,45 4 0 0,00
Ribeirdo Bonito ........... ... 186 h4 29,03 132 1 0,76
Ribeirdo IBranco ... ... ... 90 G0 100,00 ) - -—
Ribeirdo Preto ... ... ...... .. 1.225 43 3,51 1.182 91 7,70
Ribeirdo Vermelho ........... 164 161 93,17 3 0 0,00
Rio Claro .................... 925 327 35,35 598 28 6.33
Rio das Pedras ................ 157 4 255 153 5 3,27
Rio Preto ... ................. 1.114 503 45,15 611 15 245
Salespolis P, e 128 128 100,00 C - —_
Salto ... ... . 256 11 4,30 245 7 2,86
Salto Grande ... ... ..., 255 159 62,35 26 4 4,17
Santa Addolia ... .. 198 29 24,80 139 3 2,16
Santa Barbara ............... 177 43 24,29 13 4 2,99
Santa Barbara do Rio Pardo . 152 135 88,82 17 2 11,76
Santa Branca ................. 146 145 99,32 1 0 0,00
Santa Cruz da Conceicio . ... 51 46 90,20 5 0 0,60
Santa Cruz do Rio Pardo .... 420 199 47,38 221 5 2,26
Santa Isabel ..... ........... 153 151 98,69 2 0 0,00
Santa Rita do Passa Quatro .. 255 4 71 27,84 184 11 5,98
Santa Rosa ....... e 159 13 8,18 146 6 4,11
Santo Amaro ...... ... .. ... ... 368 7 1,90 361 11 3,05

Santo Anastacio ............. 186 76 40,86 110 3 2,73
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1925
1 o2 |3 1 5 } 6

MUNICIPIOS . I T
Total | Obites | ¢ ge | Obitos (’)bitosl % de

de | /o /d p/ ¢/ | por |
ébitos l mal de-. 5.7 |definida] tuberc.  5:4

finida | '
Santo Antdonio da Alegria .... 132 87 65,91 45 1 2,22
S5antos ... 2.613 44 1,68 2.569 293 11,41
Sdo Bento do Sapucail ........ 341 211 61,88 130 33 25,38
Sao Bernardo ................ 589 7 13,07 512 19 371
Sdo Carlos ... ......... ... ... 815 214 26,26 601 33 5,49
Sio Jodo da Boa Vista ....... 688 185 26,89 503 29 5,77
Sao Jodo da Bocaina ......... 233 6 2,58 227 12 5,29
Sao Joaquim ... ..., 217 11 5,07 206 1 0,49
Sdo José do Barreiro ......... 131 122 93,13 9 1 11,11
Sio José do Rio Pardo ........ 489 99 20,25 320 22 5,64
Sao José dos Campos ........ 764 491 64,27 273 110 40,29
Sao Luis do Paraitinga ........ 336 334 99,40 2 0 0,60
Si0 Manuel .. ... ... oL, 676 147 21,75 529 21 397
Sao Miguel ... ... . 180 178 98,89 2 0 0,00
Sao Pedro ...... .. ... L. 257 81 31,52 176 5 2,84
Sao Pedro do Turvo .......... 116 110 94,83 6 0 0,00
Sio Roque ......... ... ... ... 373 171 45,34 202 23 11,39
Sido Sebastido ... 71 71 100,00 0 — —
Sao Simiao ...... F 394 62 15,74 332 25 7,53
Sao Vicente ... ... ... ... ..., 245 8 3,27 237 17 1,17
Sarapul  ...... .. 50 49 98,00 1 0 0,00
Serra Negra ................. 386 196 50,77 190 7 3,68
Sertdaozinho  ............... ... 623 126 20,22 497 29 5,84
Silveiras . ... 63 1 1,59 €2 0 0,00
SOCOUro . 491 345 70,25 146 16 10,96
Sorocaba ... 1.118 221 19,77 897 84 9,36
Tabapua .......... ... . ... 281 94 33,45 187 8 4,28
Tabatinga ........ ... ... .. ... 195 40 20,51 155 4 2,58
Tambau  ........ ... ... ... 143 57 39,86 86 1 1,16
Tanabi ... . ... o oL 111 88 79,28 23 1 4,35
Taquaritinga .................. 493 168 34,08 325 16 4,93
Taquari ........ ... . oL 176 176 100,00 C —— —
Tatui ... 710 352 49,58 358 19 5,31
Taubaté ... ...... ... ... .. ... 704 237 33,66 467 67 14,35
Tieté ... e 441 81 18,37 360 27 7,30
Torrinha .......... ... .. ..., 106 99 93,40 7 1 14,29
Tremebé ... ... ........... 177 130 73,45 47 7 14,89
Ubatuba ............ccouen... 158 131 82,91 27 5 18,53
UNa .ot 187 185 98,93 2 0 0,00
Vargem Grande .............. 215 5 2,33 210 10 4,76
Vila Americana .............. 164 9 5,49 155 4 2,58
Vila Bela .................... 166 101 60,84 65 3 4,62
Viradouro .................... 289 45 15,57 244 3 1,23
Kiririca ... . 349 322 92,27 27 2 741
Sio Paulo .................... 13.765 344 2,50 13.421 910 6,78
Estado ...... ... .. i, 92.172 31.701 34.39 60.491 3.639 6,02
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1 | 2 3 a i 5 ] 6
MUNICIPIOS .
Total | ObitoS| o ge | Obhites | Obites| % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | mal de- 5.1 | definida tuberc.| 5:4
finida |

Agudos ... 211 52 24,64 159 10 6,29
Altinopolis  ........... ... ..... 133 1 0,75 132 8 4,55
AMPAre ... .. 6592 217 31,36 475 16 3,37
Angatuba ... ... L 265 262 98,87 3 0 0,00
Anhembi ... . ... .. . L 28 28 100,00 0 — -
Anapolis ... ... .. L. . 87 20 22,99 57 2 3,51
Aplal ..o 120 116 96,67 4 0 0,00
Aparecida ... ... 266 251 94,36 15 1 6,67
Aracariguama ..., 104 101 97,12 3 0 0,00
Aracatuba ... Ll 731 389 53,21 342 10 2,92
Araraguara  ...... .. ... 0. 1.090 318 29,17 T2 25 3,24
AYaras ... 303 52 17,05 253 11 4,35
Arelas .. 82 80 97,56 2 4] 0,00
Ariranha ... .. . L L. 79 17 21,52 2 1 1,61
ASSIS . 292 105 35,96 187 14 7,49
Atibaia ... ... .. 450 386 85,78 64 12 18,75
Aval oo 181 67 37,02 114 9 7,89
Avanhandava ................. 212 161 47,64 111 7 6,31
Avaré e 494 228 46,15 266 26 9,77
Bananal .......... .. .. ... ... .. 115 81 70,44 34 8 23,53
Bariri ... . 385 105 27,27 280 10 3,57
Barra Bonita ................. 100 2 2,00 98 2 2,04
Barretos ... ... 460 160 34,78 300 14 4,66
Batatais ... ... L 331 4 1,21 327 18 5,50
Baurtd ...l - 614 171 27,85 443 26 5,87
Bebedouro ... 475 54 1137 421 18 4,28
Bernardino de Campos ........ 161 71 44,10 90 3 3,33
Bica de Pedra ................. 233 25 10,73 208 5 2,40
Birvigul ... 477 187 39,20 290 11 3,79
Boa Espernaca ... ........... 138 128 92,75 10 0 0,00
Bocaiuva ..... P 121 3 2,48 118 7 5,93
Bofete ........................ 159 158 99,39 1 0 0,00
Bom Sucesso ......... .. ... 88 85 96,59 3 0 0,00
Berborema ..o 142 89 62,68 53 0 0,00
Botucatua ...l 563 156 27,71 407 26 6,39
Braganca ..................... 1.123 877 78,09 246 20 8,13
"Broddsqui ... ... 114 30 26,32 4 1 1,19
Brotas ... 159 11 6,92 148 9 6,08
Buquira ........... ........... 120 115 95,83 5 0 0,00
Buri ... 121 118 97,52 3 0 0,00
Cabreuva ..................... 131 127 96,95 4 0 0,00
Cacapava  ..........iiiiaan, 460 327 71,09 135 14 10,53
Cachoeira ..................... 147 63 42,86 84 7 8,33
Caconde ...................... 190 33 17,37 157 5 3,18
Cafelandia .................... 518 211 40,73 307 12 391
Cajobf ........ ... ... . ... 109 34 31,19 e 0 0,00
Cajurd  .......... ... 294 180 61,22 114 5 4,39
Campinas .................un. 2.079 40 1,92 2.039 140 6,87
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|
l 1 | 2 s | 4 5 | 6
i (0] | | i
MORLELELOS | Total | Obitos ¢, de | Obitos| Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por |
ébitos | mal de- 5.3 | gefinidal tuberc. ' 5:4
finida | | |
Campo Largo de Sorocaba .... 221 213 96,38 8 1 31250
Campos Novos  ............... 289 249 86,16 40 2 5,00
Cananéia ........ ........... 71 71 100.00 1] —_ —_
Candido Mota ............... 134 47 35,07 87 0 0,00
Capao Bonito ............... 178 173 97,19 5 0 0,00
Capivari  ......ceveiecinnnnnnn 383 103 26,89 286 19 6,79
CapOoLIrR . .isicis o smmssasmacss 28 26 92,86 2 0 0,00
Caraguatatuba ............... 82 76 92,68 6 0 0,00
Casa Branca ................ -« 296 65 21,96 231 1 4,76
Catanduva  .................. 612 102 16,67 510 9 1,76
Cedral .......coiiiininnnnnnns 179 33 18,44 146 4 2,74
Cerqueira César ............ 172 145 84,30 27 2 741
Chavantes .............c..... 163 43 26,38 120 9 750
Colina ......coeiiiininnnnnnnn 293 91 31,06 202 3 248
Conceicio do Monte Alegre .. 148 135 91,26 13 2 15,38
Conchas .......cccieenunnnnn. 120 56 46,67 64 10 15,62
Coroados  .........cccceninn-n 86 350 58,14 36 0 0,00
COBR.  oivitnsaesbameSRnasmes 231 227 98,27 4 0 0,00
Cravinhos ..........ccceee... 436 48 11,01 388 18 464
Cruzeiro  .......ceceeiiiennnn. 283 122 4311 161 17 10,60
CUNBA o wowwsas s s » s s 411 352 85,64 59 6 10,17
Descalvado .................. 238 41 17,23 197 5 2,54
Dois COrregos  .......cccceo... 253 39 23.32 194 1 0,22
Dourados ........c.ccceeennnn. 193 €7 34,72 126 3 238
DUartind cises.sssossnnsmssias 214 132 61,68 82 3 6,10
Espirito Santo do Pinhal .... 634 116 18,30 518 19 3,67
Espirito Santo do Turvo .... 83 id 92,77 6 0 0,00
Fartura ...................... 192 69 35,94 123 & 6,50
FAXINA  ccuvsss sscmamsmensamss 348 246 70,69 102 7 6,86
Franca .......c.ceciiennao... 1.054 299 28,37 755 24 318
GRHA, s s s s spsamnesamse e 369 250 67,75 119 8 6,72
Garca  .....iiiiiiiieiiiiieaann 309 223 217 86 3 3,49
Glicrio  usisesssswmamsenissis 169 147 86,98 22 2 9,09
Grama  ..........cciiiiiianana. 154 135 87,66 19 0 0,00
GUAIrR  co:ssssesnensinssnias aa 133 30 2257 1G3 5 583
GUAra  ......c.ceivenennnncannn 148 63 4257 & 4 471
Guararema  ..............c..... 116 111 95,69 5 0 0,00
Guaratingueta ............... 571 165 28,90 406 36 8,87
Guarel, cacssessss s snmEaseEae s 152 152 100,00 (4] — -
Guariba ........... ... ....... 150 7 467 145 4 2,80
Guarulhos ................... 181 138 76,24 43 2 4,65
JIacanga ...........cciiiaa... 294 248 84,35 46 0 0,00
IDIPA cowosossssmmmsnnmeesssos 168 7 417 161 51 311
Ibitinga ............ ... 000, 291 7 2,41 234 13 4,58
lgarapava ...........c....... 407 114 28,01 293 16 5,47
Igarata ........... Ceeeeecaaaa 132 131 99,24 1 0 0,00
IGUADE  oisicspsnmsansssessiss 512 431 84,18 &1 5 6,18
Inacio Uchéa ................ 149 55 36,91 o4 4 4,26
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Total - ObitoS | ¢ ge | Obitos| Obitos| % de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por
obitos mAl de- 5.7 | gefinida tuberc.: 5:4
finida '

Indaiatuba .................... 180 6 3,33 174 10 5,75
Ipaucu ... ... ... 190 4 2,11 186 7 3,76
Iporanga ..................... 72 67 93,05 5 0 0,00
Itabera ....................... 151 146 96,69 5 0 0,00
Ttai ... ... ... 86 84 97,67 2 0 0,00
Itajobi ... ................... 272 68 25,60 204 T 3,43
Itanhaem ..........:.......... 126 115 91,27 11 0 0,00
Itapecerica ................... 272 269 98,90 3 0 0,00
Itapetininga .................. 617 356 57,70 261 20 - 7,67
Itapira .......... ... . ... 488 5 1,02 483 12 2,49
Itapolis ... ............... ... 283 132 46,64 151 3 1,99
Itaporanga ................... 131 128 97,71 3 0 0,00
Itararé ... .................... 221 13 5,88 208 6 2,89
itatiba et 335 1i4 34.03 221 8 3,62
Itatinga ... .................. 148 66 44,59 82 4 4,88
Ita 530 127 23,96 403 26 6,45
Ituverava ..................... 397 142 35,77 255 3 1,18
Jaboticabal ................... 9209 384 4224 325 22 419
Jacarei ................... ... 578 264 45,67 314 22 7,01
Jacupiranga .................. 33 33 100,00 0 — —
Jambeiro ... ... L. 117 116 99,15 1 0 0,00
Jardinépolis .................. 222 26 11,71 196 12 6,12
Jatai ... ... ... o, 36 20 55,56 16 2 12,50
Jal e 37 12 1,63 725 26 3,59
Joandpolis .................... 250 249 99,60 1 0 0,00
José Bonifacio ................ 306 131 4281 175 5 2,86
Jundiai  ........ ..o e, 779 68 8,73 711 41 577
Juqueri ... ..., 227 115 50,66 112 30 26,79
Lagoinha ..................... 164 163 99,39 1 0 0,00
Laranjal ............c..cccvunn. 143 8 5,59 135 10 741
Leme ... .ciitiiiininn., 165 14 8,48 151 8 5,30
Lengbis .......iveiiiiiiinn.., 201 51 25,37 150 6 4,00
Limeira ..........ccoeiiinnnn. 547 103 18,83 444 23 5,18
Lins ... 1.133 253 22,33 880 45 511
Lorena .......iiiiiiiiiiaaiian 351 178 50,71 173 26 15,03
Maracai ........eeeiiiaiiaannn. 189 97 51,32 62 1 1,09
Marilia  ......coiiiiiiiiiain. 639 246 38,50 393 14 3,56
Matio .........iiniiiiiiaiin.. 407 112 21,52 295 7 2,37
MiIneiros .......coveveinnennannn 110 7 6,36 106 3 2,91
Mirassol .......coiiiiiiiiiia. 686 236 34,40 450 20 4,44
MOCOCA . i e 389 29 7,46 360 21 5,83
Mogi das Cruzes .............. 1.137 723 63,59 414 36 8,70
Mogi Guaci ................. 135 2 1,48 153 T 5,26
Mogi Mirim ................... 651 111 17,05 540 22 4,07
Monte Alto ............... ..., 420 125 29,76 295 8 2,71
Monte Aprazivel .............. 593 336 56,66 257 5 1,95
Monte Azul ............... ... 205 6 2,92 201 12 5,97
Monte Mor ..........c.cccvnn. 146 119 81,51 27 0 0,00
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MUNICIPIOS :

Total | Obites| o g4, omu] Obitos ;| % de
de | P/ €/ p/ /| /e
Gbitos | mal de- 5.} | gefinida definida 5.4

finida |
Mundo Nove ................. 225 114 50,66 111 5 4,50
Natividade .................... 364 363 99,73 1 (1} 0.00
Nazaré ........... N 219 218 99,54 1 0 0,00
Nova Granada ................ 344 119 34,59 225 10 444
Novo Horizonte .............. 460 264 57.39 196 9 4,60
Nuporanga .................... 99 17 1717 82 5 6,10
Oleo ... ... ..., 7 66 9297 5 (1] 0,00
Olfimpia .............ccienn... 628 157 25,00 M 18 382
Orlandia ...................... 488 57 11,68 431 1 2,55
Qurinhos  ..................... 213 49 23,00 164 8 4,88
Palmeiras ..................... 245 65 26,53 180 11 6,11
Palmital ...................... 199 4 20 135 5 256
Paraguaca .................... 144 A 2361 110 3 273
Paraibuna .................... 433 381 87,99 32 3 5,71
Parnatba - ..................... 231 175 75,16 56 2 3,57
Patrocinio do Sapucaf ......... 163 110 67,48 53 1 1,89
Pederneiras ................... 217 41 18,89 176 8 4,55 .
Pedregutho ................... 340 153 45,00 187 7 374
Pedreira ................... ... 99 26 26,26 3 2 2,74
Pendpolis ..................... 426 133 31,22 293 U 307
Pereiras .................. ... 94 g1 96,81 3 1 33,33
Piedade ....................... 136 136 100,00 0 —— —
Pilar ... ... .. ..., 138 136 98,55 2 0 0,00
Pindamonhangaba ........ e 528 278 52,62 20 4 17.60
Pindorama ................... 187 42 2,46 145 2 1,38
Pinheiros ......... ... ..., 76 75 98,68 1 0 0,00
Piguete .............ccoivii... 116 66 56,90 50 3 6,00
Piracaia ...................... 288 25 8,68 263 19 122
Piracicaba .................... 1.058 116 10,96 942 89 945
Piraju ..........ccccciiiai... 551 237 4301 314 12 382
Pirajui ...... e erereeeeeeaa, 755 303 40,13 452 29 642
Pirassununga ................. 283 131 46,29 152 13 8,55
Piratininga ................... 397 126 31,74 271 25 9,23
Pitangueiras .................. 172 64 321 168 5 463
Platina ....................... 3 31 9394 2z 0 0,00
Porangaba .................... 179 179 100,00 0 — —
Porto Feliz .................. 417 110 26,38 307 11 3,58
Porto Ferreira ............... 83 11 13,25 T2 9 12,50
Potirendaba .................. 158 79 50,00 9 1 1,27
Presidente Alves .............. 226 17 51,77 109 6 5,50
Presidente Prudente ......... 946 318 33,62 628 13 207
Presidente Venceslau ...... .. 204 125 61,27 ks 4 5,06
Promissio .................... 374 9 25,13 280 13 464
Quatd .............iiiiiia.., 227 109 48,02 118 1 593
Queluz ....................... 128 87 67,97 41 3 132
Redencdo ..................... 146 146 100,00 [ —_ —
Ribeira ....................... 55 5 100,00 [ —_ —
Ribeirdo Bonito .............. 161 66 40,99 9%5 2 21
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Total | Obitos | ¢ de | Obitos| Obitos| % de
de r p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | mal de-| 9. | gefinida| tuberc. | 5-4
‘ finida :

Ribeirdo Branco .............. 82 81 98,78 1 0 0,00
Ribeirdo Preto ............... 1.289 83 6,44 1.206 117 9,70
Ribeirdo Vermelho ........... 95 95 100,00 C — —_
Rio Claro .................... 786 221 29,39 555 33 5,95
Rio das Pedras ............... 137 88 64.23 49 5 10,20
Rio Preto .................... 975 366 37,54 609 29 4,76
Salesépolis  ............ . ...... 113 113 100,00 0 — —
Salto ... . 134 10 7,46 124 4 3,23
Salto Grande ................. 189 110 58,20 <9 4 5,06
Santa Adélia ................. 197 56 28,43 141 5 3,55
Santa Barbara ~ ................ 162 17 10,49 145 4 2,76
Santa Barbara do Rio Pardo .. 107 71 66,36 36 2 5,56
Santa Branca ................ 144 143 99,30 1 0 0,00
Santa Cruz da Conceicio ...... 63 61 96,83 2 0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo ..... 308 144 46,75 164 8 4,88
Santa Isabel .... ............ 189 107 56,61 &2 2 244
Santa Rita ................... 237 63 26,58 174 11 6,32
Santa Rosa ................... 108 1 0,93 107 4 3,74
Santo Amaro ................. 443 15 3,39 428 32 7,71
Santo Anastacio ............. 250 141 56,40 109 7 6,42
Santo Antdénio da Alegria 123 122 99,19 1 0 0,00
Santos ..., 2.763 54 1,95 2.709 404 14,91
Sao Bento do Sapucai ........ 418 263 62,91 155 45 29,03
Sao Bernardo ................ 829 146 17,61 685 53 7,76
Sd0 CarloS ... 872 134 15,37 738 33 447
Sio Jodo da Boa Vista ....... 630 178 28,25 452 26 5,75
Sio Jodo da Bocaina ......... 201 4 1,99 197 9 4,57
Sao Joaquim ................. 337 11 3,26 326 11 3,37
Sao José do Barreiro ......... 100 100 100,00 0 — —_
Sao José do Rio Pardo ....... 486 106 21,81 - 380 15 3,95
Sao José dos Campos ......... 957 546 57,05 411 196 47,69
Sio Luis do Paraitinga ........ 368 358 97,28 10 0 0,00
Sao Manuel .................. 667 66 9,90 601 27 4,49
Sao Miguel Arcanjo ........... 181 181 106,00 0 — —
Sao Paulo .............0.... 13.586 803 590 12,783 1.125 8,80
Sao Pedro ........... ... ..., 200 83 41,50 117 5 4,27
Sao Pedro do Turvo ......... 206 175 84,95 31 1] 0,00
Sdo Roque ...........cc.cciuinn. 351 197 56,13 154 16 10,39
S40 Sebastido ..., 64 63 98,44 1 0 0,00
Sa0 SIMao .......oieiieiiaa.. 339 6 1,77 333 21 6,31
Sdo Vicente .................. 216 8 3,70 208 14 6,73
Sarapui ... e, 90 90 100,00 0 — —
Serra Azul ................ 97 21 21,65 T 2 2,63
Serra Negra ................. 369 204 55,28 165 15 9,09
Sertdozinho ................... 567 153 26,98 414 21 5,07
Silveiras .......... .0 .. 41 37 90,24 4 4 0,00
SOCOrro ... 565 432 76,46 133. 14 10,53
Sorocaba  ............ ... 1.172 256 21,84 916 126 13,76

o
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193¢0
1 2 s | 4 5 6
|
MUNICIPIOS i . ] | !
Total | 0‘7*:7 % de | Obitos | obitosi o, de
de | P p/ ¢/ por
6bitos | mal de- 5.7 ! definida. tuberc. | 5:4
| finida | ! ! ~

Tabapuid . o.eeiieeneiiiiiia. 169 48 28,40 121 2° 1,65
Tabatinga .................... 265 115 43,40 150 2 1,33
Tambat .........coiieneeena... 169 74 43,78 95 4 4,21
Tanabi ........................ 220 82 37,27 138 11 797
Tapiratiba ....... ... ... . ... 188 6 3,19 182 7 3,85
Taquaritinga ................. 578 167 28,89 411 15 3,65
Taquari ......... ... . .. 63 61 96,83 2 0 0,00
Tatul ... . 494 253 51,21 241 22 9,13
Taubaté .........ccciiiiaia. 753 287 38,11 466 52 11,16
Tieté .. e 319 111 34,80 208 12 5,17
Torrinha ............. ..o ... 96 6 6,25 90 4 4.44
Tremembé .................... 140 99 70,71 41 [ 14,63
Ubatuba ........... .o i 145 143 98,62 2 0 0,00
Una ..., e 126 126 160,00 0 — —
Vargem Grande .............. 217 34 15,67 183 11 6,01
Vila Americana ............... 86 9 10,47 77 5 6,49
Vila Bela .......vvivennniin.. 73 27 36,99 46 12 26,09
Viradouro  ..............0o.... 274 42 15,33 232 13 5,60
Xiririca ..o e e 280 272 97,14 & 0 0,00
Estado ....ooiiiiiiiiiiin .. 96.665 33.216 34,36 63.449 4.398 6,93
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1 2 3 | a 5 | 6
MUNICIPIOS I . I
Total | Obitos | ¢ ge ObltOSw (’)bltos‘ % de
de ‘I p/ ¢/ p/ por
6bitos | mal de-; 9.3 ’deﬁmda tubere. ' 5:4
finida

Agudos ..., 219 66 30,14 153 10 6,54
Altinépolis  ................... 95 7 7,37 88 4 455
AMPAro ... 594 208 35,02 385 22 5,70
Anéapolis ........ ... .. L. 60 4 6,67 56 0 0,00
Angatuba ............... . ..., 233 95 40,77 138 6 4,35
Anhembi . ......... ... .. ... 25 23 92,00 2 0 0,00
Aparecida  ....... ... ... .. 261 228 87,36 33 6k 18,18
Apial ... o 114 107 93,86 7 0 0,00
Aracariguama  ............... 84 80 95,24 4 0 0,00
Aragatuba  .......... ... ...l 820 356 43,41 464 © 38 8,19
Araraquara .............0..... 953 287 30,12 666 45 6,76
ATAras . ... 348 52 14,94 296 11 3,72
Areias ..., 938 93 94,90 5 0 0,00
Ariranha .......... ... ... ..... ™ 19 24,68 58 4 6,90
Assis oL 301 113 37,54 188 21 11,17
Atibaia ... ... oL, 434 357 82,26 T 8 10,39
Aval .. 260 99 38,08 161 2 1,24
Avanhandava ................. 213 126 59,15 87 5 575
Avaré ... e 453 274 60,49 179 17 9,50
Bananal ..................... 123 83 67,48 40 2 7,50
Bariri ... ... o 353 81 22,95 272 12 441
Barra Bonita ................ 113 1 0,88 112 4 3,57
Barretos ..................... 431 123 28,54 308 18 5,84
Batatais ........ ... 302 18 5,96 284 10 3,52
Baura ... o, 7 162 22,59 555 36 6,49
Bebedouro .................... 482 64 13,28 418 21 5,02
Bernardino de Campos ........ 179 73 43,58 101 2 1,98
Bica de Pedra ................ 218 24 11,01 194 5 2,58
Birigui ... .. ... 583 267 45,80 316 19 6,01
Boa Esperanca  .............. 144 141 97,92 3 2 66,66
Bocaiuva ... o i, 93 31 33,33 62 1 161
Bofete ....... .. ... .. 152 150 98,68 2 0 0,00
Bom Sucesso ................. 96 96 100,00 0 - —
Borborema ................... 164 102 62,20 62 4 6,45
Botucata  ........... . ... ... 683 180 26,35 503 23 4,57
Braganca ..................... 1.023 784 76,64 239 15 6,27
Brodésqui  ................... 128 28 21,88 100 7 7,00
Brotas ........ .. il 127 9 7,09 118 2 1,69
Buquira ..., 98 97 98,98 1 0 . 0,00
Buri ... 115 105 91,30 10 0 0,00
Cabretiva ............covvu... 101 99 98,02 2 0 0,00
Cagapava ........c.oiiini... 454 311 68,50 143 15 10,49
Cachoeira  ................... 144 50 34,72 94 17 18,09
Caconde ..................... 205 46 2244 159 5 3,14
Cafelandia ................... 485 206 42,47 279 7 2,51
Cajobi ......... ... .. ... ... 125 33 26,40 U2 2 2,17
Cajurt ... ... 277 178 64,26 49 5 5,05
Campinas .................... 2.064 34 1,65 2.030 147 7,24
Campo Largo de Sorocaba .... 231 218 94,37 13 0 0,00




130 ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 3 (1) 1949

1981
1 2 3 1 5 ! 6
1
MUNICIPIOS Total | ObitoS | « ge | Gbitos| Obitos| % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ | por
Gbitos | mal de-| 9.3 | gefinida| tubere. | 5:4
mal de-

Campos do Jordao ............ — — — —_ — -—
Campos Novos ............... 360 331 91,94 29 0 0,00
Cananéia ......... e 84 4 100,00 ¢ — -—
Candido Mota ............... 137 47 34,31 %0 5 5,56
Capao Bonito ................ 186 153 82,26 35 3 9,00
Capivari ...................... 420 116 27,62 304 13 4,28
Capoeiras  .................... 28 28 100,00 ¢ — -—
Caraguatatuba ............... 56 56 100,00 (i} — —
Casa Branca ................. 287 50 1742 237 11 4,64
Catanduva .................... 627 115 18,34 512 26 5,08
Cedral ...........c.ciiiiae.... 154 15 9,74 139 2 14
Cerqueira César ...... e 192 155 80,73 13 1 2,70
Chavantes .................... 178 24 13,48 154 9 584
Colina .............ciiiiii... 295 54 18,31 241 6 2,49
Conceicdo do Monte Alegre .. 148 141 95,27 T 1] 0,00
Conchas ..........cviviviinnnn. 148 68 45,95 &0 2 2,50
Coroados  ..................... 82 21 25,61 61 0 0,00
Cotia .................. e 186 130 69,89 6 (4] 0,00
Cravinhos .................... 343 23 6,71 320 19 5,94
Cruzeiro .............ciiian... 376 117 31,12 259 19 734
Cunha .........coiiiiininninn. 391 346 88,49 35 7 15,56
Descalvado .................... 244 57 23,36 187 8 4,28
Dois Coérregos ................. 257 8 33,07 172 6 3,49
Dourados .................... B 154 50 32,47 - 104 8 7.69
Duartina ..................... 226 118 52,21 108 5 4,63
Espirito Santo do Pinhal ..... 578 93 16,09 485 22 4,54
Espirito Santo do Turvo ...... 109 106 97,25 3 0 0,00
Fartura ...................... 159 65 40,88 94 4 4,26
Faxina ...... ... ... . ... ..... 252 155 61,51 o7 14 1443
Franca ................coi.... 924 280 30,30 644 35 545
Galia  ....... e 383 265 69.19 11§ 4 3.39
Garga  .......eiien eeieiieeann 316 158 50,06 158 6 3,80
Glicério ..o Lieeeee, 204 125 61,27 79 1 1,27
Grama  .......cieiiiieiiaae.. 154 131 85,06 23 1 4,35
Guaira ........... e eeeerenen 163 21 12,88 142 7 4,93
Guard . ...iiiiiiiiiiieeaaa.. 157 62 3949 9 5 5,26
Guararema  ................... 99 42 4242 57 2 3,51
Guaratingueta ................ 521 157 30,13 364 M 9,34
Guarel ... 131 130 99,24 1 0 0,00
Guariba ........... ..., 133 5 3,76 128 4 3.13
Guarulhos .................... 190 145 76,31 45 3 6,67
lacanga .................. ... 359 264 73,54 95 1 1,05
Ibira ........ .. ... iciiiia... 155 36 23,23 119 1 084
Ibitinga ....................... 402 35 87 367 17 4,63
Igarapava .................... 450 151 33,56 299 17 5,69
Igarata ....................... 132 130 98,48 2 0 0,00
Iguape ..........ciiiiinninnn. 538 441 81,97 97 13 1340
Inécio Uchoa ................ 176 51 2898 125 5 4,00
Indaiatuba .................... 217 31 14,29 186 9 4.8
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MUNICIPIOS . |
Total | ObitoS | « ge | Obitos| Obitos| % de
de p/ ¢/ | p/ e/ por
Obhitos | mal de-\ 5.3 ‘gefinida tuberc.| 5:4
finida I

Ipaucl ............coiivinnn... 178 2 1,12 176 € 341
Iporanga ..................... 52 49 94,23 3 0 0,00
Itabera ....................... 115 107 93,04 g 0 0,00
Itai ... 66 63 95,45 3 0 0,00
Itajobi ........................ 257 53 20,62 204 T 3,43
Itanhaem ..................... 134 127 94,78 7 0 0,00
Itapecerica ................... 295 282 95,59 13 2 15,38
Itapetininga ...... ............ 535 268 50,09 267 29 10,86
Itapira ....................... 460 20 4,35 440 5 1,19
Itédpolis ....................... 285 129 45,26 156 4 2,56
Itaporanga .................... 112 105 93,75 7 1 14,29
Itararé ....................... 187 33 17,65 154 3 1,94
Itatiba ....... ... ... ... ... ... 383 100 26,11 283 12 4,24
Itatinga ....................... 167 108 64,67 59 1 1,69
Ith o 466 91 19,53 37 28 747
Ituverava ..................... 449 132 29,40 317 8 2,52
Jaboticabal ................... 881 334 37,91 547 20 3,65
Jacarei ... .. ..., 515 228 44,23 287 23 8,01
Jacupiranga .................. 125 124 99,20 1 0 0,00
Jambeiro ...... ... ... L. 110 108 98,18 2 o 0,00
Jardinopolis  .................. 245 29 11,84 216 14 6,48
Jatai ..., 39 18 46,15 21 3 14,29
Jau ... 633 10 1,58 623 18 2,89
Joandpolis .................... 187 180 96,26 7 0 0,00
José Bonifacio ................ 346 111 32,08 23 5 2,13
‘Jundiai ...l 721 88 12,21 633 34 5,37
Juqueri ... ... L. 422 148 35,07 274 62 22,63
Lagoinha ..................... 254 254 100,00 ¢ — —
Laranjal ...................... 130 12 9,23 118 7 5.93
Leme ... .. ... ... . .. 209 15 7,18 194 11 5,67
Lencois ... 183 63 33,43 120 5 4,17
Limeira ............ccoui.. 543 79 14,55 464 22 4,74
Lins ... 1.143 344 30,10 799 29 3,63
Lorena ..., 336 148 44,05 188 24 12,77
Maracai ................... ... 162 109 67,28 3 3 5,66
Marilia ... ... i, 663 317 47,81 346 9 2,60
Matao .......... ... iiiiia... 331 89 26,89 242 5 2,07
Mineiros .............. . ..., 108 5 4,63 105 1 0,97
Mirassol ...................... 810 293 36,17 517 12 2,32
Mococa ... 414 15 3,62 399 15 3,76
Mogi das Cruzes .............. 1.121 636 61,20 435 35 8,05
Mogi Guacia .................. 119 9 1,56 110 6 5,45
Mogi Mirim .................. 748 125 16,71 623 20 3,21
Monte Alto .................. 367 92 25,06 275 10 3,64
Monte Aprazivel ............. 667 355 53,22 312 0 2,56
Monte Azul .................. 204 12 5,88 192 7 3,65
Monte Mor ................... 161 143 88,82 18 1 5,56
Mundo Novo ................. 259 156 60,23 103 1 0,97
Natividade .................... 253 252 99,60 1 0 0,00
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1| 2 3[4\5'6

MUNICIPIOS - I .
Total | Obitos| o ge i Obitos | ‘Obitos | % de

de p/ ¢/ p/ ¢/ | por
Gbitos | Mal de- 5.7 ' gefinida| tuberc. | 5:4
finida i
Nazaré ........cee ceveeernnann 249 249 100,00 C -— —
Nova Granada ................ 333 70 51,05 1653 11 6,75
Novo Horizonte .............. 417 272 65,23 145 5 3,45
Nuporanga  .........ccoeeuvennn. 61 11 18,03 50 1 2,00
Ole0 v 7 73 94,81 4 1 25,00
Olimpia  .......cviiiiiinnnn. 657 177 26,94 480 21 4,38
Orlandia ...........c.iii.. 497 49 9,86 448 19 4,24
Ourinhos .................. S 206 36 17,48 170 10 5,88
Palmeiras .......... ... ... 205 3 17.07 170 9 5,29
Palmital ...................... 169 5 2,96 164 7 4,27
Paraguacl ..........cocvneneo.. 146 71 48,63 B 1 1,33
Paraibuna ............ ... 376 334 88.83 o 42 3 7,14
Parnaiba ............. ...l 213 144 67.61 69 0 0,00
Patrocinio do Sapucal ........ 137 &8 64,23 49 3 6,12
Pederneiras ............ ... ... 277 61 22,02 216 6 2,17
Pedregulho ................... 326 139 42,64 187 3 1,60
Pedreira ... .. 0 iiiiiiiiinnn 91 7 7.69 84 4 4,76
Penapolis  .....cooiiiii.... 450 148 32,89 302 9 2,98
Pereiras .......ooiiiiieiiian.. 94 92 97,87 2 1 50,00
Piedade .......... . ...ei... 224 233 99,57 1 0 0,00
Pilar ... e 112 112 100,00 0 — —
Pindamonhangaba ............ 507 235 46,35 272 30 11,03
Pindorama  ................... 193 50 25,91 143 2 1,40
Pinheiros ..........c.cciien... 82 79 96,34 3 0 0,00
Piquete ... .. . . i il 96 45 46,87 51 7 13,73
Piracaia .........cciiiiiniinn.. 246 42 17,07 204 19 9,32
Piracicaba .................... 1.144 172 15,03 972 78 8,03
Pirajl  ...ovieiiiiiii i 495 142 28,69 353 17 4,82
Pirajui  ....... ... . L. 839 348 41,68 491 23 4,68
Pirassununga ................. 309 123 39,81 186 16 8,60
Piratininga ................... 376 132 35,11 244 19 7,79
Pitangueiras .................. 185 75 40,54 110 2 1,82
Platina .......... ..., 64 63 98,44 1 0 0,00
Porangaba ...............c.... 226 222 98,23 4 4] 0,00
Porto Feliz ................... 434 34 7,83 406 18 4,50
Poérto Ferreira ............... 80 6 7,50 it 2 2,70
Potirendaba ..........cc.0..... 195 70 35,90 125 3 2,40
Presidente Alves ............. 254 129 50,79 125 5 4,00
Presidente Prudente ......... 1.091 416 38,13 675 19 2,81
Presidente Venceslau ......... 231 63 27,27 168 6 3,57
Promissao .........ciiiiian.. 401 119 29,68 282 , 12 4,26
Quatd ... e 210 128 60,95 82 3 3,66
Queluz ...l e 128 71 55,47 57 5 8,77
Redenco .......ccociiiiinenn. -152 152 100,00 ¢ — —
Ribeira ....... ... 0o, 49 48 97,96 1 0 0,00
Ribeirdo Bonito .............. 140 54 38,57 86 5 5,81
Ribeirdo Branco ............. 96 96 100,00 — — —
Ribeirao Preto ............... 1.183 48 4,06 1.135 6 8,46

i ©

Ribeirdao Vermelho ........... 105 105 100,00 0
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1 |z 3 s | 5 | s

i I

MUNICIPIOS

Total | Obitos | ¢ de | Obitos | Obitos | 7 de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por

ébitos | mal de-| 5.7 |gefinida tuberc. 5:4
| finida | !
Rio Claro ................. ... 781 232 29,711 549 ar 6,74
Rio das Pedras ............... 136 99 72,79 37 [0 0,00
Rio Preto .................... 1.092 454 41,57 638 34 5,33
Salesépolis  ...........ii.n 138 136 98,55 2z 0 0,00
Salto ... 146 24 16,44 122 5 4,09
Salto Grande ................. 210 145 69,05 65 1 1,54
Santa Adélia ................. 203 77 37,93 126 2 1,59
Santa Barbara ............... 184 65 35,33 119 3 2,52
Santa Barbara do Rio Pardo .. 125 117 93,60 8 0 0,00
Santa Branca ................ 173 173 100,00 0 — —
Santa Cruz da Conceicao ..... 60 52 86,67 8 2 25,00
Santa Cruz do Rio Pardo .... 330 133 40,30 197 14 7,10
Santa Isabel ................. 225 134 59,56 g1 5 5,49
Santa Rita ................... 231 56 24,24 175 8 4,57
Santa Rosa ................... 120 3 2,50 117 7 5,98
Santo Amaro  ................ 422 16 3,79 406 18 4,43
Santo Anastacio .............. 263 166 63,12 a7 2 2,06
Santo Antdénio da Alegria .... 116 92 79,31 24 3 12,50
Santes ... 2.528 57 2,25 2.471 386 15,62
Sao Banto do Sapucai ........ 352 187 53,12 165 58 35,15
Sao Bernardo ..... e 891 138 15,49 % 31 6,77
Sao Carlos ........... ....... 849 126 14,84 23 %! 6,09
Sao Jodao da Boa Vista ....... 692 140 20,23 552 36 6,52
Sao Jodo da Bocaina .......... 194 7 3,61 187 5 2,67
Sdo Joagquim ......... ..., 348 22 6,32 328 17 5,21
Sio José do Barreiro .. ....... 111 103 92,79 . 8 3 31,50
Sao José do Rio Pardo ....... 453 127 28,05 326 15 4,60
Sio José dos Campos ........ 983 509 51,78 474 212 44,73
Sao Luis do Paraitinga ........ 352 339 96,31 13 1 7,69
Sao Manuel .................. 658 92 13,98 566 22 3,89
Sao Miguel Arcanjo ........... 232 232 100,60 0 — —
Sao Paulo  ................... 13.633 443 3,25 13.190 1.232 9,34
Sdo Pedro  ........... ..., 206 70 33,98 136 6 441
Sao Pedro do Turvo .......... 193 186 96,37 T 0 0,00
Sao Roque ................... 369 181 49,05 138 26 13,83
Sao Sebastiio ................ 48 32 66,67 16 1 6,25
Sdo Simao  ..........eiiaa., 298 8 2,68 290 i3 4,48
Sao Vicente .................. 179 1 0,56 178 16 8,99
Sarapui  ........ .. e, 72 71 98,61 1 0 0,00
Serra Azul ............ .. ..., 81 7 8,64 kit 5 6,76
Serra Negra ................. 356 203 57,02 153 8 5,23
Sertaozinho ................... 526 153 29,09 373 19 5,09
Silveiras ..., ... oo, 38 3 89,47 4 0 0,00
ST0 703 o o o T 464 376 81,04 88 6 6,82
Sorocaba  ..................... 1.189 269 22,62 920 116 12,61
Tabapud .............ccconu.. 310 71 22,90 239 5 2,09
Tabatinga .................... 238 76 31,93 162 4 2,47
Tambal .........ccvienervnnnn 158 80 50,63 8 5 6,41

Tanabi ........................ 212 95 44,81 117 12 10,26
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1 2 3 | a 5 ‘ 6
MUNICIPIOS Total | Obitos | % de | Obitos | Obitos 9 % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | mal de-. 9.1 | definida tuberc. 5:4
finida ! ! |

Tapiratiba .................... 177 38 21,47 139 5 3,60
Taquaritinga ................. 502 157 31,27 345 9 2,61
Taquari ....................... 51 49 96,08 2 0 0,00
Tatui ... ... . 492 228 46,34 264 24 9,09
Taubaté ... ................... 775 315 40,65 460 73 15,86
Tieté . ... ... ... 330 84 2545 246 15 6,10
Torrinha ..................... 102 11 10,78 91 3 3,30
Tremembé . ................... 131 85 64,88 46 11 23,91
Ubatuba .......... e 130 121 93,08 9 0 0,00
Una ... oo e 143 143 100,00 [} — —
Vargem Grande .............. 203 59 29,06 144 4 2,78
Vila Americana .............. 115 10 8,69 105 4 3,81
Vila Bela .................... 105 22 20,95 83 15 18,07
Viradouro .................... 335 69 20,59 266 8 3,00
Xiririca ..., e 279 276 98,92 3 0 0,00

Estado ........... ...l 96.939 32.525 33,55 64.414 4.589 712
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MUNICIPIOS Total | Obitos | g, de | Obitos | Obitos | ¢ de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por
6bitos m;:‘de' 2:1 gdeﬁnidai tuberc.| 5:4

Agudos  .....i..iiiiiieiieiaaa. 201 5 37,31 126 8 6.35
Altindpolis .................... 133 3 2,26 130 6 4,62
AMPparo ........c...iieiianiana. 593 186 31,37 407 14 3.44
Anapolis  ........ ... el 57 5 ‘8,77 52 0 0,060
Angatuba ..................... 207 130 62,80 ki 4 5,19
Anhembi ... ........... ....... 40 29 79,59 1 0 0,00
Aparecida ... .. 259 234 90,34 25 1 4,00
Apial ... ..l 131 119 90,84 12 0 0,00
Aracariguama  ................ 7Y 91 96,81 3 0 0,00
Aracatuba ................ ..., 616 137 22,24 479 22 4,59
Araraquara  ................... 818 269 32,88 349 31 5,65
ATAraS - .. .vvvneeeicnnnnsacnn- 295 54 1831 241 17 105
Areias . ....... ... ... 149 112 75,17 37 1 2,70
Ariranha ..................... 83 12 14,46 71 2 2,82
ASSiIS ... 318 112 3522 206 14 6,80
Atibaia .......... ... a0l 422 348 82,46 74 9 12,16
Avali ... .. 197 S1 41,12 116 5 4,31
Avanhandava ................. 183 114 62,30 69 2 2,90
Avaré L 427 265 62,06 162 19 11,73
Bananal ..................... 105 95 90,47 10 0 0,00
Bariri ..... e et eeeiaaaan 371 96 25,88 275 1 0,36
Barra Bonita ................ 114 1] 0,00 114 2 1,75
Barretos .........ccc.ciaenn. 436 117 26,83 319 17 5,33
Batatais ...................... 316 4 1,27 312 1 353
Baurd .......cceeveeeneaaans .. 685 92 13,43 593 25 4,22
Bebedouro .................... 422 27 6,40 395 15 3.80
Bernardino de Campos ........ 191 73 38,22 118 5 424
Bica de Pedra .... ........... 230 11 4,78 219 5 2,28
Birigui ... .. .. .. il 569 151 26,54 418 11 2,63
Boa Esperanca ............... 114 103 90,35 11 2 18,18
Bocaiuva ......... ........... 9 15 15,96 19 1 1,27
Bofete ................ciiiia.. 138 133 96,37 5 0 0,00
Bom Sucesso ................. 92 91 98,91 1 0 0,00
Borborema ............... Cee 160 98 61,25 62 3 4,84
Botucata  ..................... 560 168 30,60 392 31 791
Braganca ..................... 1.061 837 78,89 224 23 10,27
Brodosqui  .................... 128 3 2,34 125 9 7,20
Brotas ..........ccc.iiiiinna.. 122 11 9,02 111 3 2,71
Buquira ............. ... ..., 124 121 97,58 3 0 0,00
Burf ...l 143 125 8741 18 ¢ 0.00
Cabredva ..................... 117 114 97,44 3 1 33,33
Cacapava  ..............c.v..u.- 422 318 75.36 104 6 5,77
Cachoeira ..................... 204 91 44,60 113 15 13,27
Caconde .............cceeeninnn 156 15 9,62 111 8 5,68
Cafelandia ................. e 446 129 28,92 317 10 315
Cajobi ........................ 132 24 18,18 108 2 1,85
Cajurd  .............c.0iienn.. 300 164 54,67 126 6 441
Campinas  ..............c0.. ... 1.893 13 0,69 1.880 147 7,82
Campo Largo de Sorocaba 212 194 91,50 18 1 5,55
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1 i 2 3 4 5 6
MUN f ! N
UNICIPIOS Total | Obitos | o ge | Obites| Obitos| < de
de } p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | Mal de-l 2.7 |'definidal tuberc.| 5:4
I finida

Campos do Jorddo ............ — — — — — —
Campos Novos ............... 370 354 95,68 16 0 0,00
Cananéia ...........ccooovunn. 52 52 100,00 G — —
Candido Mota ................ 137 35 25,55 102 1 0,98
Capao Bonito ....... . 246 155 63,01 91 8 8,79
Capivari  ..........ciieiiiiin. 343 47 13,70 296 12 4,05
Capoeiras ..........ccceeuuen.. 62 60 96,77 2 0 0,00
Caraguatatuba ................ 34 33 97,05 1 0 0,00
Casa Branca ................. 302 77 25,50 225 5 2,22
Catanduva  ..........ccoeveen.. 731 81 11,08 650 19 2,92
Cedral .........ccieiimeeannnns 139 7 5,04 132z 6 4,55
Cerqueira César ......... ... 202 171 84,65 2 2 6,45
Chavantes ..........c.cvcvun-n 182 23 12,64 159 14 8,81
Colina .......ciiiiiiiiinan., 288 91 31,60 197 2 1,02
Conceicio do Monte Alegre ... 153 89 58,17 64 4 6,25
Conchas .....vvievvueneaans ont 142 81 57,02 61 5 8,20
CoroadoS  .....oeeviiiiieanannnn 113 7 6,19 106 0 0,00
Cotia .....c..evvunnnnnnn RPN 201 62 30,85 139 9 6,47
Cravinhos .................... 349 11 11,75 308 18 5,84
Cruzeiro .......... ..o, 433 135 31,18 298 17 5,70
Cunha .....iveeiniiieiii e 436 386 88,53 56 3 6,00
Descalvado  ........cccvviivan.n 208 55 26,44 155 2 1,30
Dois Corregos .......c.cvveennn 277 82 29,60 195 9 4,62
Dourado  ......ccvvvvinaiaennn. 157 27 17,20 13¢ 10 7,69
Duartina  ............ ... ..., 219 80 36,53 139 2 1,44
Espirito Santo do Pinhal .... 598 108 18,06 490 27 5,51
Espirito Santo do Turvo ..... 113 108 95,56 5 0 0,00
Farlura  ....vooeveneenenneennn 190 69 36,32 121 1 0,83
Faxina .......cciinieeennanenns 264 153 57,95 113 13 11,71
Franca .......ccoceeeveenecennn 998 218 21,84 780 46 5,90
Galia ... ...l 303 197 65,02 106 1 0,94
(@73 o 7 T PP 301 155 51,50 146 10 6,85
GlCErio  ...vvieiniii i, 216 137 63,45 79 1 1,27
Grama  ....ovverernnenneneaann 127 120 94,49 7 1 14,29
Guaira  .....cicieeiieniiieannn 162 12 741 150 9 6,00
(@21 F:1 - T 159 58 36,48 101 4 3,96
Guararema [N 124 23 18,55 101 4 3,96
Guaratinguetd ................ 529 123 23,25 406 34 8,37
Guarei ... .iooiiiiiiiiiina. 120 118 98,33 2 0 0,00
Guariba .......occiiiiiienea., 145 9 6,21 136 4 2,94
Guarulhos  ........coiinvenrnn. 158 60 37,97 98 3 3,06
Tacanga ..........iiiiiiiiin. 342 269 78,65 73 1 1,37
Ibira ............. e 160 15 9,38 145 2 1,38
Ibitinga .......cciiiiiienniaen, 348 19 5,46 329 21 6,38
Igarapava ..........cccieinann 384 142 36,97 242 20 8,26
Igaratd ........ccoevveiinnnnnn. 95 93 97,89 2 0 0,00
Iguape ........ciiiiiiaiiiaaann 424 322 75,94 102 13 12,75
Inacio Uchda ................ 161 54 33,54 107 4 3,714
Indaiatuba ................... 188 8 426 180 9 5,00
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MUNICIPIOS . .

Total | ObitoS | o ge | Obitos| Obitos!| ¢ de
de | P/ p/ ¢/ | por
6bitos | mal de- 5.7 | gefinida| tuberc.| 5:4
finida |

Ipauctt .............. ... ... ... 135 1 0,74 134 7 5,23
Iporanga ...................... 71 69 97,18 Z 1} 0,00
Itabera ....................... 111 105 94,59 6 ] 0,00
Ttai ... 89 83 93,26 € 4] 0,00
Itajobi ........ .. ... .. ... ... .. 253 36 14,23 217 8 3,69
Itanhaem ..................... 137 134 97.81 3 0 0,00
Itapecerica ................... 282 276 97,87 6 1 16,66
Itapetininga .................. 498 219 43,98 279 19 6,81
Itapira ....................... 278 22 3,81 556 15 2,70
Itapolis .......... ... .......... 255 97 38,04 158 7 4,43
Itaporanga ................... 140 129 92,14 11 3 27,27
Itararé ....................... 182 44 24,17 138 10 725
Itatiba ......... . ... ... ..., 273 66 24,18 207 11 5,31
Itatinga ...................... 135 91 67,41 44 2 4,55
Tta 497 108 21,73 389 13 11,05
Ituverava ..................... 400 102 25,50 298 8 2,68
Jaboticabal ................... 863 54 40,93 511 18 3,52
Jacarei ... ... ... .. ... ... ... 517 195 37,72 322 34 10,56
Jacupiranga .................. 155 155 100,00 C — —
Jambeiro ... ... ..o L. 117 117 10G,00 0 — —
Jardinopolis  .................. 297 20 6,73 277 13 4,69
dJatal ... .. L, 27 18 66,67 9 0 0,00
I L 587 5 0,85 382 29 4,98
Joanépolis  .......... ... ....... 219 218 99,55 1 1 0,00
José Bonifacio ............... 282 110 39,01 172 1 0,58
Jundiai ........ ... .. ... ... 79 95 12,20 684 32 4,68
Juqueri ... L. 422 149 35,31 273 75 27,47
Lagoinha ..................... 177 176 99,44 1 0 0,00
Laranjal ...................... 136 18 13,24 118 11 9,32
Leme ... ... . 190 19 10.00 171 10 5,85
Lengdis ... ........ ... ... .... 183 71 38,80 112 7 6,25
Limeira ....................... 551 95 17,24 456 24 5,26
Lins ... .. . 1.015 373 36,75 642 16 2,49
Lorena ....................... 391 187 47,83 204 12 5,88
Maracai ............. ... ...... 175 61 34,86 114 3 2,63
Marilia ............. ... ..., 671 264 39,34 407 12 2,95
Matdao ....... ... 310 88 28,39 222 6 2,70
Mineiros ... ... ... 98 3 3,07 95 2 2,11
Mirassol ......... ... . ..., 736 308 41,85 428 11 2,57
Mococa .......... ... 339 27 7,96 312 23 737
Mogi das Cruzes ............. 1.058 671 63,42 387 50 12,92
Mogi Guacu  ................. 109 21 19,27 88 3 341
Mogi Mirim .................. 817 117 14,32 760 22 3,14
Monte Alto .................. 404 140 34,65 264 6 2,27
Monte Aprazivel ............. 648 311 47,99 337 11 3,26
Monte Azul ................... 178 7 3,93 171 9 5,26
Monte Mor ................... 160 11 6,88 149 4 2,68
Mundo Novo ................. 256 125 48,38 131 4 3,05
Natividade .................... 318 316 199,37 316 0 0,00
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MUNICIPIOS Total | Obitos | % de | Obitos | obitos % de
de } p/ ¢/ | p/ e/ por
6bitos mal de-| o .q ‘deﬁnida tuberc. | 5:4
| finida ‘ |

Nazaré  .......oiiiiiiniinann. 241 238 98,76 3 0 0,00
Nova Granada ............... 320 164 51,25 156 6 3,85
Novo Horizonte .............. 411 245 59,61 166 3 1,81
NUuporanga ........coeceuvveeans 101 13 12,87 88 4 4,55
Oleo ittt 76 70 92,11 6 o 0,00
Oolmpia oo e 636 193 30,35 443 29 6,55
Orlandia ..........covvviiiennnn 524 71 13,55 453 18 3,97
Ourinhos .......... ... ... ... 190 44 23,16 146 10 6,85
Palmeiras ......... .o ivenenn. 186 33 17,74 155 i1 7,19
Palmital ...................... 153 2 1,31 151 6 3,97
Paraguacl ............ociininn 127 58 45,67 69 3 4,35
Paraibuna’ .................... 464 388 83,62 76 4 5,26
Parnaiba .......... .. ... ... 239 193 806,75 46 5 10,87
Patrocinio do Sapucai ........ 172 124 72,09 48 1 2,08
Pederneiras  ...........00inn 277 70 25,27 207 3 1,45
Pedregulho ................... 361 169 46,81 192 & 4,17
Pedreira .......... i 104 40 38,46 64 3 4,69
Pendpolis  ........coiiiiiin. 417 139 33,33 278 12 4,32
Pereiras ........c.ciiiiiinn 87 81 93,10 6 1 16,67
Piedade ............ .. ... 230 230 100,00 C — —
Pilar ... 115 115 100,00 0 — —
Pindamonhangaba ............ 537 251 46,74 286 41 14,34
Pindorama  ........... e 188 38 20,21 150 2 1,34
Pinheiros ..........c..o..... . 119 116 97,48 3 1 33,34
Piquete ... .. ... i, 103 39 37,86 64 S5 7,31
Piracaia ............. ... 285 195 68,42 9% 7 7,78
Piracicaba .................... 1.149 145 12,62 1.004 74 7,37
Pirajll . ovvereiieeniiienannans 545 168 30,83 377 9 2,39
Pirajui ........ .. ..o i, 796 391 49,12 405 17 4,20
Pirassununga ................. 271 98 36,16 172 10 5,78
Piratininga ... ............... 368 100 27,17 268 3 4,85
Pintagueiras .................. 154 55 35,71 99 3. 3,03
Platina ..........ccoviiiaa... 33 33 100,00 ¢} — —
Porangaba .................... 199 193 96,98 6 0 0,00
Porto Feliz .................. 399 89 22,31 318 16 5,16
Porto Ferreira ............... 5 10 13,33 65 4 6,15
Potirendaba .................. 176 58 32,96 118 2 1,69
Presidente Alves ............. 224 90 40,18 134 3 2,24
Presidente Prudente .......... 956 338 35,36 618 21 3,40
Presidente Venceslau ........ 183 65 35,52 118 12 10,17
Promissio .................... 423 137 32,39 286 10 3,50
Quatd ... 325 121 37,23 204 5 2,45
Queluz ... 135 72 53,33 63 3 4,76
Redencdo ............ ..., 149 93 62,42 56 1 1,79
Ribeira ...... ..o, 52 50 96,16 2 0 0,00
Ribeirao Bonito ............. 141 45 31,91 96 5 5,21
Ribeirdo Branco ......... e 71 70 98,59 1 0 0,00
Ribeirdo Preto ............... 1.111 61 5,49 1.050¢ a5 9,05
Ribeirdo Vermelho .......... 49 49 100,00 0 — -
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PUNTCIPIOS | Total | Obitos ) % de E Obitos | Obitos | % de
L de p/ ¢/ | ' p/ e/ por
| ébites mal de-i 9.3 . gefinida tuberc. 5:4
| finida | | |
Rio Claro ......... . ......... 752 200 26,59 532 29 5,26
Rio das Pedras ............... 139 96 69,06 43 2 4,65
Rio Preto ... ... ... ... .. ..... 1.056 379 35,89 677 30 4,43
Salesopolis ... ... ... ... 157 156 99,36 1 4] 0,00
Salto .. ... 157 12 7,64 115 6 414
Salto Grande ... ............. 161 112 69,57 48 0 0,00
Santa Adélia ................. 214 73 34,11 141 6 4,26
Santa Barbara ............... 155 72 46,45 83 2 3,61
Santa Barbhara do Rio Pardo 149 116 77,85 33 2 6,06
Santa Branca ................. 214 210 98.13 4 0 0,00
Santa Cruz da Conceicio ..... 62 57 91,94 5 0 0,00
Santa Cruz do Ric Pardo 309 141 45,63 1v8 13 7,74
Santa Isabel ... ... .......... 174 137 78,74 37 2 541
Santa Rita ................... 230 66 28,69 164 9 5,49
Santa Rosa ................... 112 1 0.89 111 16 14,41
Santo Amaro ................. 424 14 3,30 410 22 537
Santo Anastacio ............. 225 138 61.33 87 6 6,90
Santo Antdénio da Alegria 88 20 22,73 68 2 2,94
Santos ... .. L. 2.485 50 2,01 2.435 358 14,70
Sdo Bento do Sapucal ........ 385 195 50,65 190 78 41,05
Sao Bernardo ................ 761 78 10,25 683 57 8,35
Sao Carlos ......... ... ... 695 154 22,16 341 20 3,70
Sao Jodo da Boa Vista ....... 634 158 24,92 476 26 5,46
Sao Jodo da Bocaina ......... 204 21 10,29 183 9 4,92
Sao Joaquim ................. 336 18 5.36 318 15 472
Sao José do Barreiro ......... 126 123 97,62 3 1] 0,00
Sao José do Rio Pardo ....... 437 87 19,91 350 19 5,43
Sao José dos Campos ........ 903 480 53,16 423 183 43,26
Sdo Luiz do Paraitinga ...... 308 288 93,51 20 1 5,00
Sdo Manoel ...... ... ......... 544 82 15,07 462 19 411
Sdo Miguel Arcanjo ...... 149 149 100,00 [§ —_— —_
Sao Paulo ................... 12.720 178 1,40 12.542 1.262 10,06
Sdo Pedro .......... ... ... .. 175 55 31,43 12¢ 3 2,50
Sao Pedro do Turvo .......... 189 182 96,30 7 0 0,00
Sao Roque ................... 351 179 51,00 172 23 13,37
Sao Sebastido ................ 62 48 7741 14 0 0,00
Sdo Simao ......... ... ... ... 293 3 1,02 290 20 6,90
Sao Vicente .................. 197 3 1,52 194 17 8,76
Sarapul ..., ..o 65 65 160,00 0 - —
Serra Azul ................... 72 0 0,00 “ 2 2,11
Serra Azul .......... ... . ... 325 190 58,46 135 6 4,44
Sertaozinho ..., ... ..., 577 171 29,64 10€ 25 6,16
Silveiras ... ... .. 0 ... 48 42 87.50 4 0 0,00
Socorro ... 666 499 74,94 167 13 7,78
Sorocaba ... .. ... .. ...l 1.256 291 2317 965 101 10,47
Tabapuad .......... ............ 260 67 25,77 193 8 4,15
Tabatinga .................... 239 53 22,18 186 2 1,06
Tambau ...... ... .. ... ..., 125 65 52,00 60 4 6,66
Tanabi ....................... 266 123 46,24 143 7 4,89
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MUNICIPIOS L.
Total | Obitos | o, de | Obitos obitos | % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
Gbitos | mAal de- 9.1 | definidal tuberc. | 5:4
finida i

Tapiratiba .......... ... .o 137 67 48,91 70 2 2,86
Taquari  .........cooiiiiii.n 66 65 98,48 1 0 0,00
Taquaritinga ........... ... ... 434 126 29,03 308 12 3,90
Tatui .o 497 226 45,47 271 24 8,86
Taubaté ... ... ... o 788 294 37,31 494 67 13,56
Tieté i 342 89 26,02 253 16 6,32
Torrinha  ...... ... ..o i 71 30 42,25 41 0 0,00
Tremembé ... ... ... . . 172 106 61,63 66 17 25,76
Ubatuba ... 120 117 97,50 3 G 0,00
UNA vie i i 215 215 100,00 4] - —
Vargem Grande .............. 232 64 27,59 170 8 4,71
Vila Americana ... .......... 110 4 3,64 106 3 2,83
Vila Bela .....coiiiiiiiiiian 124 49 39,52 5 13 17,33
Viradouro  .....eoeieiiiiinnanan 356 69 19,38 287 5 1,74
Xiririca ..o 212 206 97,16 € 0 0,00
Estado ... 94.042 30.741 32,69 63.301 4.552 7,19
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MUNICIPIOS ] ‘
Total | Obitos o ge | Obitos | Obitos | ¢, de
de / ¢/ p/ ¢/ | por
abitos | mal de- 2.7 gefinida' tubere.| 5:4
finida i |

Agudos ... L. 270 74 27,41 196 6 3,06
Altinopolis ... ... 174 2 1,15 172 6 3,49
AmMparo ... 548 181 33,03 367 135 4,09
Anapolis ... ... L L. 63 2 3.17 61 1 1,64
Angatuba ... ... ... 207 180 86,96 Y € 0,06
Anhembi ... .. oL 3 32 100,00 ¥ — —
Aparecida ... . i 206 168 81.55 38 4 10,53
Apial ... Lo Lol o 156 137 87.82 19 0 0,00
Aracariguama  ......... ... .. 81 TR 96,29 3 4] .00
Avacatuba ... ... ... ... ..., 644 108 16,77 536 43 8,02
Araraquara  ...... ........... 1.008 326 32,34 682 25 3.67
AVAaras ... 315 41 13,02 274 15 547
Areias ... 78 T 98,72 1 0 0,00
Ariranha ...... ... ... ... ... 81 4 4,9 7 4 5,19
ASSIS e 338 122 36,10 216 16 741
Atihaia ... 448 372 83,04 76 9 11,84
Aval oo 220 67 30,45 153 1 0.65
Avanhandava ................ 290 174 60,00 116 9 1,76
Avaré . L il 527 266 50,47 261 14 5,36
Bananal ...... ... ... ... ..... 132 107 81,06 25 1 4,0
Bariri ... ... 393 110 27,99 283 4 141
Barra Bonita ................ 120 1 0,83 118 Li] 0,00
Barretos ... e 508 128 25,20 380 27 711
Batatais  ..................... 348 11 3,16 337 20 5,93
Baurd ... 851 70 8,23 781 27 246
Bebedouro oo oL 624 42 6.73 382 13 2,58
Bernardino de Camypos . ...... 230 94 40.87 136 7 5,15
Bica de Pedra ... ... L. 265 20 7.53 245 6 245
Bivigui ... el 598 181 30,27 117 ki 1,68
Boa Esperanca  ............. 157 68 43,31 89 3 3.37
Bocaiuva ...... ... ... ... 131 12 9,16 119 0 0,00
Bofete ... 1c8 104 96,30 4 (7} 0,00
Bonsueesso ... 110 109 99,09 1 G 0,00
Bovborema .................. 216 141 65,28 5 4 533
Botucata  ........ e 584 196 33,56 388 22 5,67
Braganca ..., .0l 1.142 852 74,61 290 24 8,28
drodosqui Lo 143 7 4,90 136 1c 7,33
Brotas ........ieiiiiiiieaa.. 103 1 0,97 102 5 4,90
Buquira ...... ...l 136 131 96.33 5 0 0.00
Buri ... 115 101 87,83 14 0 0,00
Cabreava .............. ...... 120 119 99,17 1 0 0,00
Cacapava ........cieieaiaaa-n. 471 346 73,46 122 13 10,40
Cachoeira ................... 141 61 43,26 8C 8 10.00
Caconde ..................... 250 33 13,20 21% 3 1,38
Cafelandia ................... 654 116 17,74 538 15 5,79
Cajobi ........... ... 0.l 115 41 35,65 T4 2 2,70
Cajurtt ... e e 434 281 64,75 155 10 6,54
Campinas  .................... 1.872 14 0,75 1.858 156 8,40
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MUNICIPIOS : i
Total | Obitos { % de | Obitos Obites . 7. de
‘de | B¢/ | | B/ por

9. -

Obitos finida ' 2:1 ' definida tubere.! 5:
Campo Largo de Sorocaba .... 261 252 96,55 9 0 0.00
Campos do Jordao ............ —_ — — —_ - -—
Campos Novos ............... 440 376 85,45 64 6 9,38
Cananéia ...............ccenn. 129 125 96,90 4 0 0,00
Candido Mota ............... 169 97 7,40 72 4 5,56
Capiao Bonito  ................ 229 161 70,31 68 9 1324
Capivari  ...................... 430 41 953 38 16 &
Capoeiras  .................... 70 68 97,14 2 0 0,00
Caraguatatuba ................ 66 64 96,97 2 0 0,00
Casa Branca ................. 335 m 22,99 258 9 349
Catanduva .................... 800 169 2113 33 17 2,69
Cedral .........c.civiniininennn 237 23 9,70 214 4 1,87
Cerqueira César ............. 269 205 76,21 64 0 0,00
Chavantes ..........ccccevuenn 251 39 1554 212 11 519
Colind  ........ciiviirieiiinnan 395 107 21,00 28% 4 1,39
Conceicio do Monte Alegre .. 191 139 2,17 32 1 1,92
Conchas ...........ccceevnnnne 122 6y 56,56 53 1 189
Coroados  .......... R 119 2 1849 97 1 103
Cotia .......ciiviiiiiinnennnns 217 177 8157 40 2 5,00
Cravinhos ............cooinnnn 418 62 14,83 356 20 5,62
Cruzeiro  .....oeveevinneenceens 341 128 371,54 213 16 1,51
Cunha .......cciiiinnnnnnnnn 480 426 83,75 54 [ 1111
Descalvado  ................... 233 53 275 180 5 21T
Dois Corregos ...........ccnen 242 417 19,42 135 1 5,64
Dourado ..........ccvvvnnnnnnn 24 55 2455 169 1n 6,51
Duartina .........cocievenn nen 237 T8 3291 139 2 126
Espirito Santo do Pinhal ..... 7 133 171,57 624 13 2,08
Espirito Santo do Turvo ..... 146 142 97,26 4 0 0,00
Fartura .........coccinvennnns 276 149 53.99 127 6 4,72
Faxinag ........coviieiinnnenns 246 145 5894 101 10 9,90
FIranca ......cccoeivevneennces 1.243 213 21,96 970 33 340
Galila  .......c.ciiiiiiiiiiien, 395 161 40,76 234 10 4.7
GarCR  ...cviivirniininnnininannn 489 241 49.28 248 6 242
Glicério ......cioiiiiiiiiaiaann 34 199 63,38 115 2 1,74
Grama  ....cccvienvrcnnannnennn 148 91 6149 57 2 351
GUAIA . .viiiiinininanacaanann 195 89 45,64 106 6 5.66
GUATATEMA  .......ceve secneen 134 1 0.75 133 7 5,26
Guaratinguetd ................ 616 147 23,86 469 48 1023
Guarei  ......cicecneenineieaien 138 113 81,88 23 1 4,00
Guariba ..... ... ... 158 13 8,18 144 3 2,05
Guaruthos  ...........o.oiaan. 162 17 10,49 15 7 483
GUBITE . .iivrnrnnnnnainernns 208 26 12,50 18 4 2,20
Iacanga  ........iieieiiiiiiens 432 340 78,70 92 7 7.61
IbIrd ... it 255 3 1,18 252 3 1,19
Ibitinga .......c.iiiieiiinannn 386 15 389 371 15 4,04
IGATAPAVA  .......ciieiininannn 507 166 32,74 3 1n 323
Igaratd ................iiiann 94 93 98,94 1 0 0,00
Indcio Uchéa ................. 209 66 31,58 143 6 420
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MUNICIPIOS -
Total | Obitos o ge | Obitos| Obitos| % de

de p/ ¢/ p/ ¢/ por
‘ bitos | mal de- o .1 | gefinida| tubere. | 5:4
finida I n
Iguape .......... ... ... 513 415 80,90 98 20 20,41
Indaiatuba ................. . 153 4 2,61 149 5 3,36
Ipauca ....................... 211 4 1,90 207 9 4,35
Iporanga ..................... 49 43 87,76 6 0 0,00
Itabera ....................... 136 131 96,32 5 0 0,00
Ttai oo 111 111 100,00 0 — —
Itajobi  .......... ... . ... . .... 289 41 14,19 248 11 4,44
Itanhaem ..................... 137 125 91,24 12 o] 0,00
Itapecerica .................... 289 193 66,78 96 8 8,33
Itapetininga .................. 618 305 49,35 313 22 7,03
Ttapira ....... .. ... .. ... ..., n 508 15 2,95 433 13 2,64
Itapolis  ............ ... ... .... 364 147 40,38 217 5 2,30
Itaporanga .................... 156 126 80,77 30 1 3,33
Itararé ....................... 189 19 10,05 176 16 9,41
Itatiba ......... ... ... ... ..., 321 112 34,89 209 7 3,35
Itatinga ...................... 150 109 72,67 41 4 9,76
It 597 124 20,77 473 34 7,19
Ituverava .................... 515 70 13,59 445 18 4,04
Jaboticabal ................... 1.035 388 37,49 647 27 4,17
Jacarei ... .......... . .. ... 600 213 35,50 387 47 12,14
Jacupiranga .................. 243 235 96,71 8 1 12,50
Jambeiro ....... ... . ... - 124 121 97,58 3 0 0,00
Jardinopolis  .................. 299 21 7,02 278 6 2,16
Jatai ... 25 16 64,00 9 1 11,11
Jad ... N 701 16 2,28 685 21 3,07
Joanépolis  .................... 253 212 83,79 41 3 7.32
José Bonifacio ............... 386 145 37,56 241 4 1,66
Jundiai ............ ... o L. 778 112 14,40 666 42 6,31
Juqueri ..., 494 199 40,28 295 72 24,41
Lagoinha ..................... 204 203 99,51 1 0 0,00
Laranjal ...................... 170 10 5,88 160 7 4,38
Leme ... ... ... i, 176 19 10,80 157 5 3,18
Lencois ... ... ... ... ... 204 62 30,39 142 5 3,52
Limeira ...................... 659 &2 12,44 577 18 5,37
Lins ... .. .. i i 1.295 428 33,05 867 51 3,58
Lorena  ...........i.iiiieiiia. 296 129 43,58 167 11 6,57
Maracai .............. ... ..., 269 23 87,73 33 4 12,12
Marilia ......... ... ... 1.253 384 30,65 369 19 2,19
Matdo ........ i 375 97 25,87 278 8 2,88
Mineiros ... .. o .. 119 2 1,68 117 4 3,42
Mirassol ........ ... ... ... 944 278 29,45 666 18 2,70
Mococa ... 436 17 3,90 416 22 5,25
Mogi das Cruzes .............. 1.041 624 59,94 417 11 9,83
Mogi Guacu .................. 152 6 3,95 146 5 342
Mogi Mirim ..... ............ 698 180 25,79 518 18 3,47
Monte Alto .................. 464 156 33,62 308 9 2,92
Monte Aprazivel ............. 770 376 48,83 394 8 2,03

Monte Azul .................. 224 5 2,23 219 10 4,57
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MUNICIPTIOS Total | ObitoS | - gqe¢  gGhitos | Obitos! ¢ de
de | P/ ¢/ " p/e/! por
obitos | mal de- 5., | gefinida’ tuberc.  5:4
finida ! :

Monte Mor .................. 161 15 9.32 146 0 0,00
Mundo Novo ......... ...... 294 139 47,28 155 3 1,94
Natividade ................... 312 309 99,04 4 G 0,00
Nazaré ...................... 256 251 98,05 5 1 20,00
Nova Granada .............. 659 159 24,13 300 13 2,60
Novo Horizonte .......... e 512 270 47,20 302 7 2,32
Nuporanga ............... PN m 5 4,50 10¢ 6 5,66
Oleo ... ... i, 106 100 94,34 ¢ 0 0,00
Olimpia ..................... 94 230 28,97 564 23 4,08
Orlandia ..................... 678 90 13,27 58¢ 22 3,74
Ourinhos .................... 263 80 30,42 185 7 3,83
Palmeiras .................... 171 30 1754 141 6 4,26
Palmital ..................... 235 3 1,28 232 7 3.02
Paraguagu  ................... 176 36 2045 140 1 0,711
Paraibuna ................... 393 341 86,77 52 2 3,85
Parnaiba .................... 258 190 73,64 68 2 2,94
Patrocinio do Sapucai ........ 218 111 50,92 107 3 2,80
Pederneiras ................. 271 82 19,19 219 1 0,46
Pedregulho ... ..., e 452 b 5,31 425 15 3,50
Pcdreira ..................... 106 39 36,79 €7 2 2,99
Pendpolis ... ...l 634 216 34,07 118 14 3,33
Pereiras  ............. ..., 80 3 91,25 7 0 0,00
Piedade ..................... 282 280 99,29 2 0 0,00

Pilar ... ... ... ... ..., 113 113 100,00 0 - -
Pindamonhangaba ........... 762 297 41,74 409 3 7.58
Pindorama ................... 203 4 16,75 169 4 2,37
Pinheiros  ......... ... ... ... 67 58 86,57 3 1 11,11
Piquete ... ... ... ... ... ..., 128 B2 49,21 64 4 6,25
Piracaia ..................... 261 2 0,7 239 11 4,25
Piracicaba ................... 1.46 141 13,48 305 48 5.30
Piraju ...l 605 204 33.72 401 19 4,74
Pirajui  ............c00 il 1.14 5863 50.52 57 10 1,75
Pirassununga ............. .. 300 117 39,00 182 5 4,37
Piratininga ... ....... ...... 428 160 23.36 322 20 6.10
Pitangueiras  ............. e 216 64 2963 152 5 329
Pilatina ...................... 55 35 100,00 0 - -
Porangaba ................... 228 224 98,24 4 7 0.00
Porto Feliz .................. 500 b7 16,80 41 15 3,61
Porto Ferreira .............. 80 20 25,00 G0 2 3,33
Potirendaba ................. 210 81 38,57 129 4 3,10
Presidente Alves .......... e px 113 48,29 121 3 248
Presidente Prudente ........ 1.467 499 34,01 968 14 145
Presidente Venceslau ....... 236 74 31,36 162 9 5,55
Promissdo ................... 439 95 21,64 344 8 2,33
Quata ...l 295 127 43,05 168 8 4,76
Queluz ...................... 103 61 59,23 42 2 4,76
Redencao .................... 145 116 80.00 29 3 10,34
Ribeira ...................... 68 66 97,06 2 0 0,00
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MUNICIPIOS - ;
Total | Obitos | ¢ ge | oObitos | Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ . p/ e/ por
6bites | mal de~| 9.1  definida] tuberc. | 5:4
finida i

Ribeirao Bonito .............. 218 53 26,61 160 3 1,88
Ribeirdo Branco .............. 47 a5 95,74 2 0 0,00
Ribeirdo Preto .............. 1.282 65 5,07 1.217 90 7,40
Ribeirdo Vermelho .......... 72 72 100,00 0 — —
Rio Claro .................... 876 264 30.14 612 25 4,08
Rio das Pedras ............... 161 112 69,57 49 3 8,12
Rio Preto .................... 1.403 555 39,56 848 37 4,36
Salesopolis  .................... 152 150 98,68 2 0 0,00
Salto ... 164 29 17,68 135 5 3,70
Salto Grande ................. 232 148 63,79 84 8 0,00
Santa Adélia ................. 270 114 42,22 156 4 2,56
Santa Barbara ............... 177 68 3842 109 4 3,70
Santa Barbara do Rio Pardo .. 202 136 67,33 (43 6 9,09
Santa Branca ................. 224 221 98,66 & 0 0,00
Santa Cruz da Conceicio ..... 39 35 89,74 4 '1 25,00
Santa Cruz do Rio Pardo .. 386 151 39,12 235 9 3,83
Santa Isabel ................. 178 93 52,25 85 5 5,88
Santa Rita ................... 269 56 20,82 213 12 5,63
Santa Rosa  .................. 154 4 2,60 150 11 7,33
Santo Amaro ................. 512 13 2,54 499 25 5,01
Santo Anastacio .............. 413 247 59,81 166 3 1,96
Santo Anténio da Alegria . 125 74 59,20 5} 1 1,96
Santos ... 2.409 64 2,66 2.345 337 14,37
Sao Bento do Sapuaci ........ 541 282 52,13 259 92 35,52
Sdo Bernardo ................ 878 30 10,25 738 58 7,36
Sao Carlos  ........oiiiiin... 845 171 20,24 674 28 415
Sac Jodao da Boa Vista ....... 826 187 22,64 639 27 4,2
Sdo Jodo da Bocaina ......... 240 46 19,17 194 10 515
Sao Joaquim  ................. 491 i0 2,04 481 20 416
Sao José dos Barreiros ...... 125 112 89,60 13 4 30,77
Sao José do Rio Pardo ....... 592 94 15,88 49% 18 3,61
Sido José dos Campos .......... 898 424 47,22 474 240 50,63
Sao Luis do Paraitinga ....... 450 439 97,55 11 0 0,00
Sao Manuel .................. 655 95 14,50 560 17 3,04
Sao Miguel .................. 162 162 100,00 0 - —
Sao Pedro  ........... ..., 170 54 31,76 116 4 3,45
Sao Paulo  .................... 14.576 108 0,74 14.468 1.366 9,44
Sdo Pedro do Turvo .......... 2830 273 97,50 7 0 0,00
Sao Roque ........... ... ..., 321 160 49,84 161 31 19,25
Sado Sebastido ................ 85 64 75,29 21 0 0,00
Sdo Simdo  ............... ..., 346 3 0,87 343 18 5,25
Sdo Vicente .................. 227 2 0,88 225 14 6,22
Sarapui ... o 107 106 99,07 1 1 100,00
Serra Azul .......... ... .. ... 101 4 3,96 a7 3 3,09
Serra Negra ............. 410 235 57,32 175 7 4,00
Sertiozinho .................. " 654 216 33,03 438 29 6,62
Silveiras  ................. . 49 39 79,59 1 1 10,00
Socorro ... 529 330 62,38 199 11 5,33
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1t o2 | 3 & 5 | 6

MUNICIPIOS

de p/c p/ ¢/ por
6bitos | mal de~) 2.7 | gefinida tuberc. 5:4

Total OhitO/S % de | Obitos  Obitos 7 de
|
1
|

finida |
Sorocaba ... 1.268 315 24,84 955 93 9,76
Tabapui ... 296 47 15,88 249 9 3,61
Tabatinga ............ .. ... 363 101 27,82 262 3 1,15
Tambat  .............. AP 160 74 46,25 86 1 1,16
Tanabi  .......... ... ... 376 173 46,01 2053 5 2,46
Tapiratiba ....... ... ... ... ... 304 141 46,38 165 3 1,84
Taquaritinga ................. 553 128 2315 427 12 2,82
Taguari ... . 70 68 97,14 2 0 0,00
Tatul ... . 552 261 47,28 291 12 4,12
Taubaté ...... ... ... . .. ... 946 368 38,90 578 55 9,52
Tieté . 388 86 22,16 302 17 5.63
Torrinha .......... ... .. ...... 96 58 60,42 3 2 5,26
Tremembé .. ... ... ... ... 180 112 62,20 68 8 11,76
Ubatuba ... ... ... .. ... . 141 140 99,29 1 0 C,00
UNa oo e 204 203 99,51 1 0 0,00
Vargem Grande .............. 195 40 20,51 155 9 5,81
Vila Americana ............... 168 13 774 155 3 1,94
Vila Bela .......... ... oo 116 61 52,59 55 10 18,18
Viradouro  ............oa.. 338 40 11,83 298 5 1,68
Xiririca ... 338 331 97,93 7 0 0,00
Estado .. ... oo 109.502 34.326 31,35 75.176 4.757 6,33
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MUNTCIPLOS Total | Obitos l % de  Obitos | Obitos | < de
de p/ ¢/ ‘ p/ ¢/ por
obitos | mal de-  92:1  gefinida| tubere. | 5:4
finida | |

Agudos ..., 321 100 31,15 221 7 3,17
Altinépolis  .................... 146 22 15,07 124 6 4,84
Amparo ... . 620 212 34,19 408 18 441
Anapolis  ........ ... ... 82 5 6,10 i 3 3,90
Angatuba ... ... . oL, 215 212 98,60 3 0 0,00
Aparecida ............ ... ..., 193 159 82,38 34 6 17,65
Apial ... ..o 330 322 97,58 8 0 0,00
Aracatuba ............ ... ... 1.041 234 22,48 807 43 5,32
Araraquara  .............0...... 989 292 29,52 697 38 5,45
Araras ... 308 67 21,75 241 11 4,56
Areias ... ..., 83 81 97,58 2 0 0,00
Ariranha .............. ... ... 71 17 23,94 54 0 0,00
Assis ... 334 110 32,93 224 11 4,91
Atibaia ....... ... .. L. 431 378 87,70 52 9 16,98
Aval ..., 176 77 43,75 99 2 2,02
Avanhandava ................. 231 172 74 46 59 2 3,39
Avaré ... 377 342 59,27 235 13 5,53
Bananal ............. ... .. ... 130 926 73,85 33 2 5,88
Barirf ... ... .. ... . 374 82 21,92 292 2 0,68
Barra Bonita .................. 132 0 0,00 132 3 3,79
Barretos .......... ... ... ... 568 145 25,53 423 30 7,09
Batatais ................... ... 317 12 3,79 305 18 5,90
Baurd ........ ... oo 795 105 13,21 690 21 3,04
Bebedouro .................... 513 34 6,63 479 11 2,30
Bernardino de Campos ........ 231 a5 41,13 136 4 2,94
Bica de Pedra ................ 249 28 11,24 221 T 317
Birigui ... ... ..o . 564 217 38,48 347 5 1,44
Boa Esperanca  .............. 177 86 48,59 91 2 2,20
Bocaiuva' ...... ... .. ..ol 107 3 2,80 104 5 4,81
Bofete ......... ... i 94 92 97,87 2 0 0,00
Borborema ................... 164 63 38,41 101 0 0,00
Botucatu ..................... 601 171 28,45 430 33 7,67
Braganca ............c...0. ... 1.468 1.081 73,64 387 36 9,30
Brodosqui  ...........00 .., 134 6 4,48 128 4 3,13
Brotas ......... ... .. ... ..., 143 4 2,80 139 4 2,88
Buri ... .. 146 140 95,89 6 ¢ 0,00
Cabreuava ..................... 118 116 98,30 2 c 0,00
Cacapava ... 381 285 74,80 86 i2 12,50
Cachoeira ..................... 185 88 47,57 T i0 10,31
Caconde ... i, 224 17 7,59 207 6 2,90
Cafelandia .................... 559 80 14,84 479 14 292
Cajobi ... ... ... . ... ... 125 37 29,60 88 1 1,14
Cajurid ... 434 279 64,29 155 9 5,81
Campinas ..................... 1.935 18 0,93 1.917 129 6,73
Campos do Jordao ............ 158 6 3,80 152 91 59,87
Campos NovOoS ................ 328 268 81,71 60 2 3,33
Cananéia ..................... 104 102 98,08 2 0 0,00
Candido Mota ................ 181 127 70,17 54 2 3,70
Capédo Bonito ................ 252 182 72,22 76 9 12,86
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MUNICIPIOS L.
Total Obltos} o de | Obitos | Obitos| @ de
de p/ ¢/ | p/ ¢/ por
obitos | mal de-\ 5.1 | gefinida| tubere. | 5:4
- finida
Capivari ......... .. ... .. 403 51 12,66 352 10 284
Caraguatatuba ................ a7 84 86,60 15 2 15,38
Casa Branca ................. 295 54 18,31 241 7 2,90
Catanduva .................... 679 112 16,49 567 17 3,00
Cedral  ......ccviiiiiiiiiainn 126 11 8,73 115 1 0,87
Cerqueira César .............. 271 175 64,58 96 3 3,13
Chavantes .................... 338 75 22,19 263 6 2,28
Colina ... ... .. il 327 122 37,31 205 3 1,46
Conchas ......... . v 167 61 36,53 106 4 3,77
CoroadoS ... 117 28 23,93 &9 1 1,12
Cotia ... v 180 160 88,89 20 2 10,00
Cravinhos  .................... 420 62 14,76 358 19 5,31
Cruzeiro ...... ..., 330 108 32,73 222 22 9,91
Cunha ............ ....... 602 584 97,01 18 2 11,11
Descalvado  ...........c....... 197 55 27,92 142 8 5,63
Dois COrregos .....oeveeenenn. 201 36 17,91 165 7 4,24
Dourado . ...viiieii e 186 49 26,34 137 7 542
Duartina  ....... ..o, 287 106 36,93 181 4 2,21
Espirito Santo do Yinhal ..... 720 130 18,06 590 12 2,03
Fartura .......c.occeeniianeinn. 216 97 44,91 119 4 3,36
Faxina ..., 337 229 67,95 108 12 1111
Franca .......coeieiiinennnan. 1.094 241 22,03 853 25 2,93
Galila ... 407 146 35,87 261 10 3,83
Garca ... 364 129 35,44 235 11 4,68
GlCErio  ....oveii i 334 216 64,67 118 5 4,24
IGFAMA  « ot ive e ineerananns 176 119 67,61 57 1 1,75
GUAIra .. 175 12 6,36 163 5 3,07
GUATA o iveeiiea e 200 88 44,00 112 4 3,57
GUArAYemMA . .ovvvrene i inennn.s 126 6 4,76 120 4 3,33
Guaratinguetad ................ 518 152 29,34 366 25 6,83
Guariba ... oo 150 13 8,67 137 2 1,46
Guaruja .. T4 8 10,81 66 6 9,09
Guarulhos ............ ... 175 20 11,43 155 11 710
TACANEA . oo ieeiinee i 384 273 71,09 111 5 4,50
Ibird ... 165 3 1,82 162 5 3,09
Tbitinga .......... ... . ... ... 452 62 13,72 390 17 4,36
Tgarapava . ...veiee e 483 194 40,17 289 12 4,15
Tguape ... 470 338 71,92 132 9 6,82
Inacio Uchéa ................. 161 53 32,92 108 8 7,41
Indajiatuba ........... ... ... 198 28 14,14 170 4 2,35
TPAUCH v reeeeeiiieinieeinenn 199 12 6,03 187 3 1,60
Itabera .......... . ... i 165 115 69,70 5C 2 4,00
Ttal e 256 252 98,43 4 0 0,00
Itajobi ... ... .ol 240 34 14,17 205 7 3,40
Itanhaem ..................... 130 121 93,08 9 0 0,00
Itapecerica ..........c.coen... 269 210 78,07 59 1 1,69
Itapetininga .................. 680 376 55,29 304 23 7,57
Ttapira ....... ... i 610 18 2,95 592 11 1,86
Itapolis  .....oooviiiiiiin .. 339 185 54,57 154 4 2,60
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MUNICIPIOS R
Total | Obitos | o ge Obitos[ Obitos | % de
de | P/ ¢/ p/ ¢/  por
obitos | mal de-)  o:31 | definida tubere.| 5:4
finida :

Itaporanga .................... 283 268 94,70 15 1 6,67
Itararé .............. ..., 265 27 10,19 238 16 6,72
Itatiba ........................ 336 130 38,69 206 11 5,34
Tt 589 104 17,66 485 29 5,98
Ituverava ..................... 514 133 25,88 381 7 1,84
Jaboticabal .................... 872 345 39,57 527 14 2,66
Jacarei ....... ... ... ..., 579 66 11,39 513 42 8,19
Jacupiranga  .................. 165 164 99,39 1 0 0,00
Jambeiro ..................... 265 240 90,57 25 2 8,00
Jardinoépolis .................. 318 28 8,81 299 11 3,79
Jal e e 615 10 1,63 605 20 3,30
Joanépolis .......... ... ..., 273 243 89,01 30 2 6,67
José Bonifacio ................ 340 117 34,41 223 6 2,69
Jundiai ....... ... ...l 748 152 20,32 596 31 5,20
Juqueri ..... ... ... ..., 47¢ 185 39,36 285 51 17,89
Laranjal ...................... 161 7 4,35 154 10 6,49
Leme .. ..iiiiiiiiiiiiinaaa, 205 9 4,39 196 8 4,08
Lencois ............. .ol 243 62 25,51 181 6 3,31
Limeira ....................... 556 76 13,67 480 23 4,79
Lins ... 1.304 495 37,96 809 28 3.46
Loorena ... .. ... ... .. ... 273 114 41,76 155 16 10,06
Maracal .............0 it 191 175 91,62 16 1 6,25
Marilia ....... ... .. oo, 1.592 485 30,46 1.107 69 6,23
Matido ............iiiiiiii, 321 73 22,74 248 6 2,42
Mineiros .......... . iiiiiial.. 90 2 2,22 88 1 1,14
Mirassol .......... ... ..., 740 214 28,92 526 14 2,66
Mococa ,....ccciiiiiiiinnaa., 433 20 4,62 413 19 4,60
Mogi das Cruzes .............. 992 602 60,69 390 24 6,15
Mogi Guacu  ................. 165 0 0,00 165 7 4,24
Mogi Mirim ...... ........... 782 212 27,11 570 23 4,04
Monte Alto .................. 370 119 32,16 251 8 3,19
Monte Aprazivel .............. 769 312 40,57 457 12 2,63
Monte Azul ......... ... .. ... 198 9 4,55 189 3 1,59
Monte Mor .................. 183 20 10,93 163 3 1,84
Morro Agudo ................ 306 53 17,32 253 T 2,71
Mundo Novo ................. 239 85 35,56 154 2 1,95
Nazaré ........cccciveiiniennn. 290 289 99,67 1 0 0,00
Nova Granada ............... 549 218 39,71 331 53 1,51
Novo Horizonte .............. 473 274 57,93 199 6 3,02
Nuporanga ...... ............. 85 7 8,24 78 2 2,56
(0] LT T 72 68 94,44 4 0 0,00
Olimpia .......c.iviiiieenenn, 727 162 22,28 565 31 5,49
Orlandia .......cocviinniiiian 347 29 8,36 318 10 3,14
Qurinhos ............covi. 279 45 16,13 234 13 5,56
Palmeiras .................... 228 29 12,72 199 7 3,52
Palmital ...................... 243 43 17,69 200 16 8,00
Paraguagit  ..............c.0... 181 68 37,57 113 6 5,31
Paraibuna .................... 667 428 64,17 239 8 3,35
Parnaiba ...................... 208 150 72,12 58 6 10,34
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~ Total | Obitos de ! Obitos | Obitos | % de

de p/ ¢/ [ | p/ e/ por |

| obitos | mal de-. 1 dehmda‘ tubere. | 5:4

‘ finida !
Patrocinio do Sapueai .. ... 222 i 34,68 145 S 5,52
Pederneiras ... ... ... ... .. 334 70 20,96 264 6 2,27
Pedregulho ...... ........... 397 71 17,88 326 12 3,68
Pedreira .. ...... .. ... ... ... 96 28 2917 08 3 4,41
Penapolis ... ........ ... ... .. 430 73 16,98 357 13 3,64
Pereiras ... ... ... .. 110 108 98.18 2 0 0,00
Piedade ... ... ... . ......... 429 437 99,53 2 a 0,00
Pindamonhangaba ........... 559 263 47.05 296 27 9,12
Pindorama ................... 207 47 22,711 160 7 438
Piquete ... L 104 40 38.46 64 2 3,13
Piracaia ..................... 346 3 087 343 22 6.41
Piracicaba ... ... .. ... ... ... 939 120 1278 819 44 5,37
Pirajui ... 1.126 614 54,53 512 27 5,27
Piraja ... 631 181 28 68 450 16 3,56
Piramboia ................... 83 80 96.39 3 0 0,00
Pirassununga ............. ... 368 161 4375 207 13 6,28
Piratininga .................. 477 106 22,22 371 25 6,73
Pitangueiras ................. 203 5 29.07 114 7 4.86
Porangaba ................... 269 268 99,63 1 0 0,00
Porto Feliz .................. 509 116 22,79 3935 217 6.87
Porto Ferreira . ............. 85 19 29,23 46 3 6,52
Potirendaba ....... ........ .. 158 69 43,67 8¢ 3 3.37
Presidente Alves . . .......... 192 72 37,50 120 3 417
Presidente Prudente ...... .. 1.462 543 3714 919 14 1,52
Presidente Venceslau ........ 215 74 34,42 141 13 9,22
Promissdo ................... 315 106 33,65 209 6 2,87
Quata ... ... e 358 153 4274 205 6 293
Queluz .. ... ... ... 176 109 61,93 67 5 7,46
Ribeirdo Bonito ............. 223 62 27.80 161 8 497
Ribeirdo Preto .............. 1.290 56 4,34 1.2°4 73 5,92
Rio Claro ................... 755 223 29 54 532 27 5,08
Rio das Pedras .............. 139 T 51,08 68 4 5,88
Rio Preto ................... 1.101 407 36,97 594 25 3,60
Salesopolis ... ... .. 188 187 99 47 1 0 0,00
Salto e e 226 8 3.54 218 15 6,88
Salto Grande . ... .......... 236 152 64,41 84 2 2.38
Santa Adélia . ............... 261 62" 35,25 169 6 3,55
Santa Barbara .............. 165 57 34,55 108 3 278
Santa Barhara do Rio Pardo .. 172 58 33,72 114 4 3,51
Santa Branca ... ............ 196 194 98 98 2 Q0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .... 561 311 55,44 250 9 3,60
Santa lIsabel .. ... . ......... 285 277 97,19 s 4] 0,00
Santa Rita do Passa Quatro 210 43 20,48 167 3 1.80
Santa Rosa .................. 188 6 3,19 182 10 5,50
Santo Amaro .. .............. 465 12 258 453 22 4,86
Santo Anastacio ............ 285 199 69,82 86 3 349
Santo Antdnio da Alegria .. 134 94 70,15 40¢ 2 5,00
Santos ... i 2.225 30 2,25 2.175 313 14,67
Sao Bento do Sapucai ....... 344 254 73,84 90 11 12,22




MASCARENIHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO 151
19314
1 2 3 | 4 ; 5 l] 6
MUNICIPIOS .
Total | Obitos | ¢ ge \ Obitos | Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ | | p/¢/| por
Gbitos | mal de- 5. fdefmida‘ tuberc.( 5:4
| finida ! | |

Sdo Bernardo ................ 802 79 9,85 723 51 7,05
Sdo Carlos ................... 768 132 17,19 636 33 5,19
Sio Jodo da Boa Vista ........ 822 141 17,15 681 22 3,23
Sio Jodo da Bocaina ......... 191 44 23,04 147 12 816
Sado Jodo de Itatinga ......... 186 95 51,08 91 4 4,40
Sdo Joaquim ... ............. 440 28 6,36 412 19 4,61
Sio José do Barveiro ......... 123 118 95,94 5 4] 0,00
Sdo José do Rio Pardo ........ ‘473 a2 19,45 381 12 3,15
Sao José dos Campos ......... 1.126 592 52.58 534 225 42,14
Sdo Luis do Paraitinga ........ 349 334 95,70 15 0 0,00
Sdo Manuel .................. 628 20 14,33 538 14 2,60
Sao Miguel .................. 186 " 183 98,39 3 0 0,00
Sdo Paulo .................... 13.204 97 9,73 13.107 1.235 9,42
Sdo0 Pedro ................... 181 48 26,52 133 1 0,75
Sao Pedro do Turvo .......... 217 203 93,55 14 ] 0,00
Sao Roque .................... 482 257 53,32 225 32 14,22
Sao Sebastido ................ 71 3 4,23 68 8 11,76
Sao Simdo ................... 325 7 2,15 318 21 6,60
Sao Vicente .................. 208 6 2,88 202 19 941
Sapesal .......... .0, 198 172 86,87 21 0 0,00
Serra Azul ................... 117 6 513 111 8 7.21
Serra Negra .................. 379 226 59,63 155 8 5,23
Sertdozinho ................... 678 221 32,60 457 17 3,72
Silveiras .......... e 66 49 74,24 7 3 17,65
SOCOTrTo ... 582 187 32,13 395 24 6,08
Sorocaba  ..................... 1.684 603 35,81 1.081 104 9,62
Tabapuad ...................... 228 47 20,61 181 10 5,52
Tabatinga ..................... 315 91 28,89 224 2 0,89
Tambaa ....................... 148 €4 43,24 84 5 5,95
Tanabi ........................ 295 150 50,85 145 4 2,76
Tapiratiba .................... 225 128 56,88 97 5 515
Taquari ....................... 51 47 92,16 4 0 0,00
Taquaritinga ................. 571 177 31,00 394 11 2,79
Tatul ... . ... 734 431 58,72 303 18 5,94
Taubaté ...................... 867 261 30,10 606 37 9,41
Tieté ... 376 68 18,09 308 i5 4,87
Torrinha ...................... 78 5 6,41 73 3 4,11
Tremembé .................... 153 111 72,55 42 8 19,05
Ubatuba ...................... 107 106 99,07 1 i} 0,00
Una ... ... .. .. i 198 198 100,00 — — —
Vargem Grande .............. 232 38 16,38 194 7 3,61
Vila Americana .............. 161 5 311 156 13 8,33
Vila Bela .................... 88 33 37,50 55 7 12,73
Viradouro .................... 296 22 7,45 274 3 1,09
Xiririca ... ... i il 240 213 88,75 27 2 741
Estado .............. ... ..... 104.901 32.924 31,38 71.977 4.562 6,34
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MUNICIPIOS ,
’ Total | ObitoS | ¢ ge  Obitos Obitos = ¢, de

de p/ ¢/ ! p/ e/ por
obitos | mal de-l 5.1 | gefinida tuberc. 5-4
finida !
Aguas da Prata ................ 50 5 10,00 45 —
Agudos ... 476 193 40,55 283 4 1,41
Altindpolis ... ... .. . ... 129 16 12,40 113 6 5,31
AMPAaro ... 496 155 31,25 341 9 2,64
Anapolis ... ... L 45 4 8,89 41 2 4.88
Angatuba ... ... . ... .. L. 231 91 39,39 140 4 2.86
Aparecida ... . ... o L. 246 200 81,30 46 14 30,43
Apiai .. o 456 442 96,92 14 0 0,00
Aracatuba ... oL 1.227 305 24,86 922 57 6,18
Araraquara ... ... ... 995 262 26,33 732 31 4,23
ATAras e 367 3 17,17 304 14 4,61
ATelas oL 101 98 97,03 5 0 0,00
Ariranha ... ... ... ... 98 26 26,53 T2 1 1,39
ASSIS 405 146 36,65 259 11 4,25
Atibaia ... oo 389 336 86,38 53 8 15,09
Aval o - 194 94 48,45 100 4 4,00
Avanhandava  ........ ... ... ... 225 165 73,33 60 1 1,67
Avaré Lo 648 351 5417 7 25 842
Bananal ... ... .o 112 69 61.61 3 o 18,60
Barviri ... 330 69 20,91 261 3 1,15
Barra Bonita ............. .. .. 119 1 0,84 118 G 0,00
Barretos . ........ .. ... 528 113 21,40 415 24 5,78
Batatais ....... ... ... ... 310 5 1,61 305 20 6,56
Bauru ... 911 110 12,67 301 28 3.50
Bebedouro .................... 406 33 8,13 373 9 241
Bernardino de Campos ........ 183 86 46.99 97 2 2,06
Bica de Pedra ................ 203 16 788 187 6 3,21
Birigui ... o 00 oo L 631 206 46,91 335 11 3,28
Boa Esperanca  .............. 1851 143 80,11 56 0 .00
Bofete ... ... ... .. .. 141 141 100,00 C - -
Borborema ................... 200 24 12,00 176 2 1,14
Bocaiuva ... ... . i 103 3 291 100 8 8,00
Botucata  ............ ... 683 . 189 27,67 194 29 5,87
Braganca ..................... 1.169 837 T1.60 332 26 7,83
Broddsqui ... 117 9 7,69 168 7 6,48
Brotas ... oL 127 5 3,94 102 4 3,92
Burt ... 175 58 33,14 117 6 5,13
Cabredva ..................... 132 64 48,48 B8 4 5,88
Cacapava . ... i 397 251 65,74 136 ) 5,88
Cachoeira  .................... 143 6 39,16 87 17 19,54
Caconde ...................... 236 23 9,75 213 4 1,88
Cafelandia ................... 622 80 12.36 532 8 1,45
Cajobi ... ... .. 111 30 27,03 &1 3 3,70
Cajura ... ... .. il 325 227 69,85 98 7 7,14
Campinas ... ................ 2.000 18 0,90 1.982 154 777
Campos do Jordao ............ 268 92 34,31 176 86 48,86
Campos Novos  ............... 418 356 85,17 52 4 6,45
Cananéia .................. ... 115 113 98,26 2 0 0,00
Candido Mota ................ 222 135 60,81 87 2 2,30




! 1935
; 1. 2 3 4 : 5 i 6
MUNICIPIOS 1 Total | Obitos | o de | Obitos | Obitos| « de

L de | 0/ ¢/ | p/ e/ |, por

| obitos | mal de- 2:1  definida' tubere.! 5:4

{ | finida | i
Capdo Bonito  ................. 337 244 . 1240 93 12 12,90
Capivari ...............couan. 441 48 10.88 39: 13 3,31
Caraguatatuba ................ 111 58 52,25 53 8 15,10
Casa Branca ................. 362 a7 12,98 315 19 6,03
Catanduva  .................... 743 147 19,78 596 15 2,52
Cedral ......ccoiiiiiiinnannnnn 142 29 20,42 113 3 2,65
Cerqueira César ............. 247 207 83,81 40 2 5,00
Chavantes .................... ‘ 313 83 26,52 230 1 4,78
Colina .........ooiiiivinannnn. 337 124 36,80 213 5 2,35
Conchas ...........c..ccuae... 233 46 19,74 187 4 214
Coroados ......... e 110 28 25,45 82 4] 0,00
Cotia ......oviiiiiinninnnnnnnn 164 78 4756 86 1 117
Cravinhos ........covvevnnene. 395 38 9,62 357 22 6,16
Cruzeiro ..........iiiiiiinan.. 395 146 36,26 249 26 10,44
Cunha ....... ..o ciiviuiannn 615 582 94,63 33 1 3,03
Descalvado ................... 260 71 27,31 189 6 317
Dois COrregos ................ 256 71 21,73 185 4 2,16
Dourado ................c..... 158 49 31,01 109 5 4,59
Duartina ~..................... 373 169 45,31 204 11 5,39
Espirito Santo do Pinhal ...... 596 111 18,62 485 15 3,09
Fartura ...............ccoonon. 278 136 48,92 142 3 2,11
Faxina .....ccccveveiieneen. ... 463 305 65,87 158 10 6,33
Fernando Prestes ............ k61 25 33,33 50 2 4,00
Franca ............. .ot 976 251 - 2572 723 27 3,72
Galia ... e 515 231 44,85 284 7 246
Garca ... 422 111 26,30 311 9 2,89
Getulina ...................... 290 94 32,41 156 1 0,51
Glicério ...................... 313 141 45,05 172 7 4,07
Grama  ........iiieieiieaa 116 ]2 70,69 34 7 5,88
Guaira .............0000iinn., 192 16 8,33 176 3 1,70
[@21F:1 2 Y 195 92 47,18 . 103 2 1,94
Guararema .............0..u.n 108 1 0,92 107 11 10,28
Guaratingueta ................ 555 130 23,42 125 37 871
Guariba ........... ... ... 132 17 12,88 115 2 1,74
GUAruja  .oeeeein ciiviaeaan.. 82 4 4,88 it 3 3.85
Guarulthos .................... 166 15 9,04 151 8 5,30
Iacanga ...........c.vvevvnnnnn 250 117 46,80 133 1 0,75
Ibird ... . i 197 9 4,57 188 6 3,19
Ibitinga ...................... 439 31 7,06 408 19 4,66
Igarapava ..............ccc... 410 164 40,00 246 8 3,25
Iguape ... ... .. i 714 545 76,33 169 22 13,02
Inacio Uchda ................. 158 49 31,03 109 6 5,50
Indaiatuba .................... 203 36 17,73 167 6 3,59
Ipaugi ..........eiiiiiiia... 179 5 2,79 174 7 4,02
Itabera ....................... 234 226 96,58 & 0 0,00
tai ... 351 321 91,45 30 1 3,33
Itajobi ..........ccceiiiiiia.. 261 40 15,33 221 3 1,36
Itanhaem ..............0ovnut. 157 148 94,27 9 0 0,00
Itapecerica ................... 260 250 96,15 a0 2 20,00
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) 1 2 3 4 5 | 6
MUNICIPIOS
Total | Obitos | o ge | Obitos | Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | mal de- 9.7 | gefinida; tuberc. . 5:4
finida
Itapetininga .................. 749 455 60,75 294 23 7,82
Itapira ... ... .. i 538 21 3,90 517 9 1,74
Itapolis  ......ccovieevieenn.. 316 146 46,20 170 6 353
Itaporanga ................... 316 299 94,62 17 1 5,88
Itararé ................ el 295 43 14,58 252 8 3,17
Itatiba ... ... i, 269 118 43,87 151 4 2,65
Itirapina ... ..o 146 57 39,04 89 3 3,37
TEA oo e 619 108 1745 511 22 4,31
Ituverava  ..........ieiieiienn 471 143 30,36 328 18 5,49
Jaboticabal ................... 532 149 28,01 383 14 3.66
Jacarei ........... .. .. ... 581 45 5,75 536 41 7,65
Jacupiranga .................. 280 218 99,29 2 0 0,00
Jambeiro ... ... ... .. ... .. a1 88 96,70 3 0 0,00
Jardinoépolis .................. 269 18 6,69 251 18 7,17
I - 1 AU PN 671 12 1,79 659 24 3,64
Joanopolis  ....... ...ii.il.... 220 155 70,45 65 0 0,00
José Bonifadcio ................ 295 121 41,02 174 3 1,72
Jundiai ......... el 809 154 19,04 835 26 397
Juqueri ....... ...l 421 166 39,43 255 47 18,43
Laranjal ...................... 194 6 3,09 188 9 4,79
Leme ... ... i, 240 9 3,75 23t 4 1,73
Lengdis ......... ... ... ....... 243 53 21,81 190 9 4,74
 Limeira ............... ...l 573 51 8,90 522 23 4,40
Lins ..., 1.312 . 541 41,23 771 30 3,89
Lorena .........c.iiiiiiiiann. 347 143 41,21 204 18 8,82
Maracai ........cveeivininnnnnn 243 219 90,12 24 2 833
Marilia ... ... i 1.628 364 22,36 1.264 76 6,01
Matdo ... 335 88 26,27 2477 8 3,24
Mineiros ...........iiiiiaa.. 98 5 5,10 93 3 3,23
Mirassol ............ ...t 760 254 33,42 506 21 4,15
MOCOCA  +veeiereiaiaiaaaan, 391 16 4,09 375 21 5,60
Mogi das Cruzes .............. 1.015 604 59,51 111 35 8,52
Mogi Guacu . ..........c..... 198 1 0,51 197 8 4,06
Mogi Mirim  ................. 796 207 26,01 589 20 3,40
Monte Alto .................. 220 64 29,09 156 7 4,49
Monte Aprazivel ............. 1.056 45 42,14 511 24 3,93
Monte Azul .................. 176 15 8,52 161 5 311
Monte Mor .........ccivvnnnnn 169 20 11,83 149 8 5,37
Morro Agudo ................ 283 76 26,86 207 5 2,42
Mundo Novo ................. 206 77 37,38 129 4 3,10
Natividade .................... 276 274 99,28 2 0 0,00
Nazaré .......c.vvvviennnnnn.. 262 260 99,24 2 0 0,00
Nova Granada ................ 433 202 46,65 231 13 5,63
Novo Horizonte .............. 412 215 52,18 197 5 2,54
Nuporanga ..............cc.u.. 70 12 17,14 58 2 345
0leo ..o, 83 80 96,39 3 0 0,00
Olimpia ..........ccvieien.n.. 664 182 2741 482 21 4,36
Oriandia .................. ... 221 19 8,60 202 5 2,48
Ourinhos  ........c.civvvvuinnn,s 268 93 v 34,70 175 6 3,43
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1 ! 2 3 4 5 ‘I 6
MUNICIPIOS . . !
Total | Obitos | o, de | oObitos| Obites ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ | por |
6bitos | mal de-| 9.7 | gefinida] tuberec. ’ 5:4
finida

Palmeiras .................... 182 41 22,53 141 5 3,55
Palmital ...................... 298 50 16,78 248 12 484
Paraguacu  ..........eeiiiinnn 188 56 29,79 132 9 6,82
Paraibuna ................ ... 384 311 80,99 73 4 5,48
Parnaiba ..................... 230 164 71,30 66 5 7,57
Patrocinio do Sapucai ........ 180 61 33,89 119 4 3,36
Pederneiras  ...........ccce.... 379. 100 26,39 279 2 0,72
Pedregulho ................... 320 80 25,00 240 5 2,08
Pedreira .................o.... 91 32 35,16 59 4 6.78
Pendpolis .......... ... ol 501 134 26,75 1 10 2,72
Pereiras ............ . 0 .. 126 119 94,44 7T 1 14,28
Piedade ....................... 390 329 84,36 61 3 4,92
Pindamonhangaba ............ 545 226 41,47 319 25 7,84
Pindorama  ................... 158 36 22,78 122 3. 2,46
Piquete ......... ... . ... ... 118 50 4237 68 4 5,88
Piracaia ...................... 276 1 0,36 275 16 5,82
Piracicaba ............. ... ... 1.083 160 14,77 923 52 5,63
Piraju ....... ..o . 619 217 35,06 402 16 3,98
Pirajui  ......... ... ..ol 1.272 692 54,40 580 34 5,86
Piramboia .................... 122 112 91,80 10 0 0,00
Pirangi ....................... 224 53 23,66 hial 3 1,75
Pirassununga ................. 405 179 44,20 226 7 3,10
Piratininga ................... 520 102 19,62 418 15 3,58
Pitangueiras .................. 198 52 26,26 146 4 2,74
Pontal ....... ... .. ... ... 155 44 28,39 111 2 1,80
Porangaba .................... 304 301 99,01 3 0 0,00
Porto Feliz ................... 637 164 25,15 473 21 4,44
Poérto Ferreira ........... ... 73 10 13,70 63 1 1,59
Potirendaba .................. 176 47 26,70 129 2 1,55
Presidente Alves ............. 207 56 27,05 151 3 1,99
Presidente Bernardes ........ 211 28 13,27 183 3 1,64
Presidente Prudente ......... 762 296 38,85 466 12 2,58
Presidente Venceslau ......... 255 72 28,24 183 8 437
Promissdo .................... 407 129 31,70 278 9 3,24
Quatd ..., 293 115 39,25 178 4 2,26
Queluz ... 214 125 58,41 89 5 5,62
Rancharia .................... 244 149 61,07 95 1 1,05
Redencdo  ........oiiiiiii... 126 123 97,61 3 0 0,00
Regente Feijéo ................ 461 138 29,93 323 13 4,02
Ribeirdo Bonito .......... ... 218 54 24,77 164 2 1,22
Ribeirdo Preto ........... ... 1.140 44 3,86 1.09¢ 65 5,93
Rio Claro .................... 655 155 23,66 500 24 4,80
Rio das Pedras .............. 152 66 43,42 86 4 4,65
Rio Preto .................... 1.037 336 32,40 701 32 4,56
Salesépolis  ............. ... 159 158 99,37 1 0 0,00
Salto ... ... 206 7 3,40 199 6 3,02
Salto Grande ................. 220 127 57,73 93 4 4,30
Santa Adélia ................. 223 68 30,50 155 4 2,58
Santa Barbara ................ 211 50 23,70 161 8 4,97
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! 1985
v o2 s e T s e
MUNICIPIOS f 1 i
| Total | Obitos | o ge Obitos | Obitos | < de
| de p/ ¢/ p/ ¢/ |  wor
Gbitos | mal de-' 9.7 | gefinida tuberc.| 5:4
finida ' | f
Santa Barbara do Rio Pardo .. 191 45 2356 146 5 342
Santa Branca ................ 207 204 98,55 B (1] 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .... 569 349 61,34 221 10 454
Santa Isabel ................. 271 264 97,42 0 0 0,00
Santa Rita ................... 229 68 29,69 161 8 497
Santa Rosa .................. 196 15 7,65 181 8 442
Santo Anasticio ............. 279 169 60,57 110 3 273
Santo Antdonio da Alegria .... 109 72 66,06 K14 1 2,70
Santos  ......iiiiiiiiieneaeaans 2.294 58 2,53 2.235 395 17,67
Sab Bento do Sapucai ........ 205 140 68,29 65 5 7,69
Sao Bernardo ................ 897 93 10,37 804 72 8,96
Sao Carlos  ........ceceennnnnn 802 136 16,96 660 25 3,75
Sao Jodao da Boa Vista ........ 703 120 17,07 583 26 4,46
Sao Jodo da Bocaina ......... 174 k7 19,54 146G 5 357
Sao Jodo do Itatinga .......... 168 55 32,74 113 9 7,96
Sao Joaquim ................. 439 25 5,70 414 22 5,31
Sao José do Barreiro ....... : 111 101 90,99 1C 2 20,00
Sao José do Rio Pardo ........ 444 93 20,95 351 17 484
Sao José dos Campos ......... 1.197 594 49,62 605 307 50,91
Sao Luis do Paraitinga ....... 330 325 98,48 & 0 0,00
Sdo Manuel ...........cccvue. 613 64 10,44 549 18 3,28
Sao Miguel Arcanjo .......... 188 188 100,00 0 —_ —_
Sdo Paulo ................... 14.984 93 062 14.891 1.379 9,26
Sao Pedro ........cccceee.... 199 s ! 35,68 128 2 1,56
Sao Pedro do Turvo .......... 278 259 93,17 15 1 5,26
Siao Roque ................... 463 226 48,81 23i 25 10,55
Sao Sebastidio ................ (6] 1 1,33 4 13 17,57
Sao Simao  .........cceenen... 334 4 1,20 330 22 6,67
Sao Vicente .................. 216 5 231 211 23 10,90
Sapesal ..........cceiiaiian.. 146 110 5,34 36 1 2,78
Serra Azul .........ccc....... 88 6 6,82 82 2 244
Serra Negra ................. 378 210 55.56 168 5 2,98
Sertdozinho ................... 516 195 31,79 321 14 4,36
Silveiras  ......... ... ...... 130 117 90.00 13 2 15,38
Socorro  .........cee.... e 468 215 4594 253 14 553
Sorocaba ...................... 1.826 623 3411 1.203 17 973
Tabapud ........c.cceeeeuen... 219 33 15,07 186 5 2,69
Tabatinga ............ ....... 262 70 26,71 192 5 2,60
Tambau ...........cccccvuunn.. 147 63 42,86 84 4 4,76
Tanabi ... ... ... ... ... ..... 329 147 44,68 182 5 2,75
Tapiratiba .................... 209 108 51,67 101 1 0,99
TaQUATE  .coomecssvss ssamemees 53 33 100,00 (U — —
Taquaritinga ................. 509 141 27,70 368 12 3,26
Tatul  oviosmsinss s vmnmannnmses 896 421 46,99 475 £2 4,63
Taubaté ...................... 884 284 32,12 600 37 14,50
Tieth  .occcosssseisnossesmavass 500 159 31,80 341 15 440
Torrinha ..................... 95 18 1894 T 3 3.90
Tremembé ....... ............ 149 94 63,09 55 14 2545
o = —

Ubatuba ...................... 138 138 100,00
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19385
1 2 ‘! 3 4 5 6
MUNICEIPIOS ]
Total | Obitos | ¢ ge | Obites| Obitos| < de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por
ébitos | mal de-:  o9:3 | gefinida| tuberc.| 5:4
finida |
1077 260 175 67,31 8= 4 41
Vargem Grande .............. 218 39 17,89 179 5 2,79
Vera CrUz  ...... woweveeenenn. 453 192 42,38 261 4 1,53
Vila Americana .............. 155 5 3,23 15¢ 7 4,66
Vila Bela  ...ooooeinninanann.. 82 26 31,71 56 11 19,64
Viradouro  .................... 318 47 14,78 271 21 7,75
KIFILICA o vveeeeiin e, 380 361 95,00 19 3 15,79

Estado ........... ... . ... 109.263 33.895 31,02 75.368 4.986 6,62
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1985
1 2 3 4 5 } 6
N 1tPIOS
MUNIC Total | Obltos | ¢ ge | Obitos omo-' o de
de | P/ ¢/ p/ ¢/ | por
Obitos | mal de-\ 9.3 | definida| tubere.| 5:4
finida

Aguas da Prata .............. 60 - 3 5,00 57 0 0,00
Agudos ...........coeiiiiaa.. 514 244 4747 270 12 444
Altinépolis  .................. 128 - 19 14,84 109 2 1,83
AMPAr0 ... ..t 576 134 23,26 42 18 4,07
Anmapolis ................. ..., 86 6 6,98 80 0 0,00
Angatuba .................... 267 24 899 243 5 2,06
Aparecida  .............c.... 261 177 . 67,81 84 3 357
Apiai  ...... ... ... ...l 393 365 92,88 28 0 0,00
Aracatuba ................... 1.515 296 19,55 1.219 59 484
ATaraquara ........cc......00 1.060 244 23,02 816 36 441
Araras . ......iiiiiiieiienan. 356 113 31,74 243 3 1,23
Areias ... ... ....ciiiiial. 76 74 97,37 2 0 0,00
Ariranha ......... .......... M 21 22,34 3 5 6,85
ASSES ... 481 161 3347 320 10 313
Atibaia ........... il 407 332 81,57 s 8 10,67
Avaf ..ot 272 110 40,44 162 5 3.09
Avanhandava ................ 21 136 64.45 ™ 0 0.00
Avaré ... 844 335 39,68 509 29 5,69
Bananal ..................... 121 74 61,16 T 4 851
Bariti ... e 474 125 26,37 349 8 2,29
Barra Bonita ............... 126 2 1,59 124 3 2,42
Barretos  ......iiceiiiiaeiinn 634 121 19,09 513 12 2,34
Batatais ..................... 311 7 2,25 304 15 4,93
Baurt  .........cc ceiiiiiian. 1.090 135 12,39 935 45 411
Bebedouro . ..:............... 438 21 4,79 917 19 4,56
Bernardino de Campos ....... 274 141 51,46 133 3 2,25
Bica de Pedra ............... 194 23 11,86 17 G 0,00
Biriguf ......... ... ... ... 698 317 45,42 381 10 2,62
Boa Esperanca ............. 194 120 61,86 74 2 2,70
Bocaiuva ...........cochea. 125 6 4.80 119 6 5,04
Bofete .............enneinnnnn 129 124 96,12 ) 0 0,00
Borborema  .................. 253 55 21,74 198 3 1,52
Botuecatii  ..............ou 781 266 34,06 515 36 6,99
Braganga ................e... 1.126 752 66,79 314 39 10,42
Brodosqui ................... 109 2 1,83 107 4 3714
Brotas .....ccccceeveicenannns 15 3 2,40 122 1 9,02
BUurfi ..o 150 139 92,66 11 1] 0,00
Cabreiiva  ........ccceeivennnnn 11 12 10,81 9 1 1,01
Cacapava  ........c.iiieneennn 390 224 5744 166 8 4,82
Cachoeira ........cceniiee. 196 91 46,43 102 6 571
Caconde .........cececioai.. 178 20 11,24 158 6 3,79
Cafeldndia ................... 759 81 10,67 678 25 3,69
Cajobf ..., 148 45 30,41 103 3 291
(071171 o 1 L 332 219 65,96 113 4 354
Campinas ............o0000nen 2.145 21 1,26 2.118 159 751
Campos do Jorddo ........... 319 22 6,90 297 104 35,02
Campos Novos 536 365 68,10 1n 4 234
Cananéia .............ccin 129 115 89,15 14 1 714
Candido Mota 256 148 5781 108 1 0,93
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1 2 | 3 4 5 i 6
MUNICIPIOS .
Total | ObitoS | ge | Gbitos | Obitos | 9% de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
6bitos | mAal de-| 5.7 | gefinida| tuberc.| 5:4
finida

Capao Bonito ................. 341 263 77,13 8 11 14,10
Capivari ...................... 47 37 7,86 434 9 2,07
Caraguatatuba ................ 192 58 30,21 134 5 3,73
Casa Branca ................. 481 37 7,69 444 10 2,25
Catanduva .................... 982 194 19,76 788 27 343
Cedral ........................ 183 37 20,22 146 7 4,79
Cerqueira César .. ........... 401 278 69,33 123 3 2,44
Chavantes .................... 260 43 16,54 217 13 5,99
Colina ........................ 361 89 24,65 272 7 2,57
Conchas ...................... 200 26 13,00 174 4 2,30
Coroados  .............. il 132 29 21,97 103 0 0,00
Cotia ... .o 170 47 27,64 123 2 1,63
Cravinhos .................... 356 9 2,53 347 21 6,05
Cruzeiro .................. ... 385 111 28,83 274 35 12,77
Cunha ........................ 593 568 95,78 25 2 8,00
Descalvado .................... 292 54 18,49 238 6 2,52
Dois Corregos ................ 281 57 20,28 224 5 2,23
Dourado ...................... 183 56 30,60 127 9 7,09
Duartina ..................... 403 141 34,99 262 3 1,15
Espirito Santo do Pinhal ..... 714 105 14,71 609 13 213
Fartura .............. ... . ..., 237 117 49,37 120 2,50
Faxina ....................... 451 280 62,08 171 12 7.02
Fernando Prestes ............ 101 40 39,60 61 2 3,28
Franca ................ ... ... 1.120 202 18,04 918 34 3,70
Galia ............ ..... ... 536 187 34,89 349 12 3,44
Garca ... 744 145 19,74 599 14 2,34
Getulina ...................... 324 121 37,35 203 3 1,47
Glicério  ....... ... .. ... .. 411 160 38,93 251 4 1,59
Grama  ........ 0o 120 77 64,17 43 3 6,98
Guaira ....................... 179 9 5,03 176 6 3,53
Guard ... 170 73 42,94 97 g 7,22
Guararema  ...............0. ... 115 0 0,00 115 6 5,22
Guaratingueta ................ 591 144 24,37 447 26 5,82
Guariba ........... ... ... 136 25 18,38 111 3 2,70
Guaruja ... 97 11 11,34 8¢ 11 12,79
Guarulhos .................... 257 18 7,00 239 14 5,86
Jacanga  ........ii . 273 11 4,03 262 4 1,533
Ibira ... ... ... . .. . 217 2 0,92 215 4 1,86
Ibitinga ....................... 622 104 16,72 518 22 4,25
Igarapava ................ 467 141 30,19 326 14 4,29
Iguape ....... ... ciiiiiila.. 764 660 86,39 104 13 12,50
Indcio Uchéa ................. 152 14 9,21 138 2 1,45
Indaiatuba ................... 229 4 19,21 185 14 7,57
Ipaugli  ........... ... . 217 11 5,07 206 9 4,37
Itabera .................... ... 217 119 54,84 98 5 5,10
Itai ... 385 371 96,36 14 1 7,14
Itajobi ............ ... ... ...... 284 28 9,86 256 8 3,13
‘Itanhaem ..................... 146 143 97,95 3 1 33,33
Itapecerica ................... 262 249 95,04 13 0 0,00
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1 | 2 3 4 5 i 6
MUNICtIPI :
¢ os Total | Ghitos 9 de Obitos | Obitos % de
de | P/ ¢/ . p/¢/| por |
| ébitos ';lial d:-. 2:1 definida| tuberc. 5:4
i i

Itapetininga .................. 875 497 56,80 78 19 5,03
Itapira ... ... 553 14 2,53 539 8 148
Ttapolis  .....coiiiiviiannn.. 390 1M 43.85 219 2 091
Itaporanga  ..........c..vnnn.- 244 225 92,21 19 2 5,26
Itararé ...... e 306 69 22,55 237 15 6,33
Itatiba ........................ 336 148 44,05 188 8 4.26
Itirapina ............. ... ..., 174 55 31,61 119 6 5.04
Ttd e 84 141 17,98 643 29 4,51
Jtuverava  ........c..iieaiann. 536 146 27,24 390 9 2,31
Jaboticabal ............... . ... 693 113 16,30 580 16 2,76
Jacarei ............... ... 508 37 72,83 471 28 5,94
Jacupiranga .................. 222 222 100,00 0 — —
Jambeiro ..................... 102 o2 90.20 10 1 10,00
Jardinépolis ........ reeenaas 280 19 6,79 261 15 5,75
Jal i e 723 11 1,52 7z 37 520
Joanépolis .................... 169 114 67,46 55 3 5,45
José Bonifacio ............... 304 198 65,13 106 3 2,83
Jundiai ......... . ... 953 178 18,68 5 40 5,16
Cduqueri ...l 499 163 32,67 326 69 2054
faranjal .................. ... 195 4 2,05 191 6 314
Leme ..ottt 201 15 7,46 186 3 1,61
LengoOis ...t 301 51 16,94 250 7 2,80
Limeira ... ... 648 22 41,94 516 21 341
Lins ... ... 1.130 362 32,04 168 58 155
Lorena ..........c..c0iiiiiennn 323 120 37,15 205 21 10,34
Maracal ............c.c.ciinnn. 273 217 7949 56 4 7,14
Marilia ... ... oo 1.956 433 22,14 1.523 7 4,66
Matdo ... ihiiiiiiiiiieaea 421 133 31,59 288 15 5,21
Mineiros ................ e 109 T 6,42 102 3 294
Mirassol  ...........ieiiinnan.n 839 310 36,95 329 19 3,59
MoOCOCA . .oviinrii i, 394 11 279 383 16 4,18
Mogi das Cruzes ............. 1.146 629 54,89 517 49 948
Mogi Guagi  ..........eienn.- 178 3 1,69 17 8 4,57
Mogi Mirim .................. 813 158 19,44 655 24 3,66
Monte Alto  .................. 239 20 837 219 2 0,91
Monte Aprazivel .............. 982 379 38,59 603 22 3.65
Monte Azul ................... 184 10 5,43 174 10 5,75
Monte Mor ..........ccovvv... 210 5 2,38 205 5 2,44
Morro Agudo ............ ... 288 57 19,79 231 4 1,73
Mundo Novo ................. 196 62 31,63 134 6 4,48
Natividade ...... e teeeneeaaan 324 324 100,00 0 — —
Nazaré ........c.cccvvvevnenennn 271 270 99,63 1 0 0,00
Nova Granada ................ 693 324 46,75 369 16 4,34
Novo Horizonte .............. 528 191 36,17 337 18 5,34
Nuporanga .........c.cceue... 82 8 9,76 74 3 4,05
[ 1. Y 124 115 92,74 9 0 0,00
Olimpia ... .......ceeevni... 858 252 29,37 606 25 4,13
Orlandia ..........cccvvvvnnnn 346 19 5.49 327 9 2,75
OQurinhos ...........ccceen... 301 68 22,59 233 3 1,29
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1 2 ] 4 5 6
MUNICIPIOS o
Total | ObitoS | & de | Obitos | Obites < de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | mal de-/ 5.3 | gefinida| tuberc. | 5:4
finida

Palmeiras .................... 250 48 19,20 202 8 3,96
Palmital ...................... 298 64 21,47 234 5 2,13
Paraguacd .................... 262 167 40,83 155 6 3,87
Paraibuna ............. ....... 482 341 70,75 141 6 4,26
Parnaiba ..................... 245 185 75,51 6C 2 3,33
Patrocinio do Sapucai ........ 184 46 25,00 138 7 5,07
Pederneiras .................. 423 94 22,22 329 5 1,51
Pedregulho ................... 372 124 33,33 248 3 1,21
Pedreira ...................... 131 40 30,53 91 4 4,40
Pendpolis .................... 528 168 31,82 360 15 417
Pereiras ...................... 110 103 93,64 7 0 0,00
Piedade ...................... 394 194 49,24 200 17 8,50
Pindamonhangaba ............ 554 188 33,94 366 30 8,20
Pindorama ................... 142 28 19,72 114 2 1,75
Piquete ......... ... .. ... ..., 114 40 35,09 T4 1 1,35
Piracicaba .................... 1.270 192 15,12 1.078 60 5,57
Piracaia ...................... 303 — — 305 18 5,94
Piraju ... ... 831 338 40,67 493 19 3,85
Pirajui ............... ... ..., 1.339 647 48,32 892 11 1,59
Pirambéia .................... 111 100 90,09 11 0 0,00
Pirangi .............. ... ... 240 62 235,83 178 1 2,25
Pirassununga ................. 403 172 42,68 231 15 6,49
Piratininga ................... 593 142 23,95 451 24 5,32
Pitangueiras ................. 223 56 25,11 167 4 2,40
Pontal ........................ 208 28 13,46 180 5 2,18
Porangaba ................... 281. 281 100,00 0 — —
Porto Feliz ................... 603 132 21,89 471 21 4,46
Porto Ferreira ............... 83 ] 10,84 T4 3 4,05
Potirendaba .................. 181 57 31,49 124 4 3,23
Presidente Alves ............. 246 60 24,39 186 6 3,06
Presidente Bernardes ........ 223 7 314 216 4 1,85
Presidente Prudente ......... 1.129 212 18,78 917 17 1,85
Presidente Venceslau ........ 293 88 30,03 205 10. 4,88
Promissdo .................... 453 113 24,94 340 4 1,18
Quatd ...l 282 35 12,41 247 5 2,02
Queluz ..........iiii ., 190 121 63,68 69 6 8,70
Rancharia ........ e 348 151 43,39 197 6 3,05
Redencdo ..................... 108 108 100,00 4] — -
Regente Feijé ................ 523 107 20,46 416 7 1,68
Ribeira .............. ... ..... 90 88 97,77 2 o} 0,00
Ribeirdo Bonito ............. 271 80 29,52 191 4 2,09
Ribeirdo Preto ............... 1.263 53 4,20 1.210 89 7,36
Rio Claro .................... 838 190 22,67 648 23 3,55
Rio das Pedras .............. 192 96 50,00 96 5 521
Rio Preto .................... 1.118 321 28,71 97 28 3,50
Salesépolis  ................. .. 201 197 18,01 4 0 0,00
Salto ... ... ..., 196 5 2,55 191 3 1,57
Salto Grande ................ 266 158 59,40 108 0 0,00
Santa Adélia ................. 298 109 36,58 189 4 2,12




162 " ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 3 (1) 1949
1936
1 2 3 4 5 6
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Total | Obitos | o~ ge | Obites | Obitos | < de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
ébitos | mal de-| 5.1 | definida tuberc. | 5:4
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Santa Barbara ............... 182 39 21,43 145 6 4,20
Santa Barbara do Rio Pardo .. 244 144 59,01 100 2 2,00
Santa Branca ................ 213 212 99,53 1 0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .. 691 373 53,98 318 10 3,77
Santa Isabel .......... e 291 284 97,59 7 1 14,29
Santa Rita do Passa Quatro .. 254 79 31,10 175 7 4,00
Santa Rosa ..........ccooveenn. 146 4 2,74 142 9 6,34
Santo Anastacio .............. 339 190 56,05 149 7 4,70
Santo Antdénio da Alegria 98 82 83,67 16 0 0,00
Santos ...t ciae e 2.622 50 1,91 2.572 417 16,21
Sdo Bento do Sapucai ....... 223 160 71,75 635 4 6,35
Sdo Bernardo ............e... 1.151 147 12,77 1.004 64 6,37
Sdo Carlos  ......ccviiniiiia.n 970 191 19,69 779 27 3,47
Sdo Jodo da Boa Vista ....... 694 119 17,15 575 19 3,30
SAo Jodo da Bocaina ......... 161 27 16,77 134 4 2,99
Sao Joado do Itatinga ........ 196 T2 36,73 124 7 5,65
Sdo Joaquim ................. 430 13 3,02 417 15 3,60
Sio José do Barreiro ......... 122 113 92,62 9 2 22,22
Sio José do Rio Pardo ....... 498 91 18,27 407 30 737
Sio José dos Campos ........ 1.264 623 49,29 641 362 56,47
Sio Luis do Paraitinga ....... 352 344 97,73 8 0 0,00
Sao Manuel .................. 735 94 12,79 641 14 218
Sao Miguel Arcanjo .......... 197 197 100,00 0 — —
Sdo Paulo ............... ... 17.207 153 0,90 17.054 1.499 8,79
Sao Pedro ......... ... .. ... 226 86 38,05 140 4 2,86
Sao Pedro do Turve .......... 351 344 98,01 7 0 0,00
Siao Roque ................... 471 228 48,41 243 26 10,70
Sdo Sebastido ........ ... ... 94 5 5,32 89 13 14,61
Sdo Simao ..., 294 2 0,68 292 14 4,79
Sdo Vicente ........ ... ... ..., 262 8 3,05 254 20 7,87
Sapesal ... 110 87 79,09 23 0 0,00
Serra Azul ........... ... 88 6 6,82 82 6 7,32
Serra Negra ........... ..., 368 182 49,46 186 4 215
Sertaozinho ................... 493 105 21,30 388 12 3,09
Silveiras ..........cc i 132 120 90,91 12 1 8,33
1S T0 720 0 o T 551 243 44,10 308 22 7,14
Sorocaba ..., 1.969 649 32,96 1.320 122 9,24
Tabapua ........... ... ... 289 33 11,42 256 10 3,91
Tabatinga ............ .. ... ... 290 35 12,07 255 6 2,34
Tambal  ......ccvviiieeinnennnn 167 64 38,32 103 2 1,94
Tanabi ......... i, 400 231 57,75 169 1 4,14
Tapiratiba .......... ... ... ..., 216 87 40,28 129 1 5,43
Taquari ..., 64 63 98,44 1 0 0,00
Taquaritinga ................. 581 196 33,73 385 9 2,34
Tatui ....... .. oo o il 867 471 54,33 386 .24 6,22
Taubaté ........c....oviiennn. 1.118 339 30,32 7¢ 74 9,50
Tieté .. e 511 95 18,59 416 13 3,13
Torrinha ..................... 86 5 5,81 81 2 2,47
Tremembé .................... 154 102 66,23 52 11 21,15
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Ubatuba ...................... 137 116 84,67 21 1 476
Una ...t 347 161 46,40 186 10 5,38
Vargem Grande .............. 225 9 4,00 216 2 0,93
Vera Cruz  ................... 389 138 35,47 251 6 2,39
Vila Americana .............. 149 11 7,38 138 4 2,90
Vila Bela .................... 105 54 51,43 51 8 15,69
Viradouro .................... 284 34 11,97 250 4 1,60
XKiririca ... . 327 325 99,39 2 0 0,00
Estado ........................ 121.942  34.262 2810 87.680 5.413 6,17




164 ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UN1V. SA0 PAULO, 3 (1) 1949

1936
1o 3 ‘l 4 l 5 6

MUNICIPIOS . ! |
Total | Obites | ¢ de | oObitos | Obitos . ¢ de

de p/ ¢/ i p/ e/ por !
6obitos | mat de-| 9.9 ‘ definida' tuberec. 5:4

| finida ‘
Aguas da Prata ............... 81 26 32,10 55 2 3,64
Agudos ... 466 164 35,19 302 12 3,97
Altinépolis ... oL 152 36 23,68 116 2 1,72
AMpParo ... 501 171 34,13 330 19 5,76
Anapolis ... i 59 6 10,17 53 2 3,17
Angatuba ... ... oo 185 16 8,65 169 6 3,55
Aparecida  ....... ..ol 253 186 73,52 7 4 5,97
Apial .o 248 194 78,23 54 2 3,70
Aracatuba ... ... ol 795 123 15,47 672 34 5,06
Araraquara . ......i. i 1.093 218 19,95 875 49 5,60
ATATAS oo ive it 371 134 36,12 237 6 2,53
Areias ...l 88 85 96,59 3 0 0,00
Ariranha ............ ... .. ..., 45 7 15,55 38 3 7,89
ASSIS 393 96 24,43 297 16 5,39
Atibaia ... .. o 376 312 82,98 64 13 20,31
Aval . 246 108 43,90 138 2 1,45
Avanhandava ................. 192 139 72,40 53 3 5,66
Avaré e 690 291 4217 399 34 8,51
Bananal ........... ... .. ... 111 59 53,15 52 3 5,77
Bariri ... 350 89 25,43 261 3 1,15
Barra Bonita ................ 97 0 0,00 97 5 5,15
Barretos ... 599 110 18,36 489 17 3,48
Batatais ..., ..o 362 16 4,42 346 13 3,17
Baurtl ... 1.050 133 12,67 917 44 4,80
Bebedouro ........ ... ... 432 21 4,86 411 14 3,41
Bernardino de Campos ........ 213 41 19,25 172 1 0,58
Bica de Pedra ................ 151 12 7,95 139 6 4,32
Birigui ..., .. . oo, 632 276 43,67 356 8 2,25
Boa Esperanca .............. 185 140 75,68 45 2 4,44
Bocaiuva ........ ..., 90 2 2,22 88 3 3,41
Bofete ... .. i 130 110 84,62 20 0 0,00
Borborema  ............ ... ... 248 42 16,94 206 3 1,46
Botucatl  ........ .. . i, 598 149 24,92 449 20 4,45
Braganca ..................... 1.150 780 67,83 370 24 6,49
Brodosqui  .......ciiiiiia... 102 4 3,92 98 0 0,00
Brotas .......iieiiiiiiiieian 98 0 0,00 98 6 6,12
Buri ... 128 118 92,19 10 0 0,00
Cabreliva . ....ievriiniinnenn. 124 5 4,03 119 3 2,52
Cacapava . ...iiia e 382 223 58,38 159 9 5,66
Cachoeira ... ... ... ... 193 67 34,72 126 11 873
Caconde ..........iiiiiiiiiinn 270 56 20,74 214 7 3,27
Cafelandia .................... 603 46 7,63 557 24 4,31
Cajobi ... ... i 112 29 25,89 83 4 4,82
Cajurt .. e 335 232 69,25 103 3 2,91
Campinas  ........... ... ... 1.825 32 1,75 1.793 166 9,26
Campo Largo de Sorocaba .... 194 187 96,39 9 0 0,00
Campos do Jordio ............ 328 19 5,79 309 143 46,28
Campos Novos ............... 446 363 81,93 83 2 2,41
Cananéia ......... ... ... 113 98 86,72 1 1 6,67
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Candido Mota ............... 164 53 32,32 111 4 3,60
Capao Bonito ............... 284 245 86,27 39 5 12,82
Capivari  ..................... 384 47 12,24 337 21 6,23
Caraguatatuba ............... 226 102 4513 124 3 242
Casa Branca ..... e 397 48 12,09 349 16 4,58
Catanduva ................... 813 172 2116 641 26 4,06
Cedral  ...........c.cciiiiii.. 150 34 22,67 116 4 345
Cerqueira César ............. 257 117 45,53 140 5 3,57
Chavantes ................... 266 4 1,50 262 11 4,20
Colina ... ... cciviiiiiniinnn. 329 86 26,14 243 11 4,53
Conchas ..........c..ccouvnn 169 43 25,44 126 7 5,56
Coroados  .................. L. 145 40 27,59 105 2 1,90
Cotia  ........coviiiiininnnn, 165 35 21,21° 130 3 2,31
Cravinhos ................... 394 16 4,06 378 13 344
Cruzeiro ................c0vu.. 382 97 25,39 285 24 842
Cunha .............cciiiiinn. 766 746 97,39 2C 3 15.00
Descalvado .................. 202 38 18,81 164 2 1.22
Dois Coérregos ............... 237 55 23,20 182 T 3,85
Dourado ..................... 150 37 24,67 113 6 5,31
Duartina  ..............0..... 410 178 43,41 232 8 345
Espirito Santo do Pinhal .... 679 99 14,58 580 13 2,24
Fartura .......c..vvevenne... 173 103 59,53 70 2 2,86
Faxina ........c.ccciiiiennn. 349 225 64,47 124 12 9,68
Fernando Prestes ........... 74 15 20,27 59 2 3,39
Franca .........cevveeuuunnns 1.071 184 17,18 887 24 2,711
Galia ... ... ...l 359 104 28,97 255 11 4,31
Garga  .......viiiei e 747 142 19,01 605 T 1,16
Getulina ..................... 253 54 21,34 199 3 1,51
Glicério ............ e 402 133 33,08 269 9 3.35
Grama ... e . 110 63 57,27 47 2 4,26
Guaira ............. .. 000, 157 2 1,27 155 6 3,87
GUArd v e, 234 107 45,73 127 7 5,51
Guararapés .........ieiiean.. 394 42 10,66 352 11 3.12
Guararema  ..........c0..0.n 134 26 19,40 108 9 8,33
Guaratingueta ..... ... ...... 541 126 23,29 415 42 10,12
Guarel ... ........... ... ... ..., 155 155 100,00 G —_ —
Guariba ............. .. ..., 132 28 21,21 104 3 2,88
Guaruja  ..........ieiiaa... 62 9 14,52 53 3 5,66
Guarulhos  ................... 207 1 0,48 206 7 3,40
Jacanga ............cccciivun.n 236 30 12,71 206 7 3,40
Ibira ... ... ..., 244 12 4,92 23% 4 1,72
Ibitinga ...................... 408 68 16,67 340 11 3,24
Igarapava ..........einian... 461 157 34,06 304 9 2,96
Iguape ..........iiiiiiiii.. 641 544 84,87 97 3 3,09
Inacio Uchdéa ............... 143 17 11,89 126 5 397
Indaiatuba ................... 234 33 14,10 201 16 7,96
Ipauca  ............ ..., 242 3 1,24 239 9 3.7
Iporanga .................... 58 55 94,83 3 ] 0,00
Itabera ............ ... 0oL, 175 151 86,29 24 2 8,33
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Ttai ... 294 275 93,54 19 1 5,26
Ttajobi .............. ... .. ..., 316 39 1234 27 12 4,33
Itanhaem ..................... 131 127 96,95 4 0 0,00
Itapecerica ..................- 305 196 64,25 109 1 0,92
Itapetininga .................. 785 438 55,80 AT 28 807
Itapira ....... ... ... ... ..., 492 14 285 478 16 3.35
Itapolis ... ....... ... ... 329 137 41.64 192 3 156
Itaporanga ................... 247 221 89,47 26 1 3,85
Ttararé .......... ... .. 0., 285 60 21,05 225 14 6,22
Itatiba ........... .. ... 297 140 47,14 157 4 2,55
Itirapina ...................... 161 70 4348 91 2 2,20
TIta e 623 123 19,74 500 34 3.80
Ituverava ...............co.... 502 115 291 387 11 284
Jaboticabal ................... 572 112 19,58 460 18 391
Jacarei ......... ...l 568 36 6,34 532 36 6,77
Jacupiranga .................. 175 158 90,29 17 1 5,88
Jambeiro ..................... 108 106 98,15 2 0 0,00
Jardinopolis  .............. ... 281 16 5,69 265 13 491
Jan e i, 663 24 3,62 639 29 313
Joanépelis  .................... 203 138 67,98 65 3 462
José Bonifacio ........... ... 262 180 68,70 82 4 4,88
Jundiai ........... ... ... 795 81 1,19 14 30 4,20
Juqueri ........ ..., 499 134 26,85 365 69 18,90
Laranjal ...................... 165 4 242 161 8 4,97
Leme ... .....coiiiiiiiiinniinns 168 33 19,65 135 2 148
Lenglis ..........ccciiiininnn. 209 42 20,10 167 T 4,19
Limeira ...................... 628 56 8,92 572 14 2,45
Lins ... e, 1.032 329 31,88 703 28 3,98
lorena ........... . ......... 379 143 37,713 236 30 12,71
Maracai ...................... 172 131 76,16 41 5 12,20
Marilia ......... ... 2177 569 26,14 1.608 82 5,10
Matdo ......cvviiiiiiiiiannann 384 101 26,30 283 11 3,89
Mineiros .........cociiiiiinian. 95 2 2,11 93 0 0,00
Mirassol ...................... 757 246 32,50 511 16 313
Mococa .........ciiiiiiiiiia., 408 18 441 390 16 410
Mogi das Cruzes ............ 994 509 51.21 485 45 9,28
Mogi Guacit  .................. 187 1 5,88 176 4 227
Mogi Mirim .................. 765 125 17,73 580 20 3,43
Monte Alto .................. 231 33 14,29 198 4 2,02
Monte Aprazivel ............. 1.004 373 37,15 631 23 3,65
Monte Azul .................. 187 3 1,60 131 9 489
Monte Mor .................. 146 6 411 140 2 1,43
Morro Agudo ................ 269 1 24,91 202 8 3,96
Mundo Novo ................ 250 84 33,60 166 5 3,01
Natividade .................... 302 300 99,34 2 0 0,00
Nazaré .........ccoiiiiinennnn. 274 274 100,00 G — —
Nova Granada ............... 451 116 25,72 335 10 2,99
Novo Horizonte .............. 540 230 42,59 310 6 1,94
Nuporanga ...............c.... 92 8 3,70 84 4 4,76
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Oleo ... . 104 87 83,65 T 0 0,00
Olimpia  ....... ... iinn.. 766 220 28,72 546 18 3,30
Orlandia ...................... 301 21 6,98 286 6 2,14
Ourinhos ..... .. ............ 255 41 16.08 214 3 1,40
Palestina ..................... 211 - 133 63,03 78 4 513
Palmeiras ......... ........... 212 39 18,40 173 3 1,73
Palmital ......... .. .......... 229 46 20,09 183 5 2,73
Paraguacu  .................... 244 109 44,67 35 5 3,70
Paraibuna ....... ....... ..., 480 366 76,21 114 7 6,14
Parnaiba ...... ... ... ... ... 243 90 37,04 153 6 3,92
Fatrocinio do Sapucai ........ 196 62 31,63 134 4 2,99
Pederneiras ... .............. 289 89 30.80 200 4 2,00
Pedregulho ................... 355 116 32,68 239 6 2,51
Pedreira .............. ... . ... 90 13 14,44 T 6 7,79
Penapolis ..... ............... 533 142 26,64 391 16 4,09
Pereiras .......... ... ... 112 84 75,00 28 1 3,57
Piedade ........... ... ... ... 224 14 6,25 216 13 6,19
Pilar ... ... 95 59 62,11 36 1 2,78
Pindamonhangaba ............ 488 188 38,52 300 36 12,00
Pindorama .................... 164 44 26,83 120 4 3,33
Piquete ........ ... .. .. ... 154 42 27,27 112 7 6,25
Piracaia .................. ... 314 10 3,18 304 9 2,96
Piracicaba .................... 1.031 169 16,39 862 59 6,84
Piraju .......... o ool 637 283 44,43 354 16 4,52
Pirajui ... ... ... o e, 1.057 534 50,52 523 20 3,82
Pirambdia .................... 75 65 86,67 10 0 0,00
Pirangi ........... ... ... ..., 215 71 33,02 144 5 347
Pirassununga ................. 385 124 32,21 261 13 4,98
Piratininga ............... . ... 553 134 24,23 419 19 4,53
Pitangueiras .................. 229 76 33,18 153 3 1,96
Pontal ............. .. ... ...... 132 20 15,15 112 4 357
Perangaba .................... 223 | 220 98,65 3 0 0,00
Porto Feliz ................... 520 97 18,65 423 19 4,49
Poérto Ferreira ............... 80 4 5,00 76 5 6.58
Potirendaba .................. 229 80 34,93 149 2 1,34
Presidente Alves ............. 282 50 17,73 232 4 1,72
Presidente Bernardes ........ 286 11 3,85 275 6 2,18
Presidente Prudente ......... 1.218 263 21,59 955 27 2,83
Presidente Venceslau ......... 316 86 27,22 230 8 3,48
Promissdo .................... 395 119 30,13 276 3 2,90
Quata ..., 297 44 14,81 253 5 1,98
Queluz ... ... 206 129 62,62 77 3 3,90
Rancharia .................... 352 122 34,65 230 5 2,17
Redencdo ..................... 135 134 99,26 1 0 0,00
Regente Feijo ........... 616 115 18,67 501 14 2,79
Ribeira ... ... . ... .. ... ..., 75 71 94,67 -4 0 0,00
Ribeirdo Bonito .. ........... 255 103 40,39 152 4 2,63
Ribeirdao Preto ........... 1.187 42 3,54 1.148 56 4,89
Rio Claro .................... 674 190 28,19 484 14 2,89
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Rio das Pedras ... ........... 157 79 50,32 T 1 1,28
Rio Preto .................... 1.144 309 27,01 -< ) 39 4,67
Salesépolis  .................... 169 167 98,82 2 0 0,00
Salto ... i, 188 9 4,79 179 11 6,15
Salto Grande ............. 194 111 57,22 S3 1 1.20
Santa Adélia ..... ........... 199 68 34,17 131 4 3.05
Santa Barbara ............... 194 39 20,10 155 7 452
Santa Barbara do Rio Pardo .. 158 A 2152 124 4 323
Santa Branca ................ 174 172 98,85 2 0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .... 624 309 49,52 315 11 3,49
Santa Isabel .............. ... 317 314 99,05 3 0 0,00
Santa Rita do Passa Quatro .. 241 76 31,54 165 9 545
Santa Rosa .................. 162 12 741 150 11 .33
Santo Anastacio ............. 368 135 36,68 233 3 1,29
Santo Antdnio da Alegria .... 114 100 87,72 14 2 14,29
Santos  .......iiiiiiiiiiieaa., 2.283 T2 3,15 2.211 397 17,96
Sao Bento do Sapucai ........ 172 112 65,12 6G 6 10,60
Sao Bernardo ................ 967 28 2,90 939 75 7,99
Sao Carlos  ................... 797 140 1757 657 32 3.87
Sao Jodo da Boa Vista ....... 725 88 12,14 637 31 4,87
Sao Joao da Bocaina ......... 136 18 13,24 118 2 1,69
Sao Joao do Itatinga ......... 173 69 39,88 104 8 7,69
Sao Joaquim ................. 382 12 314 37G 16 1432
Sao José do Barreiro .... ... 120 107 89,17 13 2 15,38
Sao José do Rio Pardo ...... 478 120 25,10 358 18 5,03
Sao José dos Campos ........ 1.249 570 45,64 679 419 61,71
Sao Luis do Paraitinga ....... 452 412 91,15 4 0 0,00
Sao Manuel .................. 606 68 11,22 338 23 4,28
Sao Migue! Arcanjo .......... 172 169 98,26 3 [1] 0,00
Sao Paulo ................... 15.923 9% 060 15.828 1.583 10,00
Sio Pedro ................... 220 64 29,09 15€¢ 3 192
Sao Pedro do Turvo ......... 262 246 93,89 16 0 0,00
Sdo Roque . ................... 487 215 44,15 272 23 8,46
Sao Sebastido ................ 66 17 25,76 49 6 12,24
Sao Siméo  ................... 276 8 2,90 268 13 485
Siao Vicente .................. 202 6 296 196 20 10,20
Sapesal ............iiiiiiina. 121 83 68,60 38 2 5,26
Serra Azul ................... 95 1 1,05 94 3 319
Serra Negra ................. 306 159 51,96 147 4 2,72
Sertaczinho .................. 479 101 21,09 378 16 4.23
Silveiras  ............ ... ... 106 4 69,81 32 8 25,00
SOCOIro  .........iiiniiinnna.. 533 250 46,90 285 19 6,71
Sorocaba ..................... 1.466 374 25,51 1.092 102 9,34
Tabapua .................... .. 233 30 12,88 203 6 2,96
Tabatinga .................... 237 23 9,70 214 4 1,87
Tambau ...................... 135 57 42,22 ki1 3 3.85
Tanabi ....................... 383 265 69,19 118 3 2,54
Tapiratiba .................... 238 98 41,18 140 5 3,57
Taquari ...................... 45 45 100,00 [1] —_ —_—
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Total | Obitos | <% de | Obitos | Obitos ¢ de

de p/ ¢/ p/ ¢/ | por |
obitos | mal de-| 9.y | gefinida tuberc.  5:4
| finida | ‘

Taquaritinga ... ... ... 00 454 123 27,09 331 4 121
Tatul oo . 615 286 46,50 329 28 851
Taubaté ..o oo 1.0063 293 29,21 710 75 10,56
Tiele e 404 50 12,38 354 13 3.67
Torrinha ... oo oL 86 4 4,65 82 2 244
Tremembe oo o oo 187 109 58,29 T8 21 26.92
Ubatuba ... ... .. ... ... ..., 135 115 85,19 20 ) 0,00
UN& oottt 327 107 32712 220 18 818
Valparaiso . ... ... ... . ..o 486 128 26,34 358 18 5,03
Vargem Grande ... ... .. ... .. 215 6 2,79 204 5 2.39
Veva Crur oo o oo 448 146 32.59 302 5 1,66
Vila Amavicana ... . ... 117 4 3,42 113 3 2,65
Vila Bela ... ... o oo 67 40 59,70 27 4 14 &1
Viradouro  ........ . .. oo 53 43 12,18 310 6 1,94
Niririca .o oo 297 291 97,98 6 0 0,00
Estado .. oo 112,186 30.650 27,32 81.540 5.493 6,74

N.I3. -~ 1Iad uma pequena divergéneia entre os lotals apresentados e a soma das

parcelas.,
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1987
1 2 s | 4 5 | o
tPI
MUNIC oS Obites | o e o de
& | P/ ¢ p/e/| por
Gbitos | mal de-| 9.7 | gefinids tubere.| 5:4
finida 6

Aguas da Prata .............. 57 15 26,32 42 1 2,38
Agudos ....................... 396 187 4122 209 10 4.78
Altinépolis ................... 114 20 1754 9 2 213
Americana ..............c...... 148 13 8,78 135 9 6,67
AmMPAro  ........iciceeiiennon. 580 156 26,90 424 14 3.30
Anapolis ................. ..., 63 7 1111 56 0 0,00
Angatuba ..................... 226 54 23,89 172 6 349
Aparecida ..............0..... 267 162 60,67 105 1 1047
Apial ..., 301 291 96,68 10 0 0,00
Aracatuba  ................... 719 149 20,72 570 k7 5,96
Araraquara  ............c..-.0.. 1.068 245 22,94 823 34 4,13
Araras .............cccceiiiennn 325 104 32,00 21 4 1,81
Areias ... ..........iiiiiana. (i) 70 93.33 5 1 20,00
Ariranha ................. ..., 87 5 575 82 2 244
ASSiIS ..., 428 133 3107 295 14 475
Atibaia ..............0..l 408 319 78,19 8S 11 12,36
Aval ..., 206 86 4175 120 1 0,83
Avanhandava ................. 219 156 71,23 63 3 4,76
Avaré ... 693 243 35,06 450 32 n
Bananal ...................... 135 61 45,19 74 4 541
Barirf ...........ciiiiiieenn.. 363 96 26,45 267 3 112
Barra Bonita ................ 105 2 1,90 103 4 3,88
Barreiro ..............cccee... 125 91 72,80 U 2 5,88
Barretos  ........c.ccceinann... 689 107 15,53 582 21 361
Batatais .......... ............ 281 5 1.78 276 15 543
Baurdt ......cccceiiiininiiaan 1.156 101 8,74 1.055 50 4,74
Bebedouro .................... 411 24 584 387 13 3,36
Bela Vista ................... 449 368 81,96 81 0 0,00
Bernardino de Campos ........ 191 26 13,61 165 4 242
Birigul ....................... 656 237 36,13 419 7 167
Boa Esperanca .............. 133 126 94,74 7 0 0,00
Bocaina ........c.hiciiiinnen. 120 16 13.33 104 3 2,88
Bocaiuva  .............00iennn. 74 0 0,00 T4 3 405
Bofete .......coiiiieiiiinannn 109 1069 100,60 0 —_— —_
Boituva ........c.iciivinnnannn 109 90 8257 19 1 5.26
Borborema ................... 248 15 1815 205 1 049
Botucatl ..........occeiiinnan. 648 146 2253 5022 30 598
Braganga ........ce.e.eienennn 1.050 716 68,19 334 25 749
Brodosqui .................... 85 9 10,59 76 2 2,63
Brotas  ....c.cciiiiiiiiiianaaaa. 119 5 4,20 114 3 2,63
Buri ......cciiiiiiiiiiiiiiaa. 134 109 81,34 25 4 16,00
Cabreliva  .......ccoeceinenaans 101 3 297 98 1 1,02
Cagapava  ....-..iiiiiiinn. ... 427 252 59,02 175 13 743
Cachoeira ..........cccciivnnnn 172 51 29,65 21 12 9,92
Caconde ...........c.cc.iiiins 308 100 32,47- 208 6 2,88
Cafelindia .................... 701 54 7,70 T 14 2,16
Cajobl ......... .l 127 40 31,50 87 4 4,60
Cajurtc.  .......ciiiiiiiiaiienns 318 200 62,89 118 8 6,78
Campinas ..........c.cceiennn. 2.057 n 112 2.034 147 1723
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1 2 3 4 5 6
MUNICIPIOS Total | Obitos| ¢ ge | Obitos | Obites | % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
6bitos | mal de-} 9.7 | gefinida| tuberc.| p/ ¢/
finida

Campo Largo ................ 235 217 92,34 18 0 0,00
Campos do Jorddo ............ 362 14 3,87 348 171 49,14
Campos NOvosS ............... 449 368 81,96 81 0 0,00
Cananéia ..................... 121 87 71,90 34 7 20,59
Candido Mota ............... 191 65 34,03 126 2 1,59
Capéo Bonito ................ 235 213 90,60 22 -1 4,55
Capivari  ................cuun. 439 42 9,57 397 20 5,04
Caraguatatuba  ............... 197 180 91,37 17 1] 0,00
Casa Branca ................. 396 33 833 363 6 1,65
Catanduva .................... 825 144 17,45 681 22 3,23
Cedral ...............c.c..cunn. 143 25 17,48 118 0 0,00
Cerqueira César ............. 206 117 56,80 87 8 9,20
Chavantes .................... 202 4 1,98 198 3 1,52
Colina .........cciiiiiiiinn 337 69 2047 268 10 3,73
Conchas  .......cicvviiinnnnnnn 127 24 18,90 103 2 1,94
Coroados ............coceenn.. 139 70 50,36 69 2 2,90
Cotia ... ..ot 171 51 29,82 12¢ 6 5,00
Cravinhos  ........cciiivnnnn. 298 3 1,01 295 8 2,71
Cruzeiro ...........c..c.vvunn. 375 80 21,33 - 295 26 8,81
Cunha ...... e 794 T4 97,48 20 0 0,00
Descalvado ................... 207 60 28,99 140 3 2,14
Dois Coérregos ............... 236 A 1441 202 i 347
Dourado .........cc.cvvnunnnnn 127 A 26,77 93 2 2,15
Duartina ........cciiiiiinen.. 339 148 43,66 191 5 2,62
Fartura ........ccocivvinneenn. 204 84 41,18 120 3 2,50
Fernando Prestes ............ 76 20 26,32 56 1 1,79
Franca .....cccceeeeecenacannns 1.048 294 28,05 754 20 2,65
Galia  ........iiiiiieiiieaa., 394 152 38,58 242 1 4,55
Garca  .....eciiiieeiiiiieee e, 829 157 18,94 672 12 1,79
Getulina ................. ..., 336 74 22,02 262 1 0,38
Glicério  .......ciiiiiiiiiin. 408 103 25,25 305 6 1,97
Grama  .......coeeeveeennnnannn 134 95 70,90 35 4 10,26
L €11 71 ¢ NN A 185 1 0,54 184 4 2,16
[€23F:1 - N 166 46 27,711 120 7 5,83
GUararapes ........ecen0eeennn 306 21 6,86 285 10 3,51
GUArarema  .......ocviienanannn 114 21 18,42 93 4 4,30
Guaratingueta ................ 553 118 21,34 435 25 575
Guaref ...........iciieiiiiiaa. 136 136 100,00 0 — —_
Guariba ... ... .. ... 144 26 18,06 118 6 5,08
Guaruja  ......eiiciiiiniaeanns 56 7 12,50 49 3 6,12
Guarulhos ............. . e, 216 2 0,93 214 8 3,74
Iacanga ......... i, 288 39 13,54 249 6 241
Ibird ... i 178 11 6,18 167 5 2,99
Ibitinga .........c..iiiiian... 367 49 13.35 318 10 314
Igarapava ..........ccvceenn.. 468 153 32,69 315 15 4,76
Jguape  ....iiiiiiiiiiiiiiaan. , 646 476 73,68 170 21 12,35
Indaiatuba .................... 223 20 8,97 203 15 7,39
Ipaucl  ...viiiiiiii i, 174 7 4,02 167 6 3,59
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1988
1 2 3 4 5 6
MUNICIPIOS Total | Obitos ¢, de | Obitos | Obitos o, de
de | P/ ¢ p/ ¢/ | por
Gbitos | mal de-} 9.9 | jofinida| tubere.| 5:4
finida !

Iporanga  .................... 82 81 98,78 1 0 0.00
Ttabera ............. ... ... 173 170 98,27 3 0 0,00
Ttai ... .. 223 173 7758 50 5 10,00
Itajobi ....... ... .. .. il 306 32 10,46 274 7 2,55
Itanhaem .................... 162 147 90,74 25 2 8.00
Itapecerica .. ... ...l 314 287 91,40 27 2 741
Itapetininga ................. 622 320 51.45 302 20 6,62
Itapeva ... ... ... . ... 424 283 66,74 141 7 4,96
Ttapira .........ciiiiiiinnnnn 574 4 0,70 570 15 2,63
Itapolis ......... viiiiiin. 328 128 39,02 200 6 3,00
Itaporanga .................. 255 227 89,02 2& 1 3,57
Itapui  ........ ... ... 181 18 9,94 163 8 4,91
Itararé ... ... ... 260 Y] 28,85 185 19 10,27
Itatiba . ....... ... ... ..., 267 92 2697 195 6 3,08
Itatinga ............ e 111 48 34,04 93 1 1,08
Itivapina  .................... 149 52 34,90 97 2 2,06
It 39 96 17,49 453 41 0,06
Ituverava ........ooviveno.o. 511 80 15,66 431 24 557
Jaboticabal ... ... .. ... ... 482 12 21.16 380 1 711
Jacarei . .....oiiiiiiiiiea. 539 21 3,90 516 32 6,18
Jacuniranga ......... ... 211 154 72,99 o7 4 7,02
Jambeivo ... oo o 112 110 98,21 2 0 0,00
Jardinopolis ... ... L, 228 9 3.95 219 10 457
Jad 622 1 1,13 615 20 3,25
Joanopolis ... .. ... ... 202 173 85,64 2c 1 345
José Boniféacio ... ... 7 195 56,20 152 1 0,66
Jundiai  ...... .. .o il 725 49 6,76 o076 21 311
Juqueri ...... et 489 143 29,24 346 54 15,61
Laranjal ... ................. 183 9 4,92 174 14 8,05
Leme .........ccciiiiinannn 178 12 6,714 166 5 301
Lencois .....cooiiviiiinaninnn. 225 57 25,33 168 1 0,60
Limeira ........cociiininn... 621 35 5,64 586 14 2,39
Lindéia (Serra Negra) ....... — — — — — —_—
Lins .. ...iciieiiianen P 1.266 412 32,54 854 47 5,50
Lorena ........c.oviivennnnnnn 348 123 35,34 225 23 10,22
Maracai ............ccocuan.. 203 168 82,76 35 0 0,00
Marilia ......... e 2.430 724 29,79 1.706 K] 4,40
Matio .......ocivieeiinannnnn 413 81 19,61 332 4 1.20
Mineiros ..........ciiiiinen.. 92 7 7,61 85 5 5,88
Mirassol ........ ... ..., 781 193 24,71 588 16 2,72
MocoCcB .......iiiiiieineiannn 397 37 9,32 260 15 4,17
Mcgi das Cruzes ............ 1.131 515 45,53 616 43 6,98
Mogi Guagci  ..........cei.nn. 160 2 1,25 158 5 3,16
Mogi Mirim ................. 713 114 15,99 599 26 4,34
Monte Alto  ................. 224 10 4,46 214 4 1,87
Monte Aprazivel ............ 1.240 476 38,39 164 18 2,36
Monte Azul .................. 155 4 2,58 151 9 5,96
Monte Mor ....... .......... 138 /3 217 135 3 222
Morro Agudo ............... 231 54 23,38 177 8 452
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1 2 03 | 4 | 5 6

MUNICIPIOS

|
i

Total | Obites | o ge | Obitos | Obitos % % de
1

de p/ ¢/ P/ e/ | por
obitos | mal de-| o . | definida. tubere.| 5 : 4
finida | :
Mundo Novo ................. 250 33 13,20 217 6 2,76
Natividade ... ... ... ... .. 298 295 98,99 3 0 0,00
Nazaré ... . e 254 252 99,21 2 0 0,00
Nova Granada ............... 485 142 29,28 343 12 3,560
Novo Horvizonte .............. 676 261 38,61 415 13 3,13
Nuporanga  ................... 6 11 14,67 64 1 1,56
Oleo e 97 66 68,04 3 1 3,23
Olimpia  ......... ... .. ... ... 835 172 20,60 663 34 5,17
Orlandia ... ... ... . ... 269 14 5,20 255 10 3,92
Ourinhes . ... oo 270 45 16,67 225 1 0,44
Palestina ... . ... ... ..., 164 88 53,66 76 1 1.32
Palmeiras ... .. .. ... L. 159 20 12,58 139 4 2.8
Palmital ...................... 242 31 12,81 211 5 2,3
Paraguach ... oo 251 121 48,21 136G 2 1,5
Paraibunn ... oo 425 316 74,35 109 7 6,4:
Parnaiba ... o oL 220 92 41,82 128 6 4,69
Patrocinio do Sapucai ......... 186 55 29,57 131 5 3,82
Paulo de Faria ... ... ... .. em — — - —
Pederneivas oo oo oL 257 71 27,63 186 1 0,54
Pedregulho o0 L 257 T1 27,63 186 1 0,54
Pedrcgulho ... .. L 373 120 32,17 253 9 3,06
Pedreira .. oL 97 3 3,09 o4 2 2,1
Penapolis ... ... . ... 449 114 25,39 335 8 2,39
Perciras ..o 117 112 95,75 5 0 0,00
Piedade ... .. 297 7 2,36 290 18 6,21
Pilar . 108 106 98,15 2 0 0,00
Pindamonhangaba ......... ... 611 148 24,22 463 35 8,42
Pindorama ................ o 173 48 27,75 125 5 4,00
Pinhal ............. ... ... ..., 721 128 17,75 59 20 3,37
Pinheiros ... ... .. ... ... ... 70 69 98,57 1 0 0,00
Piquete ....... ... .. ... .. 101 36 35,64 65 6 9,23
Piracaia .................... .. 266 9 3,38 257 21 8,17
Piracicaba ........... ... ... 1.076 176 16,35 900 57 6,33
Piraju ........ .. 643 242 37,64 401 13 3,24
Pirajul ... .. ... . L 1.182 585 49,49 597 27 4,52
Pirambdia ... ... ... oL 77 71 92,21 6 0 0,00
Pirangi ......... ... ... ... ... 206 64 31,07 142 2 1,41
Pirassununga ................. 329 143 43,47 186 10 5,38
Piratininga ................... 501 122 24,35 37¢ 15 3,96
Pitangueiras .................. 178 48 26,97 130 4 3,08
Pontal ........ .. ... .. . . 134 23 17,16 111 8 7,21
Porangaba ......... ... ....... 204 190 93,14 14 1 7,14
Porto Feliz ................... 340 3 - 0,88 337 13 3,87
Porto Ferreira ............... 7 1 1,30 6 1 1,32
Potirendaba .................. 194 60 30,93 134 4 2,99
Prainha ... ... ... ... .. ... — e — —_ — —
Presidente Alves ............ 240 27 11,25 215 5 2,35
Presidente Bernardes ........ 253 5 1,98 248 7 2,82
Presidente Prudente ......... 1.265 375 29,64 890 20 2,25
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1988
1 2 3 1 1 5 6
N I s
MUNICIPIO Total | Obitos | ¢ ge iomos % de
de | P/ ¢/ p/ c/ | po
obitos | mal de-| 5 . 3 |gefinida tubere.| 5 : 4
finida |

Presidente Venceslau ........ 330 76 23,03 254 10 39
Promissdo .................... 466 104 22,32 362 14 3.87
Quatd ...........iiiiieeeia.. 284 17 5,99 267 4 1,50
Queluz ... ... ..., 132 25 18,94 107 5 4,67
Rancharia .................... 338 107 31,66 231 7 3,03
Redencio ..........cevvveeenn. 157 154 98,09 -3 1} 0,00
Regente Feijéo ................ 567 123 21,70 444 T 1,58
Ribeira ...........cccini..... 58 M4 93,10 4 0 0,00
Ribeirdo Bonito .............. 209 60 28,71 149 3 2,01
Ribeirdo Preto- ............... 1.255 32 2,55 1.223 64 5,23
Rio Claro .................... 634 155 24,45 479 24 5,01
Rio das Pedras ................ 138 73 52,90 65 3 4,62
Rio Preto ... ................. 1.181 363 30,74 818 43 526
Salesbépolis  ................... 169 167 98,82 2 0 0,00
Salto .......c.iiiiiiiiiiie., 162 6 3,70 156 11 7,05
Salto Grande ................. 258 157 60,85 101 3 2,97
Santa Adélia ................. 204 55 26,96 149 5 336
Santa Barbara ............... 165 38 23,03 127 7 5,51
Santa Barbara do Rio Pardo .. 142 44 30,99 98 4 4,08
Santa Branca ................. 162 160 98,77 2 0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo .... 595 170 28,57 425 6 141
Santa Isabel ................. 292 289 98,97 3 o 0,00
Santa Rita ................... 204 o4 31,37 140 3 214
Santa Rosa .................. 188 9 4,79 179 9 5,03
Santo Anastdcio ............. 299 90 30,10 209 6 2,87
Santo André ................. 1.120 38 3,40 1.082 93 8,60
Santo Antdénio da Alegria .... 97 86 88,86 11 1 9,09
Santos  .......ciciiiiiiiaiian.. 2.7111 53 195  2.658 399 15,00
Sao Bento do Sapuaci ........ 187 103 55,08 84 7 833
Sao Carlos  ................... 761 163 2142 598 18 301
Sio Jodo da Boa Vista ...... 665 125 18,80 540 17 3,15
Sao Joaquim ................. 421 7 1,66 414 17 411
Sao José dos Campos ........ 1.283 555 43,26 728 395 54,26
Sao José do Rio Pardo ...... 488 78 15,98 410 19 4,63
Sao Luis do Paraitinga ...... 343 18 5,25 325 9 2,77
Sao Manuel ................. 636 59 928 577 16 2,77
Sao Miguel Arcanjo ......... 176 176 100,00 G — —
Sao Paulo ................... 17.119 99 058 17.020 1.706 10,02
Séo Pedro ................... 178 62 34,83 116 4 345
Siao Pedro do Turvo .......... 222 197 88,74 25 0 0,00
Sao Rogue ................... 457 221 48,36 236 2 9,32
Sao Sebastidio ................ 9% 23 2410 1z 9 12,50
S&o Siméo  ...........cieennnnn 274 7 0,36 273 13 4,76
Séo Vicente .................. 217 7 3,23 210 23 10,95
Sapesal ....iiiiiiiiiiiiieaeas 92 69 75,00 7 0 0,00
Sarapui  .......... c..iieenn... 61 60 98,36 1 0 0,00
Serra Azul ................... 7 4 5,26 T2 2 211
Serra Negra ................. 270 143 52,96 27 8 6,30
Sertdaozinho ................... 401 118 2943 283 6 212
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1 2 3 I/ 4 ( 5 6
(o}
MUNICLIPLOS Total | Obitos | o gc | GObitos | Gbitos | % de
de p/ ¢/ ‘ p/ ¢/ por
ébitos | malde-| o . 3 | definida| tuberc.| 5 : 4
finida |

SHVEIras .....ooveeiiiniin. 135 118 87,41 17 3 17,65
S0COITO  ..iiiiii i, 546 278 50,92 268 12 4,48
Sorocaba  .......iieiiiiii. 1.493 328 2197  1.165 100 8,58
TabapUA  ovveerneeaennn., 220 37 16,82 183 5 273
Tabatinga  .................... 261 27 10,34 234 5 2,14
Tambal  ....ooveenenenenn. 130 32 24,62 98 2 2,04
Tanabi  ......i.iiii . 442 243 54,98 199 7 3,52
Tapiratiba . ................... 275 115 41,82 160 8 5,00
TaqQUATE oot 53 27 50,94 26 1 3,85
Taquaritinga  ......... ....... 508 145 28,54 363 12 3,31
T 684 239 34,94 445 24 5,39
Taubaté  ..............oooe.... 1.062 209 19,68 853 114 13,36
TiEté oottt 402 70 1741 332 14 422
Torrinha ..................... 84 18 21,43 66 3 4,55
Tremembé .................... 190 100 52,63 90 21 23,33
TUPa .. — — —_ —_ — —
Ubatuba  ..oovviiniinaannaan.. 178 50 28,09 128 10 7,81
Uchda  oovviineiieiieinann 155 19 12,26 136 1 0,74
UNA  eerieeie e, 297 290 97,64 7 2 28,57
Valparaiso  .............oo..... 480 116 24,17 364 28 7,69
Vargem Grande .............. 193 5 2,59 188 6 3,19
Vera Cruz  ..........eeoeeun.. 528 139 26,33 389 8 2,06
Vila Bela  ......oovvvinnnn.... 106 7 6,60 99 12 12,12
Viradouro  .................... 324 31 9,57 293 4 1,37
Xiririca  ..oeviiiia... 321 315 98,13 6 0 0,00
Estado  ..iouiiiiiii, 114.640 29.654 2587 84,98  5.622 6,61
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1 2 3 4 i 5 6
MUNICIPIOS R
Total | Obites | ¢, dge | Obitos | Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | Mal de-t 9 : 1 | gefinida| tuberc.| 5 : 4
finjda
Aguas da Prata .............. 85 24 40,00 51 — 0,00
Agudos ..., 429 92 21,45 337 10 2,97
Altinépolis  .................... 148 15 10,14 133 3 2,26
Americana ..., .. 0000 140 7 5,00 133 7 5,26
AmMparo ... 522 139 26,63 383 18 4,70
Anapolis  ............. ..., 49 3 6,12 46 0 0,00
Andradina  .................... 150 27 18,00 123 4 3,25
Angatuba  .................. .. 227 25 11,01 202 7 3,47
Aparecida ................ ... 328 190 57,93 138 11 7,97
Apial ... e 229 228 99,56 1 0 0,00
Aragatuba  .................... 701 153 21,83 548 26 4,74
Araraquara . ..........00n0n... 1.029 238 2313 791 39 4,93
Araras ... ... ..o, 360 67 18,61 293 6 2,05
Aveias ... ... el 89 83 93,26 6 0 0,00
Ariranha  ....... . 000 56 9 16,07 47 1 2,13
ASSIS e 418 147 35,17 271 9 3,32
Atibaia ... Lo oL, 385 300 77,92 83 19 22,35
Aval e, 230 58 25,22 172 3 1,74
- Avanhandava ................. 142 64 45,07 78 0 0,00
AVArS e 658 183 27,81 47¢ 22 4,63
Bananal ...................... 165 8 47,27 87 7 8,05
Bariri ... e 378 110 29,10 268 6 2,24
Barra Bonita ................ 156 1] 0,00 156 9 5,71
Barreiro .........c.ciiiiaa... 121 s 63,64 44 0 0,00:
Barretos .............. ... ..., 684 122 17,84 562 24 4,27
Batatais .......... . .. 285 6 2,11 279 8 2,87
Baurth  ...oieiiieiiiiiiii e 970 82 845 888 40 4,50
Bebedouro .................... 445 14 3,15 431 12 2,78
Bela Vista ............cooo.... 571 407 71.28 164 3 1,83
Bernardino de Campos ........ 184 40 21,74 144 1 0,69
Birigui ....ciiiiiiiiii . 634 234 36,91 400 4 1,00
Boa Esperanca ............... 180 117 65,00 63 1 1,59
Bocaina  ........i.iiieiieia... 169 20 11,83 149 6 4,03
Bocaiuva ............. ... 78 8 10,26 70 1 1,43
Bofete .........cviiiiiann.... 130 108 83,08 22 0 0,00
Boituva .............00i0i... 155 131 84,52 24 1 4,17
Borborema ................... 270 6 2,22 264 6 2,27
Botucata  ........ . 0 ciiia 554 70 12,64 484 25 5,17
Braganca ..................... 1.023 718 70,19 305 32 10,49
Brodosqui  ...........c...o.... 83 6 1,23 T 0 0,00
Brotas ............ciiiiiinian. 113 10 8,85 103 3 2,91
Buri ... 120 90 75,00 3¢ 4 13,33
Cabreiva  .......cveviennienans 86 23 26,74 63 2 3,17
Cagapava . ..iireeiieniieaena 430 242 56,28 188 15 7,98
Cachoeira .................... 196 48 24,49 148 6 4,05
Caconde ........ccovuieiinnunn. 301 103 34,22 198 6 3,03
Cafelandia .................... 755 65 861 690 12 1,74
Cajobi ........ccciiiiiiiinn... 108 60 55,56 48 1 2,08
Cajuri.  ...o.iiiiiiiiiie e 317 194 61,20 123 5

4,07
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1 2 3 4 5 6
MUNICIPIOS .
Total | ObitoS | o ge | obites | Obitos | % de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
ébitos | mal de- : 1 | definida| tuberc.| 5 : 4
finida |

Campinas  .................... 1.935 12 0,62 1.923 132 6,86
Campo Largo ................. 219 205 93,61 14 0 0,00
Campos do Jorddao ........... 380 8 2,11 372 140 37,63
Cananéia  ..................... 115 87 73,65 28 1 3,57
Candido Mota ............... 144 38 26,39 106 8 7,55
Capao Bonito ................ 280 215 76,79 65 1 1,54
Capivari  .................. . ... 374 53 1417 321 11 3,43
Caraguatatuba  ............... 158 145 91,77 13 0 0,00
Casa Branca ................. 362 30 8,29 332 9 2,71
Catanduva  .................... 671 105 15,65 566 13 2,30
Cedral ... . 104 22 21,15 82 0 0,00
Cerqueira César,  ............. 230 97 4217 133 7 5,26
Chavantes ................. ... 229 2 0,87 227 6 2,64
Colina ......... .. ... ... .. .... 352 106 30,11 246 13 5,28
Conchas ... .. ... 148 8 541 136 8 5,88
Coroados ... 153 86 56,21 7 2 2,99
Cotia ... i 200 57 28,50 143 6 4,20
Cravinhos ... ... ... .. ... .... 320 2 0.63 318 11 3,46
Cruzeiro ... i 375 48 12,80 2327 26 7,95
Cunha ........................ 721 656 90,98 65 4 6,15
Descalvado ................... 205 a5 26,83 150 4 2,67
Dois Cérregos  ............... 236 43 18,22 193 2 1,04
Dourado ...................... 191 48 25,13 143 8 5,59
Duartina ...................... 367 119 32,43 248 7 2,82
Fartura ...................... 188 66 35,11 122 1 0,82
Fernando Prestes ............ 73 19 26,03 54 1 1,85
Franca ....................... 1.028 271 26,36 757 13 1,72
Galia ... ... ... oLl 376 134 35,64 242 3 1,24
Garca ... 886 275 31,04 611 14 2,29
Getulina  ............. ... ... ... 371 34 14,56 317 3 0,95
Glicério ........ ... ... ... .. .. 207 128 61,84 79 5 6,33
Grama ... 146 35 23,97 111 2 1,80
Guaira ........................ 214 2 0,93 212 7 3,30
Guard ... 185 61 32,97 124 4 3,23
Guararapes ... 375 28 7,47 347 6 1,73
Guararema  ................... 148 83 56,08 65 0 0,00
Guaratingueta ................ 684 145 21,20 539 30 5,57
Guarei  ......... ... ... ... 164 132 80,49 32 3 9,37
Guariba ... 293 109 37,20 184 5 2,72
Guaruja ... 90 2 2,22 88 7 7,95
Guarulhos ................ 222 3 1,35 219 4 1,83
Iacanga P 307 44 14,33 263 4 1,52
Tbird .. 125 6 4,80 119 3 252
Ibitinga ....................... 413 35 8,47 378 15 3,97
Igarapava .................... 439 150 34,17 289 12 4,15
Tguape ......... .o 401 286 71,32 115 18 15,65
Indaiatuba ................... 234 34 14,53 200 6 3,00
Ipauci  .......... ... ...l 202 4 1,98 19& 6 3,03
Iporanga ...................... 103 102 99,03 1 1 0,00
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1 2 f 2| 4 |‘ 5 6
MUNICIPIOS - —
Total | Obitos | ¢ ge | Obitos | Obites | ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
ébitos | mal de-| 9 : 1 | definida| tuberc.| 5 : 4
finida ~

Itabera ..............ccoo ... 240 239 99.58 1 0 0,00
Ttal oo e i 340 148 43,53 192 7 3,65
Ttajobi  ......veiervinenieiiin.. 220 47 21,36 173 4 2,31
Itanhaem ...........cccoovun.. 132 129 97,73 3 0 0,00
Itapecerica ................... 310 256 82,58 54 3 5,56
Itapetininga .................. 581 252 43,37 329 19 5,78
Itapeva .....ccviiiiiiiiiiiaa. .. 418 275 65,79 143 7 4,90
Itapira .......cciiiiiiniiiian, 539 10 1,85 529 15 2,83
Itadpolis  .....cviiiiiieiiiinnns 345 129 37,39 216 7 3,24
Itaporanga ................... 252 214 84,92 38 4 10,53
Ttapul ...ttt 166 23 13,86 143 1 0,70
Ttararé ...........iiiiiiinnn.. 290 62 21,38 228 i 3,07
Ttatiba .....ooiiiiiiiiiii., 247 27 10,93 226 3 1,36
Ttatinga .......cccvieeninenn.. 159 38 23,90 121 2 1,65
Itirapina ........ccoiiiiiaan 172 72 41,86 100 2 2,00
B 72 e 665 6 11,43 589 41 6,96
Ttuverava  .........cccveivnnnn 521 83 15,93 438 18 4,11
Jaboticabal ................... 544 102 18,75 442 7 1,58
Jacarei .......... . 00, 521 3 0,58 518 35 6,76
Jacupiranga ..............00... 295 159 53,90 136 7 5,15
Jambeiro ... ..., 126 125 99,21 1 0 0,00
Jardinopolis  .......... . ..., 258 2 0,78 256 9 3,52
B U U 556 17 3,06 539 9 1,67
Joanépolis  ........eeinnn.. .. 161 146 90,68 15 1 6,67
José Bonifacio ............... 252 154 61,11 98 0 0,00
Jundiai  ........ . .coeeiiiiil., 87 12 1,52 75 16 2,06
Juqueri ........eiiiiiieia... 950 160 16,84 790 113 14,30
Laranjal ........cciiiiiunen. 219 62 28,31 157 9 5,73
Leme ...t 191 3 1,57 188 3 1,60
Lencois  ..oooviiiiiiiiiiienan, 234 p) 32,05 159 3 1,89
Limeira ... ....ccoiiiiii. 600 51 8,50 540 21 3,83
Linddia  .......ciiiiiiieiena., 93 73 78,49 20 0 0,00
Lins ..ot 1.250 463 37,04 787 29 3,68
) 0 7' ¥ YN 375 112 29,87 263 26 9,89
Maracai ....ohiiiiiiieniiaeaa.n 205 156 76,10 49 1 2,04
Marilia  .....ooviiiiiiiiiiiea. 1.685 598 35,49 1.087 40 3.68
Martinépolis  ..... ............ 330 36 10,91 294 7 2,38
Matdo coeiiiiirinniniiiaeiiaa, 386 93 24,09 293 8 2,73
Mineiros .......cocoeiiian. e 71 2 2,82 69 1 1,45
Mirassol ....iiiiiiieiiianiiann 7217 204 28,06 523 5 0,96
MOCOCA vivviieiinnnnennnas 456 25 5,48 431 15 3,48
Mogi das Cruzes ............. 1.124 409 36,39 715 45 6,29
Mogi Guagl ....vevveernen.n. 159 2 1,26 157 6 3,82
Mogi Mirim  .........c..c.... 738 154 20,87 584 17 2,91
Monte Alto  ...... .c.cooien... 192 16 8,33 176 2 1,14
Monte Aprazivel .............. 1.115 492 44,13 623 19 3,05
Monte Azul ............ ... ... 222 8 3,60 214 6 2,80
Monte Mor ..........ccocvn.. 121 10 8,26 111 1 0,90
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1 2 II 3 4 || 5 6
N 1 -
MUNICIPIOS Total | Obitos | ¢, ge | Obitos | Obitos | ¢ de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
obitos | Mal de-| 5 . 3 | definida| tuberc.| 5 : 4
finida

Morro Agudo ................ 259 16 6,18 243 9 3,70
Mundo Novo ................ 231 65 28,14 166 3 1,81
Natividade ................... 297 295 99,33 2 0 0,00
Nazaré  ........viiiia. 264 262 99,24 2 0 0,00
Nova Granada ............... 384 103 26,82 281 13 4,63
Novo Horizonte ........... ... 651 236 36,25 415 10 2,41
Nupeoranga .............oco.... 98 16 16,33 82 1 1,22
Oleo ... 116 24 20,69 92 1 1,09
Olimpia ....... ... oiviauin. 795 158 19,87 637 31 4,87
Orlandia ..................... 324 19 5.86 305 8 2,62
Ourinhos  ........cvvieiaa.. .. 318 55 17,30 263 3 1,14
Palestina ..................... 210 109 51,90 101 5 4,95
Palmeiras .................... 169 22 13,02 147 3 2,04
Palmital ...................... 289 76 26,30 213 7 3,29
Paraguacll  .......ocvveunnennns 341 190 55,72 151 2 1,32
Paraibuna .................... 434 328 75,58 108 4 3,81
Parnaiba .................. ... 238 153 64,28 85 6 7,06
Patrocinio do Sapucai ........ 183 26 14,21 157 1 0,64
Paulo de Faria .............. 126 61 48,41 15 5 7,69
Pederneiras .................. 263 75 28,52 188 4 2,13
Pedregulho ................... 362 149 41,16 213 1 0,47
Pedreira ...................... 98 8 8,16 90 0 0,00
Penapolis .............0enunn.. 466 142 30,47 324 3 0,93
Pereira Barreto .............. 91 2 2,20 89 4 4,49
Pereiras .........ciiiiiiiia... 113 103 91,15 10 0 0,00
Piedade .............. ... ... 323 93 28,79 23C 9 3,91
Pilar .. civiiiiie ittt 103 101 98,06 2 0 0,00
Pindamonhangaba ............ 638 196 30,72 442 19 4,30
Pindorama ................... 125 32 25,60 23 1 1,08
Pinhal ........................ 72 115 14,90 657 14 2,13
Pinheiros ............. ..., 60 56 93,33 4 1 25,00
Piquete ......... ... .. ... ... 155 29 18,711 126 9 7,14
Piracaia ..........c..0iiiinn.n 267 125 46,82 142 8 5,63
Piracicaba .................... 1.078 222 20,59 856 54 6,31
Piraji ...vvriiininiieeenienn. 643 257 39,97 386 8 2,07
Pirajui  .............ccoiinnnn, 1.229 552 44,91 677 21 3,10
Pirambéia .................... 69 58 84,06 11 0 0,00
Pirangi ............... ... ..., 178 27 15,17 151 3 1,99
Pirassununga ................. 320 110 34,38 210 10 4,76
Piratininga ................... 441 104 23,58 337 18 5,34
Pitangueiras .................. 212 53 25,00 159 2 1,26
Pompéia ...............i.L. 949 232 24,45 (Y4 14 1,95
Pontal .................cuin. 130 15 11,54 115 5 4,35
Porangaba .................... 235 194 82,55 41 1 2,44
Porto Feliz ................... 342 6 1,75 336 18 5,36
Poérto Ferreira ............... 65 3 4,62 62 2 3,23
Potirendaba .................. 196 41 20,92 155 1 0,65
Prainha ...................... 303 266 87,79 37 0 0,00
Presidente Alves ............. 244 9 3,69 235 6 2,55
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1939
1 2 3 l 4 5 £ 6
MUNICIPIOS
Total | Obites | ¢ de | Obitos | Obites | @ de
de p/ ¢/ ' p/ ¢/ por
ébitos | mal de-| 5 . 1 |definida| tuberc.| 5 : 4
finida
Presidente Bernardes ........ 286 13 4,55 275 3 1,10
Presidente Prudente ......... 1.236 331 26,78 905 3¢ 3,31
Presidente Venceslau ........ 317 64 20,19 253 7 2,77
Promissao .................... 480 137 28,54 343 12 3,50
Quatda ... ... 296 11 3,72 285 6 211
Queluz ... ................... 106 22 20,15 84 4 4,76
Rancharia .................... 405 154 38,02 251 11 4,38
Redencao ............ccvueon.. 149 148 99,33 1 0 0,00
Regente Feijo ............... 367 111 30,25 256 4 1,56
Ribeira ..........ccciiiiiii. . 53 52 98,11 1 0 0,00
Ribeirao Bonito .............. 197 55 27,92 142 7 4,93
Ribeirdao Preto ............... 1.3(4 30 2,30 1.274 65 5,10
Rio Claro .................... 649 137 21,11 512 16 313
Rio das Pedras .............. 74 21 28,38 3 2 3,77
Rio Preto  ........ ........... 1.135 210 18,50 925 38 4,11
Salesopolis  ............... e 166 164 98,80 2 0 0,00
Salto ... 165 3 1,82 162 12 741
Salto Grande ................ 306 181 59,15 125 7 5,60
Santa Adélia ................. 173 59 34,10 114 4 351
Santa Barbara ............... 217 35 16,13 182 7 3,85
Santa Barbara do Rio Pardo .. 116 38 32,76 8 1 1,28
Santa Branca ................ 142 138 97,18 4 0 0,00
Santa Cruz do Rio Pardo ..... 702 318 45,30 384 7 1,82
Santa Isabel ................. 332 285 85,84 47 1 2,13
Santa Rita ................... 203 45 22,17 158 4 2,53
Santa Rosa ................... 205 9 4,39 196 2 1,02
Santo Anastacio ......... ... 396 100 25,25 29¢€ 5 1,69
Santo André ................. 1.244 18 145 1.226 65 5,30
Santo Antdonio da Alegria 88 44 50,00 4 3 6,82
Santos ...iiiiiiiiiieeeaiaaa.s 2.517 52 2,26 2.460 384 15,61
Sao Bento do Sapucai ........ 211 63 29,86 148 8 5,40
Sdo Carlos « ....iiiiiiiiiiinn.. 763 166 21,76 597 15 2,51
Sao Jodo da Boa Vista ...... 644 85 13,20 559 23 411
Sao Joaquim  ................ 456 11 241 445 12 2,70
Sao José do Rio Pardo ....... 536 91 16,98 445 16 3,60
Sao José dos Campos ......... 1.488 627 42,14 861 455 52,85
Sio Luis do Paraitinga ........ 355 188 52,96 167 6 3,59
Sdo Manuel ................. 559 100 17,89 459 5 1,09
Sao Miguel .................. 200 199 99,50 1 0 0,00
Sao Paulo ...........c.c...... 17.887 51 0,29 17.836 1.629 913
Sao Pedro ............coco... 222 57 25,68 165 3 1,82
Sao Pedro do Turvo .......... 284 232 81,69 52 1 1,92
S&0 Roque .........cvonivvnnnn 465 237 50,97 228 17 7,46
Sdo Sebastifio ................ 50 19 38,00 31 3 9,68
Sao Simédo  ..............0.c... 270 4 1,48 266 12 4,51
Sao Vicente .................. 231 i1 4,76 220 14 6,36
Sarapui  ...........ciiiiiena.n 69 69 100,00 1] — —
Serra Azul ................... 74 0 — 74 4 541
Serra Negra ................. 169 49 28,99 120 2 1,67
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1 2 3 l‘ 4 5 6
MUNICIPIOS -
Total | Obitos | o ge | Obitos | Obitos de
de p/ ¢/ p/ ¢/ por
6bitos | Mal de-| 5 . 3 | gefinida| tubere. 14
finida

Sertfiozinho  ...... ... ... ..., .. 293 24 8,19 269 7 2,60
Silveiras ... ... .. .. 106 80 75,47 26 1 3,85
SCCOTT0 oot e 465 232 49,89 233 5 2,15
Sorocaba  ........ . ... .. 1.462 287 19,63 1.175 83 7,06
Tabapud ...........ccoiiiiini.. 237 49 20,68 188 11 5,85
Tabatinga .................... 275 25 9,09 250 2 0,80
Tambau ... ... o 155 67 43,23 8% 1 1,14
Tanabi ... ... ... ... 414 171 41,30 243 10 412
Tapiratiba . ...... . ............ 262 144 54,96 118 5 4,24
Taquari ... ........ ... ....... 105 12 11,43 93 4 4,30
Taquaritinga ................. 439 143 32,57 296 ‘6 2,03
Tatul ........... ... . ..., 600 208 34,67 392 14 3,57
Taubaté . ........ ... ... ... 1.110 261 23,51 849 63 7,42
Tieté ... 399 31 7,77 368 8 2,17
Torrinha ..................... 111 20 18,02 91 3 3,30
Tremembé ... ... ... L., 184 98 53,26 86 14 16,28
TUPA .. 416 94 22,60 322 13 4,04
Ubatuba .................. ... 138 108 78,26 30 2 6,67
Uchda ... i 133 20 15,04 110 2 1,82
Una ..ot 260 226 86,92 .34 3 8,82
Valparaiso .................... 576 90 1563 486 29 5,97
Vargem Grande .............. 164 4 2,44 160 4 2,50
Vera Cruz .................... 497 107 21,53 39C 6 1,54
Vila Bela .................... 107 49 45,79 58 9 15,52
Viradouro .................... 283 8 2,83 275 8 2,91
Kiririca ... 295 232 78,64 63 2 317
Estado ... ... .. o, 117.561  29.338 2496 88.223 5.212 5,91
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CRITICA AOS DADOS S6BRE A MORTALIDADE POR TUBERCULOSE

Antes de entrarmos na analise dos resultados, necessirio se torna discorrer
sobre a representatividade ou ndo dos dados do fenémeno de evolugdo da mor-
talidade por tuberculose nos municipios do Estado de Sio Paulo.

Os estatisticos que ainda se encontram na fase matemitica pura du estatis-
tica alegam que, devido as suas inlimeras causas de érro, as tabuas e cartogra-
mas apresentados ndo podcm representar a marcha da tuberculose nos municipios
do Estado de Sdo Paulo. Seus principais argumentos podem ser resumidos nos
seguintes, a nos apresentados por um colega de estudos sociais, jovem e futuroso
engenheiro que se dedica as eslatisticas sociais:

1) Ha uma grande causa de érro, a qual consiste no nimero re-
lativamente elevado (30 a 359, em média geral para todo o Estado),
de obitos com causa mal ou ndo definida;

IT) Ninguém pode garantir que a distribuigdo dos mortos por tu-
berculose, entre as mortes mal ou ndo definidas, ¢ a mesma que entre
os mortos com causa de morte definida; por exemplo, a tuberculose
sendo uma moléstia grave, podera determinar, em seus portadores,
maior tendéncia a procurar um médico do que outras moléstias e, des-
tarte, apés o éxito letal, maior facilidade para a obtencio du atestado
médico.

Pode-se acrescnetar, a estas judiciosas criticas, mais uma, de grande impor-
tdncia: Ha um grande nimero de pessoas que adoecem em uma cidade e vio fa-
lecer em outra, mormente em se tratando de tuberculose, moléstia que faz com
que seus portadores procurem estincias climatéricas ou sanatérios.

Contestamos &éstes argumentos com outros de nio menor valor, como:

I) Se fossemos afastar as estatisticas médicas, por motivo dos
obitos com causa de morte mal ou nao definida, teriamos de afastar
todas as estatisticas mundiais, mormente muitas do século passado,
tomadas em todos os estudos demogrificos como padroes de avaliacio
que nos ligam a um passado remoto, quando a medicina e a educacgio
sanitiria ensaiavam os primeiros passos para entrar na época pas-
teuriana. ’

Paises hoje existem que apresentam dados estatisticos apenas de
areas varidveis de acérdo com os dados a registrar, ireas estas que,
por maiores que sejam, no rigor matematico, nio poderiam apresentar
o todo.

Na Franca, até hi bem poucos anos, modélo cxclusivo de nossos
usos e costumes, na Franga cujos mestres foram os mestres de nossos
mestres, hi idéntico problema, como afirma Etienne Bernard, em seu
livro “Tuberculose et Médicine Sociale”, pag. 5%*: “Le chiffre officiel
donne pour 1934: 52.000 morts. Ce chiffre est au-dessous de la réa-
litt pour plusieurs raisons. Dans un grand nombre de cas (prés de
20 pour 100 dans certains départements) les causes de décés ne sont
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pas connues... Il n’est pas exagéré de considérer que le nombre réel
doit étre voisin de 80.000.”

Nem por isso essas estatisticas deixam de ser tomadas como re-
presentalivas e apontadas como padrdes para os povos, como o n0sso,
que mal se iniciam na larga e ardua estrada da estatistica social cien-
tifica.

IID  Em muitas cidades, nos dados atras apresentados, onde hou-
ve caidas ou subidas mais agudas da curva da incidéncia da percen-
tagem de mortos por tuberculose ndo seguiu estas oscilacdes. Se re-
tirassemos de nossos registros demograficos sanitarios os distritos de
paz. inlimeros, e os municipios, muito poucos, que por ndo possuirem
médico residente apresentam percentagem de mortos com causa de mor-
te mal ou ndo definida elevadissima (95 a 1009, ), veriamos que essa
percentagem cairia muito nas restantes areas administrativas do Esta-
do. O que pesa na balanca dos atestados de 6bitos mal ou ndo defi-
nidos é muito mais a auséncia de médicos em intimeras zonas de nosso
Estado, do que a maior ou menor procura déles pelas populagbes po-
bres das demais zonas. Rarissimo é se encontrar uma cidade como
Atibaia que, possuindo um corpo clinico numerose, apresenta, conti-
nuadamente, elevada taxa de mortos com causa de morte mal ou nio
definida, indice ou da falta de educagdo sanitaria da populagio ou da
facilidade com que os escrivies de paz fazem o registro de &bitos.
Mesmo assim as suas duas curvas nio se sobrepGem, parecendo que o
levantamento da taxa da mortalidade por tuberculose ali verificada
se deu por outras causas que ndo a diminui¢do dos atestados de Gbitos
firmados por leigos. Onde nio existem médicos, as facilidades ou
dificuldades para a obtencdo de um atestado de Gbito firmade por
ésses profissionais para o falecido por tuberculose, sdo as mesmas
que para os sucumbidos por qualquer outra moléstia. A facilidade
com que o morto pode ser enterrado sem éste ultimo atestado faz com
que, mesmo que tenha sido assistido por médico de localidade vizi-
nha, o encarregado do entérro nio se moleste em procurar o médico
assistente para a obtencio do aludido atestado. E’ tio facil obter-se
a declaracio de morte natural!

Se em nossas estatisticas fossem declaradas como 4reas de nio
registro as localidades que n@o possuissem um médico sequer, essa
causa de érro cairia muito, sendo entdo apontadas como fidedignas.

1II) Se féssemos desprezar as nossas estatisticas do passado, por
apresentarem a nos, hoje. apreciavel numero de lacunas, nao deveria-
mos fazer o mesmo para com tddas as estatisticas de tuberculose em
tode o mundo? Quando Laennec descobriu a auscultacdo, nio houve
maior facilidade de diagnodstico da tuberculose? As estatisticas, bem
poucas, exislentes nas épocas precedentes, ndo deveriam ser afastadas
por apresentarem menor coeficiente de diagndstico? Quando viu Koch,
pela primeira vez, o bacilo que lhe leva o nome, o diagnéstico da tu-
berculose ndo fol muito favorecido? Afastaremos ou ndo as estatis-
ticas anteriores? Quando, logo apds, Roentgen descobriu os raios X,
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pelo mesmo critério colocariamos de lado as estatisticas anteriores?
Agora, quando Manuel de Abreu revolucionou a tisiologia com a sua
descoberta, as estatisticas de morbilidade e mortalidade por tuberculo-
se terdo um coeficiente de seguranga muito maior do que as dos anos
anteriores; devemos afastar estas? Ninguém, de hom senso, felizmen-
te, aceitaria tais afastamentos.

O mesmo se did com os nossos dados. Se o modo de colheita
¢ ainda falho em nosso meio, deveremos afastar todo o maierial co-
lhido, alé que uma nova técnica da coleta facilite a recolta de dados
seguros e completos?

IV) A causa de érro é motivada pela morte do doente fora de -
seu domicilio é de fato bem apreciivel. Qual, porém, outro medo de
levaniamento estatistico que ndo apresenta esta ou outras causas de
érros similares? Nenhum.

Recentemente apareceu o interessante trabalho dos Drs, Diégenes
Certain e Odair Pedroso **, em que se aplica, pela primeira vez entre
nos, uma técnica para a colheita de dados sdbre a morbilidade por
tuberculose. Consiste em proceder ao levantamento da morbilidade
através da hospitalizacio, baseando-se na ‘declaragic do doente ao en-
trar no hospitil ou sanatério; esta declaragio prestada pelo tuber-
culoso, traz a origem do mesmo, a localidade de onde proveio. Di-
zem os autores acima citados: “Os dados sébre o obituario, insuficien-
tes, além de incompletos (cérca de um térco dos ébitos sio rubrica-
dos com o diagnéstico de moléstia mal definida), ddo-nos a indicacdo
do local onde morre o doente; seria interessante verificar as possibi-
lidades de localiza-lo na regido de onde proveio.”

Sem querer desmerecer o grande valor déste método de investi-
gagdo, vamos apontar néle causas de érros, se ndo iguais, semelhan-
tes as de nossas estatisticas:

a) Hoje, principalmente apés a descoberta da roentgenfo-
tografia. o tratamento da tuberculose caminha a largos passos
para se tornar, na maioria dos casos, ambulatério: todo o doen-
te que frequenta um dispensirio de tuberculose nio fica inclui-
do nesta estatistica, a menos que se associem os dados hospita-
lares com os dos ambulatérios.

b) As declaragbes prestadas pelos doentes, ao entrar nas
“Casas de Caridade” do interior, nio podem ser tomadas como
fiéis. Conhecido é o costume de muitos hospitais de so rece-
berem como gratuitos os doentes pobres do municipio e, desta
forma, o pretendente de outra cidade falseis as declaragdes, a
seu favor.

c) Os doentes das clinicas particulares também nio fica-
rdo incluidos nestes dados. S6 nas estancias climatéricas quan-
tos tuberculosos ndo estdo localizados nas chamadas “pensées”,
as quais infelizmente ainda existem em quantidade, e que estdo
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sob os cuidados de clinicas oficiais? Quantos doentes existem,
na cidade de Sdo Paulo ou em outras do interior, que nio de-
sejam, por motivos pessoais, ver a sua moléstia conhecida a nao
ser de seu médico assistente, sendo satisfeito por éste que, es-
cudado numa errdénea interpretacio do segrédo profissional, nem
sequer notifica o caso?

Mesmo com ésses érros ndo se pode desprezar o valor de.tal re-
censeamento e o modo inteligente com que foi aproveitado pelos au-
tores citados acima, estando definitivamente langado como meio de_co-
leta de dados para a estatistica epidemiolégica da tuberculose entre
nos.

Mesmo assim o método em questio ndo permite o conhecimento
da situagio anterior a 1936, o que s6 é possivel pelo critério por nés
adotado. '

Nao existindo outras {ontes de pesquisa da mortalidade por tuberculose nos
municipios de nosso Estado, fontes que nos permitam apreender o nosso passa-
do, achamos que a percentagem de mortos por tuberculose entre os 6bitos com
“causa-mortis” definida pode ser utilizada, dando-nos uma imagem da evolugio
da mortalidade por tuberculose em nosso meio. E’ claro que devemos empre-
ga-la prudentemente. ndo deduzindo dogmas nem formulando principios, diretri-
zes rigidas. .

A Estatistica Social justamente procura os grandes niimeros para que os mes-
mos encubram as deficiéncias, momentaneas, de colheita de dados sociais. Por
mais que desejem afirmar os estatisticos, discutidores com tratados de matema-
tica na mo, a nossa interacdo social € por demais complexa para que possamos
medi-la com a rigidez matematica com que podemos ajuizar os fendmenos de
outras ciéncias. Nio é sem razio que Augusto Comte, com sua clarividéncia
de génio, colocou as ciéncias sociais como as mais afastadas das ciéncias mate-
maticas.

Cabe-nos ndo desprezar nosso passado social, por nio podermos medi-lo com
a precisdo desejada, e sim esforgarmo-nos para tirar déle tudo o que nos pode
ensinar, para que nossos posteros possam, dentro em breve, verificar os seus mo-
mentos sociais com a mesma clareza verificada hoje por nés na medida de um
fenémeno fisico ou quimico.

Que ensinamentos nos mostram os dados gerais sobre a mortalidade por
tuberculose no Estado de Sdo Paulo, no Interior e na Capital?

Analisando os dados sbbre a mortalidade anual, a partir de 1900, do Estado-
temos:

1) Média aritmética dos coeficientes — 6.27%. Mostra-nos éste
indice que, no periodo acima, o nimero médio de mortos por tuber-
culose, entre os mortos com “causa-mortis” definida foi de 6,27%.

IT) Indice de oscilaggo — 0,42 (§). Este indice nos revela que
a variacio média, em valor absoluto, do coeficiente de mortalidade
por tuberculose, ao passar de um ano para outro, é de 0,42, cifra bai-
xa, visto representar apenas 6,099% da média aritmética.
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[Il) Diferenca média (A) 0,62. Revela-nos que o valor médio
de tddas as dilerencas que obteriamos se escolhéssemos, ao acaso, os
térmos de cada uma seria de 0,62. Relacionando-a com o seu valor
maximo tedrico, vemos que atinge apenas a 4,94%.

V) Desvio quadrdtico médio — (3) 0,53, Fste indice mostra-
nos a variacdo média anual em relagio a média aritmética. Esta va-
riacio, no caso, é pequena, pois o coeficiente de variagio de Pearson
é de 8,15, sendo que o valor miximo de 8 alcanca a 3,38,

V)  Equacio da reta (y) = 0.00031x. A reta, cuja interpolacio
aparece abaixo, no grafico. mostramos que hd, nesse periodo, uma
pequenissima tendéncia a subida da mortalidade por tuberculose em
todo o Estado. dando um aumento total de 0.01326 para os 49 anos,
aumento que atinge apenas a 0.21% do valor da média aritmética. A
subida é, todavia, t3o pequena que nos permite asseverar que a mor-
talidade por tuberculose. a partir de 1900, mantém-se estacionaria no
conjunto formado por todos os municipios do Estado. O processo de
interpolaciio aqui apresentado ¢é aceitivel, pois a média quadritica das
diferencas entre os valores teéricos encontrados na interpolagio e os
efetivos ¢ de 8,44% da média aritmética.

A curva real e a reta teérica acham-se expostas no grafico em
anexo. (N.Y 1).

Higienistas e tisiologos afirmam que a mortalidade por tuberculoze tende a
baixar nas grandes metropoles e a subir nos pequenos centros, atingindo ja, éste
crescer, em muitos paises da Europa. a zona rural. O mesmo nio estaria acon-
tecendo em nosso Estado? Nio estaria diminuindo a mortalidade por tuberculose
na grande metrépole que é a cidade de Sio Paulo? A invasio do interior nio
comecaria ja a se processar? Resolvemos, entiio, estudar o conjunto do interior
e, em seguida, a Capital.

Observando os informes sbébre a evolugio da mortalidade por tuberculose
no Interior do Estado de Sio Paulo, a partir de 1900, temos:

1) Média aritmética 4 = 5.89%. A mortalidade média no
interior é menor do que no conjunto de todo o Fstado, existindo uma
diferenca para menos de 0,38. FEste fato nos faz logo concluir que
essa média deve ser bem maior para a Capital. como logo nais veri-
ficaremos.

1) Indice de oscilacio — 0,36 (8). Este indice é baixo, visto
que sua relacio com a média aritmética atinge apenas a 0.01%.

1) Diferenca média — (A) 0.60. valor baixo, representando
apenas a 5,09 de seu valor maximo teérico.

1V) Desvio quadrdtico médio — (8) 0,53. Fste indice é peque-
no, visto como o coeficiente de variacio de Pearson é de 9,16 e o seu
valor maximo alcanca a 15,16.
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V) Equacio da reta — (y) = —0,01698x. A observagiio da
reta, cuja interpolagdo aparece no grafico subsequente, sugere estar
a mortalidade por tuberculose, no conjunto formado pelos municipios
do interior do Estado. tendendo a decrescer vagarosamente, a parlir
de 1900. O decrescimento médio é de 0.1098, o que di para os 40
anos um decréscimo total de 0.06222, isto é, 11.24% do valor da mé-
dia aritmética. Descida diminuta. levando 40 anos para cair do coe-
ficiente tedrico de 6.22111 ao de 5.55889. Aqui também o processo
de interpolagiio é aceilivel, visto como a média quadritica das dife-
rengas entre os valores toricos encontrados na interpolagio e os efei-
tos atinge a 8,209 da média aritmética.  (Vide grafico n.¢ 2},

Para a cidade de Sao Paulo a analise dos dados nos revela:

Iy Média aritmétice — 7.94. A média aritmética da mostali-
dade por tuberculose na Capital. como previamos, ¢ bem maior do
que a do Interior. alcancando a diferenca 2.05. difcrenca bem grande,
pois representa 25.82¢¢ do valor da A. agora estudada.

I Indice de oscilacdo — 0.8 (8). Este indice é mais alto
do que os¢ similarves do Listado e do Interior. pois a sua relacio com
a A. representa 10.58% desta Gltima medida estatistica.

1) Diferenca média — (A) 0.60. Atinge a 5,09% do seu va-
lor tedrico maximo. sendo. como o indice anterior. mais alio do que
os ja estudados. : '

VY Desvio quadritico médio — (8) 0.535. O coeficiente de
variagio de Pearson atinge a 16,50 ¢ a relagio entre § e o seu valor
maximo ¢ de 741 demonstrando ser esta variaciic maior que as an-
leriores,

V) Fquacio da reta — y = 0.01071x. A reta originada nesta
equacio (grafico seguinte), mostra que a mortalidade por tuberculose
na cidade de Sdo Paulo tem uma tendéncia a subir. de 1900 a 1939,
subida que nos 10 anos atinge a 1.5886. Fsta tendéncia crescente ¢
nitida, aprecidvel, pois a diferenga entre o ponto de partida da reta
tedrica e seu ponto final, representa 20.00¢7 do valor da média arit-
mética. (Vide grafico n' 3).

Se olharmos bem para o grifico resultante da proje¢io desta reta notaremos
que, de 1900 a mais ou menos 1920, a mortalidade por tuberculose tende a des-
cer, subindo depois gradalivamente para atingir a grande intensidade de 1928 a
1932, continuando., dai por diante. estacioniria, com ligeiros altos e baixos. Is-
tamos diante de um dos graves males que o uso irrefletido do métode dos nie-
nores quadrados pode acarretar: quando a curva real apresenta uma ou mais
flexdes oriundas de subidas ou descidas acentuadas que se sucedem uma a ou-
tra, estas flexdes desaparecem, niveladas que ficam pela uniformizacdo da reta.
E’ assim que, na curva em aprécgo, calculando-se a equacdo da reta pelo método
dos minimos quadrados, de 1900 a 1939. veremos que apresenta uma subida con-
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tinua, ao passo que, se examinarmos a curva feita com os coeficientes reals, ve-
remos que apresenta uma descida acentuada, seguida de uma subida mais intensa
ainda. Assim é que a média quadritica das diferencas entre os valores tedricos
e efetivos vale 15,269% da média aritmética.

Nao existe um método estatistico que nos dé, seguramente, o fim de uma
curva descendente e o comégo da ascendente consecutiva, ou vice-versa. No gra-
fico em estudo, parece-nos abstraindo-se a depressdo encontrada durante a epide-
mia de gripe de 1918, que a mortalidade por tuberculose na Capital teve uma
curva descendente até 1920. Outro estatistico, todavia, poderia dar, por exem-
plo, o ano de 1926 como o fim da descida. Esta insuficiéncia ndo invalida o
valor do método dos minimos quadrados para apreciar os movimentos de longa
duragdo. Aftalion, em seu “Cours de Statistique” **, assim se refere ao método:
“Cette méthode n’est pourtant pas parfaite. D’ailleurs il n’y a pas de méthode
parfaite en matiére de mouvement de longue durée, d’autant que celui-ci n’est
qu’une abstraction, une création de I'esprit.” No mesmo grafico, dividimos & cur-
va de longa duracdo em duas, uma que vai de 1900 a 1920 e outra de 1921 a
1939. A equacgio da reta da primeira é: y = -—0,13x; nesse periodo a curva
desceu 2,60; esta descida é intensa, representando 37,46% do valor da média arit-
mética dos coeficientes da tuberculose. Todavia, a reta ndo é a representacio
ideal para ésse periodo, ndo exprimindo bem o fendmeno, tanto que a média
quadratica das diferencas entre os valores interpolados e os efetivos vale 13,21%
da média aritmética. Este fato é, em grande parte, motivado pelas descidas acen-
tuadas dos coeficientes, nos anos de 1912 e 1918, coeficientes éstes que apresen-
tam, em relagio a “A”, um grande desvio.

‘A equacio da reta do periodo que vai de 1921 a 1939 é:y = 0,19x. A
subida da mortalidade por tuberculose neste periodo é intensa, franca, dando, para
os 19 anos, 3,42. A intensidade dessa subida é demonstrada muito bem pela
relacio entre a mesma e a média aritmética, relagio que alcanca a alta percen-
tagem de 40,28. A reta aqui representa bem o fendomeno, visto que a média
quadritica das diferencas entre os valores tedricos encontrados na interpolacéo
e os efetivos, atinge apenas a 7,18% da média aritmética.

Resumindo, temos os seguintes fatos:

I) A mortalidade por tuberculose permanece estacionaria. de 1900
a 1939, no Estado de Sdo Paulo.

II) A mortalidade por tuberculose tende a descer gradativanuente,
com pequena intensidade, de 1900 a 1939, no interior do Estado, to-
mado como um todo.

II1) A mortalidade por tuberculose tende a descer intensamente
na Capital, a partir de 1900 até 1920; depois sobe gradativamente
para ascender com grande intensidade, de 1928 em diante, até 1934.
Desta data para ci mantém-se alta com pequenas flutuagGes.

Quais os motivos da subida intensa da mortalidede por tuberculcse
na Capital, a partir de 1928? Este nosso trabalho néo comporta um
estudo sobre esta questdo, ndo so pela amplitude que tomaria, como
também porque nos desviariamos da rota préviamente tracada. Nao
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exjstindo, ainda, pesquisa sdbre esta evolugio da mortalidade por tu-
berculose, apresentaremos apenas algumas sugestdes sbbre as causas
que, a nosso ver, podem ter influido nesta ascensido. Dentre elas, as
principais séo:

a) Maior facilidade de diagnésticc da tuberculose: FEm
1928-1930 iniciou-se na cidade de Sdo Paulo um forte movimen-
to para a especializacdo de tisidlogos, os quais, com seus conhe-
cimentos técnicos e maior aparelhamento de diagnoéstico, aumen-
taram de muito o nimero de tuberculosos, pela descoberta de
casos até entdo mascarados sob outros rétulos e, consecutivamen-
te, o nimero de 6bitos por essa moléstia. Esta maior facilidade
de diagnéstico acentuou-se nas classes financeiramente baixas, pe-
las facilidades, que encontraram, de diagnéstico e tratamento nos
ambulatérios particulares e governamentais de combate & tuber-
culose. dos quais o Instituto “Clemente Ferreira” foi o piouneiro.
No interior do Estado, com excecio das Estincias Climéaticas, as
dificuldades de diagnéstico continuaram as mesmas, melhoradas
para pouquissimas cidades nestes dois ultimos anos.

b) Tratamento local de doentes: Com a formacio de espe-
cialistas, com a queda do conceito de especificidade de climas,
inlimeros doentes ficaram retidos em Sio Paulo, sob tratamento
ambulatorio, influindo destarte na ascensio da mortalidade em °
estudo. '

¢) Sanatérios e Hospitais para tuberculosos em Sio Paulo:
Com a fundaciio do Hospital “Sdo Luis Gonzaga” (Jacand), em
julho de 1932, e dos que se lhe seguiram, muitos doentes do in-
terior foram desviados para a Capital, incrementando ¢ obitua-
rio, quando anteriormente s6 se dirigiam para as cidades clima-
téricas. Cabe a quem desejar estudar pormenorizadamente a mor-
talidade da tuberculose na Capital de S&o Paulo, retirar das es-
tatisticas locais de mortalidade todos ésses alienigenas.

Nio passam, todavia, estas alegagoes de simples dedugdes tedricas,
calcadas em alguns fatos reais. Ksta ascensio da mortalidade por tu-
berculose é merecedora de um estudo profundo, evidenciando comple-
tamente as suas raizes, mostrando a verdadeira tendéncia désse feno-
meno.

Até aqui temos estudado o interior como um conjunto. Como se apresen-
tard a mortalidade por tuberculose em cada municipio? Organizamos para éste
estudo os cartogramas anexos, com os dados anteriormente apresentiados.

Nao se nota, ao observarmos éstes mapas, uma evolugdo da mortalidade por
tuberculose que acompanhe, como o aumento de uma mancha de 6leo, a marcha
da civilizacdo paulista, o caminhar de nossas fazendas em busca das terras fér-
teis do oeste. Pelos mesmos podemos dividir, no assunto em aprégo, o nosso
Estado, em duas zonas: a primeira formada pela faixa maritima que se estende
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da serra da Mantiqueira ao Oceano e pela chamada zona Norte; a segunda zona
é formada pelo restante do Estado.

Na primeira zona, nos municipios em que pudemos aproveitar os dados, a
mortalidade por tuberculose foi e continua alta, ao redor de 109%. Na mesma
sobressaem Santos e Taubaté, que possuem o triste privilégio de terem, com ex-
cecdo das estincias climatéricas e do Juqueri, a mais alta mortalidade por tu-
berculose no Estado de Sdo Paulo, desde o ano inicial de nosso estudo até os
nossos dias. Nas demais cidades as perceniagens de morte por tuberculose sao
também elevadas, e em muitos municipios quase sempre perto e mesmo além de
109%. Infelizmente a percentagem altissima de mortos sem atestado de obito fir-
mado por médico, encontrada em muitos municipios da zona, ndo permite que
se aprofunde o esiudo. Apenas Santos, Sdo Vicente e as cidades atravessadas
pela Estrada de Ferro Central do Brasil podem ser estudadas sem descontinui-
dade. Nos poucos anos em que nos foi possivel, pelas causas apontadas acima,
observar as taxas de mortalidades nos municipios do litoral sul, quase sempre
as encontramos elevadas, ao redor de 10%. Das duas principais estincias cli-
maticas da zona, Sdo José dos Campos apresentou, pela primeira vez, uma per-
centagem elevada de 6bitos por tuberculose entre os obitos com “causs-mortis”
definida, acima de 10%, no quinquénio 1910-1915; Campos do Jorddo mostrou
esta mesma evolucdo no quinquénio seguinte — 1915-1920. De um modo geral,
a mortalidade por tuberculose esti diminuindo progressivamente nesta zona.

Na segunda zona — o restante do interior -— ndo ha uma evolucao uniforme
da mortalidade e sim um movimento variado. De um modo geral pode-se tam-
bém notar um decrescimento continuo nos quatro ultimos anos limites de quin-
quénios, enquanto que nos iniciais se observa uma tendéncia a elevagdo das ta-
xas. Em muitos municipios se verificaram curvas epidémicas locais, sem liga-
coes nitidas com a evolugdo do todo. Tipica, neste ponto de vista, é a curva
epidémica do municipio dec Casa Branca: em 1900 a percentagem de mortos por
tuberculose era de 7,48; em 1905 subiu para mais de 10% (14,68%); desceu,
conservando-se estacionaria, para 6,84%, 6,50%, 7.24%, em 1910, 1915 e 1920;
em 1925 teve outra subida, menos intensa, alcancando a percentagem de 9,49;
desceu para 4,76% em 1930 e, déste ano até 1939, as taxas anuais foram de:
4,64, 2,22, 3,49, 2,90, 6,03, 2,25, 4,58, 1,65 e 2,71, mostrando uma tendéncia

acentuadissima a baixar, com excecdo de uma recidiva pouco intensa em 1935.

Em outras destas unidades administrativas pode-se observar duas ou trés cur-
vas epidémicas. Cajurd, em 1900, tinha uma mortalidade de 9,92%; em 1905
desceu ela para 6,41 e, mais ainda, para 2.38 em 1910; em 1915 nota-se ja uma
subida pouco intensa (4,31), que se acentua em 1920 (9,17), atingindc a 11,86
em 1925; cai, em 1930, para 4,39. apresentando dai por diante uma tendéncia
a conservar-se baixa, com pequenas subidas, como demonstramr os seguintes coe-
ficientes anuais, iniciados em 1931 e terminados em 1939: 5,05, 4,41, 6.54, 5,81,
7,14, 3,54, 2,91, 6,78 e 4,07.

Como no primeiro exame parece ndo existir uma evolucio harménica, pro-
curamos coordenar os dados de acdrdo com o desenvolvimento de certos feno-
menos que podem influenciar a marcha da tuberculose.

Logo se nos apresentou a seguinte questdo: ndo estaria a mortalidade da -

tuberculose evoluindo de acérdo com a penetragdo das estradas de ferro, sertio
a dentro? Geralmente, nas localidades ponta de estrada de ferro, reune-se uma
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populacdc aventureira: colonos em busca de novas .terras; mercadores de tdda a
espécie, desde o mascate que vai de porta em porta, até as lojas de tecidos finos,
de acordo com o gosto especial das novas-ricas; jogadores que encontram dinhei-
ro facil naquele aglomerado de casas que por espaco de alguns anos é a capital
do sertdo; meretrizes de tdda a espécie, algumas vindas do Rio de Janeiro para
passar a temporada da “safra” no novo “eldorado”, em busca de argentarios igno-
rantes; funcionarios puablicos, viajantes comerciais afluem, representando o pri-
meiro nucleo da vida social da cidade, iniciada nos diz-que-diz-que do tnico hotel
“habitavel”. Com o caminhar da locomotiva, devorando distancias, esta popula-
¢do, com raras excecbes de algumas cidades que, pela sitnagdo geografica de cen-
tro de vias de comunicacdo, ndo perdem os seus foros de pequenas capitais do
interior, se dilui, saindo com o primeiro comboio os mais ousados, em busca de
novas terras ou novas vitimas.

Agora a pacata cidade s6 se lembra de sua agitada vida anterior pelas fa-
¢anhas mais decantadas na prosa de alguns velhos saudosistas que embashacam
filhos e netos narrando aquelas em que outrora se viram envolvidos.

Através désse vai-e-vem de gente ndo estaria a tuberculose se infiltrando nas
cidades “pontas de trilho”? Gragas a boa vontade de funcionarios da Secretarvia
da Viagiio e Obras Pablicas, conseguimos mapas quinquenais do Estado de S&o
Paulo, com a localizacio das estradas de ferro, desde 1900 até 1940. Projeta-
mos nos esquemas por nos organizados, essas estradas de ferro e a mortalidade
por tuberculose, quando acima de G%. Nao encontramos relagdo entre a marcha
desta moléstia e a de nossas vias férreas, quer entre os dados de um mesmeo ano,
quer projetando a imigracio de um ano sObre a mortalidade por tuberculose dos
5 anos seguintes. Em todo caso esta é uma questdo ainda em aberto ndo s6 sob
o ponto de vista das terminagdes das estradas, quanto. também, de certos entron-
camentos nio s6 de estradas de ferro, como, também, de estradas de rodagem.
Nio apresentando esta série de esquemas outro interésse que a falta de relagio
entre os fenOmenos acima, ndo a incluimos neste trabalho. Pelas mesmas razdes

ja citadas atras -— desvio do plano inicial desta pesquisa, grande extensio do
novo campo apresentado -— ndo quisemos entrar nos pormenores soébre a relagio

entre o caminhar da peste branca e os avangos de nossas locomotivas.

Nido estaria a tuberculose evoluindo de acérde com a industrializagio de
nossas cidades do interior? Nao ousamos, pelas razbes ja expostas, entrar tam-
bém neste campo, a ndo ser superficialmente, como se segue. As quatro cida-
des mais industrializadas no interior sdo: Santo André, Sorocaba, Taubaté e Jun-
diai. A mortalidade em Santo André, de 1900 a 1930 (5 em 5 anos) foi de:
747% 5 5,88% ; 2,99% ; 535%; 1,39%; 3,71%. Anualmente, a partir de
1930, foi de: 7,769 ; 6,779 ; 8,35%; 7,36%; 7,05%; 8,96% ; 6,37% ; 8,60270__;
5.30%. Em periodos idénticos, a mortalidade de Sorocaba foi de: 2,71%:;
12,78%; 11,05% ; 10,24%; 9.42%; 9,36%; (anualmente) 13,76%; 12,61% ;
10,47% ; 9,76% ; 9,62% ; 9,73% ; 9,24% ; 9,347 ; 8,58%; 7,06%. Nos mes-
mos anos, em Taubaté, a mortalidade foi de: 14,05% ; 18,98 % ; 18,219 ; 14,25%;
16,52% ; 14,35% ; (anualmente) 11,16% ; 15,86% ; 13,56% ; 9,529%; 9,41%;
14,50% ; 9,26 96 ; 10,56%; 13,36% ; 7,42% . Idénticamente, em Jundiai, a mor-
talidade atingiu a: 6,58% ; 3,21% ; 3,67%; 3,97%; 2,99% ; 5,74%; (anualmen-
te} 5,77% ; 537% ; 4,68% ; 6,31%; 5,20% ; 3,97% ; 516% ; 4,20%; 3,11%;
2,06%.
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As taxas de mortalidade por tuberculose no municipio de Santo André so-
freram variacbes acentuadas, apresentando, todavia, uma tendéncia para se con-
servarem entre 6 e 7%, dando para as percentagens acima, média aritmética de
6,84. Alias ¢, dos quatro municipios acima, o que apresenta ligacoes mais fa-
ceis com Sdo Paulo, do qual é subiirbio, com comunicacées rapidas, variadas e
baratas. A sua mortalidade por tuberculose acompanha de perto a da Capital,
dando, todavia, s6 flutuacGes para menos. Sorocaba apresenta coeficientes ele-
vados, quase sempre acima de 10%, tanto que a média aritmética dos coeficien-
tes désses anos, foi de 10,02. Apresenta, a partir de 1933, tendéncia apreciavel
para baixa. Taubaté, com exceciio das estincias climiticas, de Juqueri ¢ de San-
tos, ¢ o municipio que mais altos coeficientes de tuberculose apresenta, quase
sempre além de 10%. Esboca-se, agora, uma tendéncia & diminuigdo dessas ta-
xas, tendéncia que, pelo seu comé¢o muito préximo, nio pode ser apreciada de-
vidamente. Sua média aritmética, tirada nas condigdes das anteriores, é de 12,71%,
revelando quio cruamente é estigmatizada pela tuberculose. Jundiai mostra-nos
taxas pequenas, quase todas abaixo da média geral do interior, apresentando para
ésses coeficientes, a baixissima média aritmética de 4.41.

Como vemos, entre as préprias cidades industriais do interior, a marcha da
tuberculose se apresenta diferente, sendo que em Jundiai a industrializagde nio
impediu que os coeficientes de mortalidade por tuberculose se conservassem sem-
pre baixos. Esta divergéncia do caminhar da mortalidade por tuberculose nas
cidades com desenvolvimento fabril, aliada ao fato da mortalidade apresentar-se
relativamente alta em muitas cidades ndo industriais, faz com que, a nosso ver,
o progresso das indistrias ndo tenha papel preponderante no avanco da tuber-
culose pelo Estado.

Outro fator que poderia ter influéncia na evolugdo désse fendmeno é a pe-
netragio dos cafezais em zonas novas. Seria interessante estabelecer-se um esque-
ma, como fizemos para as estradas de ferro, da penetracio do “ouro verde” pelo
interior e suas relagGes com a doenga em estudo. E’ um campo em aberto, pronto
a ser vasculhado pelo investigador que desejar conhecer um dos mais interessan-
tes capitulos da epidemiologia da tuberculose em nosso meio. Nio ousamos se-
quer entrevé-lo.

Antes de finalizarmos éste capitulo, desejamos ainda abordar um ponto de
grande interésse sanitario. Por que a tuberculose apresenta uma mortalidade alta
nos municipios do vale do Paraiba? Segundo Rafael de Paula Souza, Sigaud,
que clinicava no Rio de Janeiro ja em 1825, indicava para os tuberculosos as
localidades de Morro Queimado e Cantagalo; mais tarde, Torres Homem e Julio
Monteiro indicavam Terezépolis e Rezende como climas de altitude. A idéia de
altitude para os climas apropriados a tuberculose generalizou-se no Rio de Ja-
neiro e em Sdo Paulo, esta ainda entio uma pequenina cidade de interior. Jodo
Romeiro '*%, em 1911, dizia que ha 30 anos atras os Campos do Jordio ja eram
conhecidos como clima para tuberculosos, sendo que os Drs. Francisco Romeiro
e Gustavo de Godoi 14 construiram uma casa de saide para “respirantes”. O
Dr. Clemente Ferreira, em 1883, ji considerava ésses campos como local dtimo
para a cura da tuberculose. Em agésto de 1889 passou pelo vale do Paraiba
um viajante francés, que percorreu todo o nosso pais; tratava-se de Alfred Marc,
redator do jornal “Le Brésil” 3. De seu livro “Excursion a travers des 20 Pro-
vinces”, publicado em 1890, 10 anos antes do inicio dos nossos dados sébre mor-
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talidade por tuberculose, retiramos os seguintes trechos: “Le climat de ces camps
est remarquable par le recherche et la pureté de I'air constamment agité par la
brise.” Isto referindo-se a Sido José dos Campos. “A Dextremité des Campos
do Jordao, que la medicine recommende chaudement a toutes les poitrines fai-
bles ou endommagés...”. “La ville (N. S. da Conceigio) de Silveiras est dans
une vallée accotée a la Serra de Bocaina... elle est dans la zone méme des su-
perbes camps célébres da Bocaina et jouit d’un climat des plus renommés pour
sa salubrité.” As dificuldades quase insuperiveis para se chegar a Campos do
Jordao faziam com que esta regido livesse pouco movimento de doentes tuberculo-
sos, Tédas as cidades do vale do Paraiba, eram indistintamente procuradas pe-
los “pectarios”, devido a sua altitude, aos climas amenos, & salubridade da re-
gido, Gnica nesse ponto até hoje no Estado de Sao Paulo, como também o foram
muitas cidades montanhosas do Estado do Rio de Janeiro e de Minas Cerais.

Sdo José dos Campos s6 comegou a ser procurada mais intensamente apés
a localizac@o ali, na década inicial do século, do grande clinico, o saudoso Dr.
Mario Galviio, o qual, pelo seu saber e pela copiosa propaganda que fazia do
clima da regido, onde, por acaso, um dia passou e nela resolveu permauecer,
conseguiu Jancar os alicerces do erguimento dessa estincia climatérica Entre
1910-1915, a chegada continua de doentes elevou a mortalidade por tuberculose
nesse municipio a acima de 10%, como se pode observar nos esquemas anterior-
mente apresentados.

A propaganda de Campos do Jorddo como clima para tuberculosos, de ha
muito se iniciou nos meios médicos de Sdo Paulo, gracas aos esforcos dos Drs.
Clemente Ferreira, Emilio Ribas e Victor Godinho. Os dois altimos organizaram
uma sociedade para o erguimento dessa estdncia climatica, conseguindo do govér-
no estadual uma subvenc¢io de 60:0008000, para o levantamento de sanatérios em
Campos do Jorddo, regido por éles escolhida apés visitarem diversas cidades.
Mais tarde esta subvencdo foi transferida para a construgio de uma estrada de
ferro que ligasse os referidos campos a Pindamonhangaba. A estaca inicial dessa
via férrea foi batida no dia 27 de abril de 1912. Um folheto publicado pela
companhia concessioniria em 1914 72 dizia que faltavam apenas alguns quiléme-
tros (cérca de 10), para a terminagdo da estrada. Logo depois o trafego come-
cou a ser feito, a titulo precario, por conta do proprio empreiteiro. A mortali-
dade por tuberculose que estava em 1915 entre 6-8%. passou para mais de 10%
em 1920, em virtude da chegada de novos doentes, atraidos pelo clima e facili-
dade de transportes. Esta via de comunicacio foi encampada pelo govérno esta-
dual e inaugurada somente a 20 de dezembro de 1924. O simples trifego pro-
visorio que até entdo existia, foi suficiente para incentivar a chegada de doentes.

Julgamos que a mortalidade por tuberculose nas cidades do vale do Paraiba
apresentou-se e apresenta-se elevada justamente porque esta zona foi a escolhida
para tratamento de doentes pulmonares nao s6 de outras regides de Sdo Paulo
como também do Distrito Federal. A velhice dessas povoagbes por si s6 nao
explica &ste fenémeno, porque outras cidades igualmente antigas nfio apresentam
evolugio idéntica.

Qual o motivo da alta continua dessa mortalidade no municipio de Tauhaté?
Na falta de estudos pormenorizados, aceitamos a hipétese levantada pele sandoso
Dr. Alvaro Guido: “A sede do municipio é uma cidade que se industrializa ra-
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pidamente. Como no nosso Estado ha caréncia de operarios, os estabelecimentos
do interior, mormente os de zonas recém-industrializadas, tém grande falta de
bragos obreiros especializados, necessitando recorrer & populacio rural das vizi-
nhancgas, atraindo-a através de uma paga convidativa para o camponés, paga, po-
rém, desinteressante, por baixa, para o operario da Capital. Este fato ¢ muito
acentuado na chamada zona norte do Estado. O camponés continua aindz, em
alta percentagem, alérgico a tuberculose. E’ plausivel, pois, a hipotese, hipdtese
que paira no ar a espera de confirmagao cientifica, de que o aumento da morta-
lidade por tuberculose em Taubalé tenha sido devido a um afluxo anterior de
roceiros que abandonaram os instrumentos de trabalho agricola pelo tear urba-
no, tal como mariposas atraidas por um fatal jorro de luz. K’ a conjectura que,
no momento, parece explicar mais totalmente o fato acima”.  Este movimento
continua e sé cessara, a nosso ver, quando o mejo rural estiver também conta-
minado em condigbes idénticas as da cidade ou se o niimero de baciliferos desta
diminuir, pela acio sanitaria, agdo esta que se torna ji acentuada, através das
carteiras de saide para operarios, carteiras concedidas pelo Centro de Sadde,
apos exame radiolgico pulmonar.

Vamos encontrar éste mesmo fenémeno em Sorocaba, cidade que ja foi pro-
curada como clima. Torres Homem em 1882 !, em suas licoes de Clinica Mé-
dica, indicava esta localidade como recomendavel para a residéncia de inverno
dos tuberculosos. O citado Alfred Marc dizia, em 1890, que o clima do muni-
cipio e da propria cidade de Sorocaba era geralmente agradivel, a temperatura
sempre amena, nao se encontrando bruscas variagoes atmosféricas e “aussi cette
égalité de climat la fait-elle rechercher par les convalescents”. Por essa época
éste viajante j& localizava na cidade uma fibrica de tecidos, um cortume e uma
fabrica de chapéus. Disse-nos R. de Paula Souza que os sorocahanos, alarma-
dos pela chegada de doentes, usaram o seguinte expediente para desviar o con-
tinuo afluxo de tisicos: cantaram e decantaram as magnitudes do clima da cidade
vizinha de Campo Largo de Sorocaba, para onde se desviaram os novos pulmo-
nares. Este movimento de doentes cessou com a eregio de Campos do Jorddo
e Sdo José dos Campos como as {inicas cidades climaticas de Sdo Paulo, seguida
de perto por Tremembé, também no vale do Paraiba.

Com estas consideragdes terminamos éste capitulo, certos de que éste traba-
iho em breve sera seguido por outros que dissequem, ano por ano, a evolucio
da mortalidade por tuberculose no Estado de Sido Paulo, Ginica fonte existerte
que nos permite chegar ao conhecimento de uma face da epidemiologia da tu-
berculose em nosse meio, ligando-nos a um passado que nao podemos chamar
ainda remoto. :



MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO 195 -

PERCENTAGEM DE OBITOS, POR

TUBERCULOSE ENTRE 0S 0BITOS

COM CAUSA MORTIS DECLARADA,

NOS MUNICIPIOS DO ESTADO DE
SAO PAULO

LEGENDA:

FALTA DE DADOS OU MAL DEFINIDOS

L___.—.OAZ°/0
244%
‘IA6%

: 6 A 8°/o
m 8 a 10 %
- MAIS DE 10%



ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SA0 PAULO, 3 (1) 1949

196

R ’A
011808 Sywy)
) AT
. .
sen] £ wenf &
o >
vonvenave
Q
2,01,0%, *.\.
ol s :
A - N
5 RAPY
ot L5 W P LI
B s:\bb\ :\
D 10001, 0,0 ’
1,077 1,00, %1,
1o 0 e & ¢
0l ', vovre o
e N AR
" QL )
i vasens 3 Y v e o
m- w1 overe s
Aoy H
eema

0 A i o

‘o
00,0%%

006}
W3 07nVd OV'S
30 0GV1S3 00 SO/dIJINNH SON fi
'YQvy V1330 SILYOW VSNV HOD &5
$01/60 SO 3YIN3 3501n2¥38N1
¥0d $01/80 30 WIDVININIId

eine 018
e 00t




197

MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

5064
W3°'0Invd OVS :
30 0aviS3 0Q SO/dIJINNH SON
vavyv123Q SILHOW VSNVI WO)
§01/80 SO 3YIN3I 3S01NIY3 8N
¥0d $04/80 30 H3DVINIIY3d




ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 8 (1) 1949

198

yariavi

3]
A

D

Avavno
om |

0464

W3 0INYd OVS
3G 0QvLS3 0Q SOIdIJINNW SON
‘Yavyy123Q SILYOW YSNYD W0D
$01/90 SO FYINI 3S0NIY 38N
¥0d $01/80 30 WIDVININIId



199

MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

SO
W3'01nvd OYS
30 0Q¥1S3 0Q SO/dIJINNIA SON
‘vav§v1330 SILYOH VSNV HOD
$04/60 SO 3¥LN3 35071n2¥3EN1
¥0d $01/80 30 WIDVINIIY3d

\ /
]

.



200

ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 38 (1) 1949

sesniv pinese
v oy IneD

0264
W3 '07Nvd O¥S
30 0QvLS3 0Q SOIdIJINNN SON
‘vavyy 1230 SILYOW ¥SNVI WOJ
§01/80 SO JYLNI 3ISOINIYIENL
¥0d $01/80 30 WIOVINIIYId



201

MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

526l
W3'0nvd OVS
30 0av1S3 04 SO/dIDINNH SON
‘Yavyv123Q SILHOW VSNV WO)D
$01/80 SO 3¥IN3 3507N2¥38N1
¥0d $01/80 30 WIDVINIIYId

Hvumvar

LITTZEY
10m

Jevam

ormvrwy

1IN §
o

v




ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SA0 PAULO, 3 (1) 1949

202

u ..@.... &
.\..b.. AE w =
< > <
8
0£64

W3 '0InYd OVS
30 0Q¥LS3 0Q SO/dIJINNIN SON
'Yavyy12030 SILHYOW VSNVI WOJ
$01/90 SO FHLINI 3SOTNIYIENL
¥0d 0460 30 WIOVINIIY3d




203

MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

veens
vere

s

eny

17

LI

viom
)

oawhi 00 o vevw

owore s '

564

W3 '07NVd OYS

30 0Qv1S3 0Q SOIdIJINNW SON
Vavyv¥1230 SILHOW VSNV WOD
'S01/60 SO FYINI 3SOINJYIENL
¥0d 'S0L/80 30 WIDVINIIYId




ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SA0O PAULO, 3 (1) 1949

204

IVHNVLE

v

LI ZERLLD) A X

c (vh

CILTNZY)

VHNIYYY

.

%

&
)

YINVUO4L
H . e
.

¢ Of b

e

[Y)

% H 011NO08 OYav)

] e

A RILETYE A

e h\‘
vae

velsvil ﬁs

" vouv 0.

666/ .

W3 '0NYd O¥S -

3@ 0QYLS3 0Q SOIdIJINAK SON
"YavyY123Q SILHOW VSNYI WOD

$01/80 SO JYINI 3S0NYIGNL v

¥0d $01/80 30 WIOVINIDY3d -

iz

V103 mvyig
10Mvms

owole s

01IVISYN



205

MASCARENHAS, R. S. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

D21403{ DJIJ

I N 0014VHD

Sopiuifap $041G0 SO 84{ud -

3G 40d $041Q0 8p 343y -9{udl2if90)

apDpipJJow
6664 . mm&. .oﬁ& . £264 0264 1111 0i64 S064 coaw
- 14
. |,
s i€
1%
(9
AN SR LT \/\/ﬂ ............ VAN R _1°
1€
L 16
o/
6£6L - 0064
07nvd 0OVS 30 0QV.iS3 ON 3S07n2¢38NL &40d 3JAVaAITViYOW



ARQ. FAC. HIG. S. PUB. UNIV. SAO PAULO, 38 (1) 1949

206

ZTENT OD1IAVED
P3JJ03] PJaJ """

SpPPIDIOW SOPIUIfap $04!q0 SO 84U IG4 Jod SO/IQO AP JJod :8Judidifa0)

6664 SE64 o£si §264 0264 Si6i 0i64 $06} 0064

lllllllllllllllllll

6€64 - 00064
07Nvd OVS 30 0QGV.iSI 0Q YOIYILNI ON 3507N2¢38N1 YOd 3IQAVAITVIYOW

04



207

MASCARENHAS, R. 8. — TUBERCULOSE E A IMIGRACAO

€ °N 001AVED

-

D21408) DjoJ SOpIUIfap $0JIGo SO a4us 3G Jod SO/IG0 3P Dudd ‘9JudId1[30)
3PDPIDJJOW

6664 $£64 ot6s 5264 0254 Si64 0i6# -5064 006+

0

14

e

it

19

6£64 - 0064
07nvd OVS 30 OIdIJINNK ON 3S07N2438N1 40d 3QVQITVIYO0WN

H






	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -002.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -003.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -004.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -005.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -006.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -007.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -008.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -009.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -010.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -011.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -012.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -013.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -014.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -015.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -016.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -017.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -018.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -019.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -020.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -021.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -022.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -023.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -024.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -025.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -026.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -027.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -028.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -029.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -030.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -031.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -032.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -033.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -034.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -035.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -036.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -037.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -038.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -039.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -040.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -041.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -042.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -043.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -044.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -045.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -046.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -047.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -048.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -049.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -050.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -051.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -052.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -053.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -054.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -055.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -056.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -057.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -058.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -059.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -060.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -061.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -062.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -063.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -064.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -065.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -066.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -067.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -068.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -069.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -070.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -071.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -072.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -073.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -074.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -075.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -076.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -077.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -078.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -079.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -080.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -081.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -082.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -083.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -084.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -085.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -086.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -087.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -088.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -089.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -090.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -091.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -092.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -093.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -094.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -095.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -096.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -097.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -098.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -099.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -100.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -101.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -102.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -103.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -104.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -105.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -106.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -107.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -108.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -109.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -110.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -111.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -112.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -113.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -114.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -115.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -116.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -117.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -118.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -119.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -120.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -121.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -122.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -123.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -124.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -125.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -126.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -127.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -128.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -129.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -130.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -131.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -132.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -133.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -134.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -135.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -136.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -137.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -138.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -139.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -140.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -141.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -142.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -143.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -144.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -145.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -146.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -147.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -148.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -149.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -150.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -151.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -152.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -153.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -154.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -155.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -156.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -157.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -158.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -159.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -160.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -161.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -162.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -163.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -164.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -165.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -166.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -167.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -168.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -169.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -170.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -171.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -172.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -173.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -174.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -175.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -176.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -177.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -178.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -179.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -180.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -181.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -182.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -183.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -184.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -185.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -186.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -187.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -188.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -189.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -190.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -191.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -192.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -193.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -194.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -195.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -196.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -197.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -198.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -199.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -200.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -201.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -202.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -203.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -204.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -205.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -206.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -207.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -208.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -209.tif
	Arquivos da Fac de H S P - Vol 3 1949 -210.tif

