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(1.° assistente e docente-livre) (2.0 assistente substituto)

Numerosas formas clinicas encontram-se rotuladas com a deno-
minagio genérica de blastomicose. Abusivamente tal nome tem sido
empregado, razio pela qual o conceito exato das blastomicoses precisa
ser convenientemente estabelecido.

A classificagdo das blastomicoses proposta por Fravio NiNo (1)
do ponto de vista médico é utilissima e pode ser assim esquematisada :

1.° grupo — Blastomicoses propriamente ditas: Produzidas por cogumelos
pertencentes aos geéneros:
Saccharomyces, Willia,
Mycotorula, Mrycotoruloi-

Estomatite cremosa ou sapinho
Onixis e perionixis blastomicéticas
Vulvovaginites blastomicéticas

Intertrigos blastomicéticos des, Candida, Mycocandi-
Septicopiohemia blastomicética da, Blastodendrion, Geo-
Queratites blastomicéticas trichum,  Néogeotrichum,
Dermatites blastomicéticas L Proteomyces etc.

Formas generalisadas { Produzido pelo Cry-

Granuloma criptocécico { .
p Formas localisadas ptococcus neoformans.

2.2 grupo — Parablastomicoses:

a) Granuloma paracoccidioidico .. Paracoccidioides  brasiliensis
b) Sindrome de Gilchrist ... ... Zymonema dermatitidis
c¢) Histoplasmose ....... e+ ....  Histoplasma capsulatum

3.° grupo — Pseudoblastomicoses:

a) Granuloma coccidididico .. ... . Coccidioides vmmitis
b) Granuloma rinosporidibsico .... Rhinosporidium Seebert
¢) Granuloma cromomicosico .... Varios géneros.
(1) Fravio L. Nifo — Contribucién al estudio de las blastomicosis en la Repfiblica

Argentina (Boletin del Instituto de Clinica Quirurgica — Julio de 1938 — Buenos Aires).



28 REVISTA DE MEDICINA — 31 JANEIRo 1942

As blastomicoses propriamente ditas sio produzidas por leve-
duras, verdadeiras ou falsas, reproduzindo-se nos tecidos por um bro-
tamento ou gemulacdo. As parablastomicoses sio determinadas por
cogumelos que sem ser leveduras podem em algumas circunstancias
se apresentar ao exame microscopico como células gemulantes que
recordam em sua morfologia as leveduras verdadeiras. As pseudo-
blastomicoses sio produzidas por fungos que em nenhum momento
apresentam a forma de reprodugido por brotamento ou gemulagio.

As verdadeiras blastomicoses sdo na realidade.as determinadas
por leveduras, verdadeivas ou falsas. No entanto, entre nds, gene-
ralisou-se para o granuloma paracoccidioidico a denominagdo de “blas-
tomicose brasileira”. Os A.A. norte americanos e italianos (2-3-4-5)
reservam para esta entidade clinica a ‘denominagdo de moléstia de
LuTrz-SPLENDORE-ALMEIDA ou moléstia de ALMEIDA, como quer
WEIDMANN.,

De um modo geral as verdadeiras blastomicoses sio sensiveis ao
tratamento i6dico intensivo, ao passo que o granuloma paracoccidioi-
dico rarissimas vezes responde bem a iodoterapia. '

Vemos pois que do ponto de vista terapéutico hd enorme impor-
tancia em se estabelecer com precisio um diagnoéstico etiologico exato.

REDAELLI (6) separa, alids, as blastomicoses em 2 grupos dis-
tintos: 1.°) aquelas produzidas por leveduras ascégenas ou anascoge-
nas e 2.°) aquelas produzidas por fungos que encerram a maior
parte das chamadas blastomicoses americanas. |

Analisando neste trabalho somente as blastomicoses propriamente
ditas de acordo com a classificacdo proposta por Fravio NiNo, re-
feriremos alguns dados por nés obtidos na Secgdo de Micologia da
Faculdade de Medicina. A

A estomatite cremosa conhecida com o nome de “sapinho bucal”
ou “muguet” é uma blastomicose relativamente benigna e sb tera
valor prognéstico quando aparecer nos individuos em idade avangada,
nos diabéticos e nos caquéticos de um modo geral. O assunto mere-
ceu um estudo cuidadoso por parte de INAH MoRrAEs DE CAMARGO (7)

(2) R. CIFERRI e P. .R'EI?AELLI — Paracoccidioideaceae, N, Fam., instituida per ’agente

del “graquloma. Paracoccidioide” (Paracoccidioides brasiliensis) (Bollettino dell’Instituto
Steroterapico Milaneze — Vol. XV — Fase. IT — Febbraio 1936 — Pagine 97-102).
. (3) _P1Ero REDAELLI e RAFAELE CIFERRI — Morfologia, biologia e posizione sistema-
tica di Paracoccidioides brasihen§is (Splendore) Almeida (Fam. Paracoccidioideaceae) con
notizie sul g_r:gmuloma paracoccidioide “(Reale Academia d’Italia — Memorie della Classe
illl Sc;enze Fisiche, Matematiche e Naturali — Vol. VIII — Estratto n.° 12 — 1937 —
oma).

(4) Morris MoORE — Blastomycosis, Coccidioidal Granuloma and Paracoccidioidal
Granuloma (Archives of Dermatology and Syphilology — August 1938 — Vol. 38 — pp
163-190). '

(5) T. W. JorpAN anp T. O. WEDMANN — Coccidioidal Granuloma. Gompari £

) ] . A ( : parison o
t.!xe North and South American diseases with special reference to Paracoccidioides brasi-
liens (Arch. Dermat. and Syphilol. $3-31-1936).

,(6). P. REpAELLr — L’attua{le sistemazione delle cosidette “Blastomicosi” (Estratto
dell’Instituto Biochimico Italiano — n.° 10 — Anno XIV — 1936).
(7) INAE MorAEs DE CAMARGO — Agentes etiologicos do *“sapinho”, estomatite cre.

mosa em Sio Paulo. Tése. Sio Paulo. 1934,
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que defendeu sua tése de doutoramento sobre o sapinho, estudando a
sua etiologia, patologia e tratamento.

Uma questdo interessante relacionada ao sapinho bucal é a da
vulvo-vaginite blast“omicét‘ica, muito comum nas mulheres em gesta-
cdo. Este assunto ja foir por nés estudado (89 e 10), parecendo
haver uma estreita relagdo entre o sapinho vaginal e o sapinho bucal
dos recém-nascidos; estes 'se contaminariam durante sua passagem
pelo canal vaginal onde se encontrariam os cogumelos agentes do sa-
pinho. NEGRONI, na Argentina, acredita que 33% das mulheres gra-
vidas apresentam o sapinho vaginal nos seus diferentes aspectos cli-
nicos. )

2,

WooDrUFF €, HESSETINE (resumo de um trabalho publicado no
Boletim de la Oficina Sanitaria Panamericana, Afio 18-n.° 3-Marzo
de 1939) realizaram cultivos vaginais de 402 mulheres no 3.° tri-
mestre da gravidez e estudaram 90 casos de sapinho bucal dos recém-
nascidos. O coeficiente da micose vaginal segundo aqueles autores
parece associar-se com a situa¢io econdmica e higiénica das mulheres,
correnda o8 recém-nascidos dessas mulheres 35 vezes mais ‘perigo de
manifestar o sapinho que os filhos de mies indenes de infecgdo. A
frequéncia do sapinho vaginal naquelas mulheres foi de 28%; as in-
digentes pretas apresentavam-se com o sapinho vaginal em maior
proporgio que as indigentes brancas e as brancas mais ilustradas quasi
nio eram atacadas pela micose vaginal. Craupius P JoNEs e Do-
NALD S. MARTIN (11) estudaram 68 amostras de cogumelos leveduri-
formes isolados do trato vaginal de mulheres gravidas e nae gravidas,
sendo que dessas_amostras 52 foram isoladas das primeiras e 16 das
segundas. Vemos pois que a porcentagem de cogumelos isolados da
vagina de mulheres grividas tem sido apreciavel e este fato pode
explicar até certo ponto o sapinho bucal dos recémnascidos. Uma
outra fonte de origem do sapinho bucal dos recémnascidos talvez seja
representada pelas ragades ou rachaduras dos bicos dos seios ma-
ternos que surgem logo apds o parto.

Glossites blastomicéticas nds ja as temos observado e em 1939
publicamos (12) um interessante caso de glossite superficial mem-
branosa provocada por um cogumelo do género Candida. Casos de
“lingua negra pilosa” foram por nés observados 3 vezes, tendo sido

(8) FLORIANO DE ALMEIDA e CArLos DA SiLva LacAz — ConsideragSes em torno do
sapinho vaginal e bucal (Rev. de Obstetricia e Ginecologia de Sao Paulo — Vol III —-
Fasc. I — 1938).

(9) CaArvos pa S. LAcaz — Sapinho vaginal (Medicina Pratica — Nova Era — Ano
I — n.© 2 — julho de 1938).

(10) CARLos pa S. LAcAz — Sapinho vaginal (Com. Dep. Cientifico do CAOC —
Sessio de 23/5/1938).

(11) Crauprus P. Jones aNp Donarp S. MARTIN — Identification of yeastlike orga-
nisms isolated from the vaginal tracts of pregnant and nonpregnant women (Am. Journ,
of Obstetrics and Gynecology — vol. 35 — n.° 1 — Page 98 — January 1938).

(12) FrLoriANO DE ALMEIDA e CARios pa S. LAcaz — Consideracdes sobre um caso de
dlossite superficial membranosa de natyreza micética (Folia Clinica et Biologica — Vol.
XI — 1939 — n.9 1 — Sao Paulo).
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isoladas em cultura pura 3 leveduras. Ambos os pacientes fumavam
em excesso € em um deles somente a aboli¢io desse vicio curou-o ra-
dicalmente.

Recentemente, CortIiNI (13) publicou um caso de lingua negra
pilosa determinado pela Mycotorula Guilliermondi (Cast.) n. comb. e
o doente curou-se completamente com o emprego intensivo de vita-
mina A.

Nesses casos o cogumelo secundariamente se'instala sobre a mu-
cosa lingual previamente alterada por uma causa téxica (fumo) ou
por um deficit de vitamina A que é a vitamina protetora dos epi-
télios.

Cogumelos leveduriformes foram igualmente por nés isolados de
lesdes das comissuras labiais, conhecidas vulgarmente com o nome de
“boquera’”. : : .

Nesses casos a radioterapia- deu 6timos resultados terapéuticos,
pois tais lesdes resistem a agdo do iodo.

Tivemos ocasido de observar um caso de faringite aguda. blaste-
micética em um japonés que tinha o diagnéstico de “blastomicose bra-
sileira”. ) |

Um exame cuidadoso do material retirado das lesdes revelou infi-
meros filamentos micelianos e células leveduriformes com auséncia
do Paracoccidioides brgsiliensis. A cultura foi positiva para um co-
gumelo do género Candida. Terapéutica iédica altamente eficas.

Este caso mostra mais uma vez a vantagem de se estabelecer com
precisdo um diagnéstico etiolégico exato.

As figuras I e 2 mostram um caso de glossite e.lesdes da mucosa
labial determinadas por um cogumelo leveduriforme. O diagnostico
uma vez estabelecido, o doente curou-se radicalmente e em pouco
tempo com a medicagio iddica intensiva.

A figura 3 nos mostra um outro doente com lesdes ulcerativas
da mucosa do libio inferior e dos quais isolamos um cogumelo per-
tencente ao género Candida. A figura 4 mostra um aspecto da co-
l16nia do cogumelo isolado.

Em cultura pura ja isolamos (14) da bile C 4 tipos de cogu-
melos leveduriformes em pacientes com sintomatologia hépato biliar.

Em um caso de retite ulcerativa isolamos (15) uma levedura per-
tencente ao género Geotrichum.

' Lesbes de perionixis determinadas por cogumelos leveduriformes
Sa0 comuns em- nosso meio. As onixis sio ao contrario, geralmente

(13) G. B. CoTTINI — Un caso di “lingua nigra et pilosa” con isolamento di Myco-
tba'l}l“a, Guél)lxermmldl~ (Cast.) n. comb. (Mycopathologia — Vol. II — 30. VII — 1939
— Fasc. 2).

(14) FLORIANO DE ALMEIDA e CARLOS DA S. Lacaz — Cogumelos levediformes isolados
da bile Folia et Biologica — n.° 3 — Vol. XII — 1940). ’

. (15) FLO_'RIANO DE ALMEIDA e CARLOS DA S. LAcaz — Cogumelo do género Geotrichum
115904?)()10 de lesdes ulcerativas do reto Folia Clinica &t Biologica — Vol. XII — no 2 —
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Fic. n.o 1
Doente M.G.B. com glossite ulcerativa blastomicética.

Fi1G. .0 2
Doente M.G.B. mostrando as lesdes de estomatite ulcerativa.
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determinadas por cogumelos da tribu Trichophytoneac. Casos desta
natureza ja tivemos (16) ocasido de assinalar em trabalho publicado
nos Arquivos de Cirurgia Clinica e Experimental.

Fic. Nn.° 4

Colonia gigante em Sabouraud
glicose do cogumelo isolado da
caso anterior.

Fi16. n.° 3
Caso B. — Estomatite blastomicética.

Dermatites blastomicéticas nio devem ser raras em nosso meio,
mas infelizmente nao recebemos material abundante para estudo.
Apenas um caso desta natureza nos foi enviado pelo Prof. Acurar
Pupo e sobre ele ja publicamos (17) um trabalho nos Anais Paulis-
tas de Med. e Cir.

Quanto as micoses pulmonares por leveduras elas sio muito fre-
quentes, podendo se apresentar primitivas, secundarias ou associadas.
Pretendemos em breve publicar um trabalho sobre este assunto enca-
rando a necessidade do seu estudo, debaixo de um ponto de vista
criterioso.

(16) FLorIANO DE ALMEIDA e CARLOS DA S. LaAcaz — Consideragdes em torno das
micoses cirurgicas (Arquivos de Cirurgia Clinica e Exp. — Vol. III .— no°o 2 — abril
de 1939).

(17) TFLORIANO DE ALMEIDA e CARLOS DA S. LACAZ — ConsnderaQOes sobre um caso de
blastomicose cutaneo-mucosa (Anais Paulistas de Med. e Cir, — Vol. XXXVIII — out.

1939 — n.c 4),
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Fic. N° §
Broncopulmonite blastomicética. Doente Y. F. antes do tratamento.

— =

FI1G6. N.° 6
Doente Y. F. ap0s o tratamento.
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F16. N.o '7

Cogumelos leveduriformes no tecido. Caso de dermatite blastomicética.
Doente A. A.

Fi16. N0 8

Cogumelos leveduriformes no tecido. Caso de dermatite blastomicética.
Doente A. A.
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Em vérias notas publicadas temos chamado (18-19-20-21-22-23-
24-25-26) a atengdo dos clinicos em geral para as broncopulmonites
blastomicéticas, encarando o diagnéstico dessas formas clinicas, a sua
etiopatogenia e terapeutlca

A sintomatologia apresentada por esses doentes é em tudo idén-
t.ca a da tuberculose e somente o laboratério elucidard a etiologia
do processo. { '

Queremos nos referlr finalmente ao granuloma criptocdcico de-
terminado pelo Cryptococcus neoformans (SANEELICE) Vuillemin 1901.

A moléstia determinada por este cogumelo apresenta quadros
clinicos os miais variados, predominando porem as lesbes cerebrais;
pulmonares, cutdneas e Osseas.

Um caso desta natureza ja foi por nés observado no ponto de
vista micolégico. O material nos foi enviado pelo iDr. FAUsTO D’OLI-
VEIRA QuacLiA, de Rio Preto, que isolou o fungo diretamente do
Hquido céfalo raquidiano. GIORDANO (27), ReEpAELLI e CiFERRT (28)
dio ao fungo a denormna(;ao de Debaryomyces neoformans (SANFE-
LICE) Red., Cif.’e Grorpano 1937.

Dzagnostzco: o diagnéstico preciso de uma blastomicose propria-
mente dita repousa em 1.° lugar na observagdo microscopica do fungo-
no material retirado das lesées. O exame microscopico poderd ser
feito pelo método de GRAM ou ZIEHL e nos casos positivos verifi-
caremos numerosas células gemulantes esféricas ou ovdides, ao lado
de filamentos micelianos em maior ou menor abundincia.

No caso particular do Cryptococcus neoformans o exame direto
nos revela numerosos cogumelos de forma arredondada ou ligeira-

-

(18) FLoRIANO DE ALMEIDA e CARLOS DA S. LAcaz- — ConSideragBes micoldgicas sobre
6 samostras de lévedos isoladas do escarro An. Fac. Med. S. Paulo — Vol. XVI — 1940).
- (19) Froriano D ALMEIDA e CARLOs pa S. Lacaz — Cogumelo do género Saccharo-
myces isolado do escarro (An. Fac. Med. S. Paulo —*Vol. XVI — 1940).

(20) FLORIANO DE ALMEIDA e CArLos pa S, Lacaz — Processos pulmonares mixtos
gomlgis(%))ecxal referencia A associagdo tuberculo micética (An. Paul. Med. e Cir. — mmaio
e - = ()

(21) FroriaNCe DE ALMEIDA e CARLOS DA S. LAcaz — ConsideragSes micolégicas sobre
4 amostras) de Geotrichum isoladas do escarro (Folia Cllmca et Biologica — Vol. XII — n.®
2 — 1940

(22) FroriaNo DE ALMEIDA e CARLOS pa S, LAcaz — Frequencia das micoses pulmo-
nares em Sdo Paulo Rev. Med. CAOC — vol. 23 — junho de 1939 — n.o 66).

(23) FroriaNo DE ALMEIDA — Cons. sobre as micoses pulmonares (Conf. Sessio Tisio-
logia da” Assoc. Paulista de Med. — 23/5/1941),

(24) FrLoriaANO DE ALMEIDA — Mpycoses do aparelho respiratorio (Anais Paul. Med. e
Cir. — Vol. XXX — n.° 6 — Dez. 1935).

(25) FLORIANO DE ALMEIDA — Cons. sobre mlcoses pulmonares (Boletim Soc. Med. e
Cir. — Sio Paulo, vol, XVIII — 1933 1934).

(26) Carros pa S. Lacaz — Pneumomicoses (Rev. Clin. Sio Paulo — vol. IV - n.®
1 — 18-32).° <

(27) A. Groroano — Studio micologico del ‘Debaryomyces neoformans (Sanfelice)

Red., Cif. et Giordano e significato della specie nella patologia animale Mycopathologia
— vol. I — 21-1-1939 — Fasc. 4).

(28) P. REDAELLI, R. CIFERRI e A. GiorpANO — Debaryomyces neoformans (Sanfe-
lice nobis, n. comb. pour les espéces du groupe Saccharomyces hominis (Bollettino della
Sezione Italiana della Societi Internazionale di Microbiologia — Fasc. I-IT — Gennaio-

Febbraio 1937).
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mente ovbide, providos de uma dupla membrana e rodeados por
uma capsula de aspecto mucoso ou gelatinoso, cidpsula esta que con-
fere ao parasito um aspeto caracteristico. No ¢itoplasma desse cogu-
melo observam-se goticulas de gordura misturadas a uma substincia
granulosa, as vezes rica em cromatina.

Outras vezes, a' observagio do fungo é feita nos - tecidos, apare-
cendo o cogumelo com o seu aspecto caracteristico de leveduras (figu-
ras 7 e 8).

A reagio histopatblégica é do tipo granulomatoso.

Observado o cogumelo resta o seu- isolamento e identificago.
Para o isolamento usamos preferencialmente a gelose glicosada e
acidificada pelo acido tartirico a 2%, meio este disposto em placas
de PETRI. '

A identificagio da levedura obedece ao seguinte critério por nds
adotado: '

a) estudo macroscopico da colénia gigante do cogumelo.

b) estudo micromorfolégico, do fungo em agua de batata, se-
gundo o processo de LaNGERON e TaLICE (29) ou em agua de.
Técula de batata segundo nossas obsérvagdes (30).

c) estudo bioquimico.
d) crescimento do cogumelo em mosto gelatinado.

Para um diagnéstico genérico grosseiro do cogumelo isolado bas-
tam esses exames e de acordo com o quadro seguinte, consegue o
analista identificar a amostra isolada com relativa facilidade.

Uma vez identificado o cogumelo devemos praticar a sua ino-
culagdo em animafs sensiveis, tendo-se o cuidado de sensibilizar )
animal ‘anteriormente para que os resultados sejam positivos, confor-
me assinala HenNrict (31). A intradermo reacio com o extrato
do cogumelo isolado, a soro aglutinacdo e a reacdo de fixacio de
complemento sdo exames subsididrios de valor, Para maiores de-
talhes sobre tais exames consulte-se os trabalhos de CavaLrLero (32-
33) e o livro de M. LeEwis e Mary Hopper (34).

(29 M. LANGP;RON et R. V. TALicE — Nouvelles méthodes d’étude et éssai de clas-
sification des champignons levuriformes (Annales de Parasitologie humaine et comparée —
Tomo X — n.°'1 — janvier 1932). :

. (30) FLORIANO DE ALMEIDA ¢ CARLOS DA S. LACAZ — Nova tecnica para demonstragio
rapida decs ascosporos (Folia Clinica et Biologica — vol. 12 — 1940 — ne 4).

(31) ArTHUR T. HENRICI — Characteristics of Fungous Dfiseases ournal of Bacte-
riology — Vol, 39 — pno 2 February 1941). G ? ae

(32) Cavarrero — L’ailergia ¢ 'immunitd nelle micosi. 1.°: Concetti generali sull’al-
lergia etc. e 2.2 Allergia e immuniti nelle micosi da lieviti (Mycopathologia — Vol., IT —
8-V-1940 — Fasc. 4 e Vol. III — 10-I1-1941 — Fasc. 1).

(33) Cavarrero, C. — L’allergia e I'immunity nelle micosi. 2.0 Allergia e i ita
nele micosi da lieviti .(Blastomicosi) Mycopathologia. Vol. III. 10-I1-941 —‘g]?asc. u;x)mumta

(34) _GEORGE M. LEWIS AND MARY E. HOPPER — An Intr duction t i
Chloncs) Himoe M. L ntroduction to Medical Mycology.
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i [ Levaduras Produzem
que n/ fila-- Saccharomyces
ascos (Lev.
menfar (Ley. ascégenas) Debaryo t
verdadeiras) gena G JOMGCES LG
N/ produzem | Torulopsis
Colénias cre- | ascos  (Lev. { Cryptococcus
mosas (Lev. ( anascogenas) | Rhodotorula etc.
blastospora-
Leveduras | das)
Leveduras Produzem {Endomyces
que filamen- | ascos Zymonema etc.
tam (Falsas
“leveduras)
N3o produzem ascos {Candida
Colénias pseudomembranosas | Trzchosporon
[ (Lev. artrosporadas) i Geotrichum

Tratamento: o tratamento das blastomicoses propriamente ditas,
a nao ser nos casos de granuloma criptocdcico, oferece bons resul-
tados quando é bem conduzido. A iodoterapia intensa oferece resul-
tados satisfatérios na maioria dos casos, particularmente nas bron-
copulmonites blastomicéticas e dermatites. A vacinoterapia pode ser
empregada nos casos rebeldes, assim com a sulfamidoterapia.

Nas perionixis blastornicéticas é aconselhavel a radioterapia por-
que o tratamento médico local nao oferece resultados.
|

~ No sapinho, quér vaginal, quér bucal, o emprego de solutos alca-
linas, localmente, da 6timos resultados a ndo ser que tais micoses
aparecam nos diabéticos e nos caquéticos.

No caso especial da micose determinada pelo Cryptococtus neo-
formans o prognodstico da moléstia é gravissico, porque as lesdes
se generalisam. Nifio mostrou que a solucdo de YATREN a 5% em
soro fisioloégico assim como o corpo 386 da Casa Bayer exercem
i vitro uma acao inibidora sobre este parasito. Com estes medica-
mentos conseguiu curar um caso de granuloma criptocdcico.
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PYORRHEA

Gengivas sangrentas, dentes abalados e mau halito:
Resultados positivos em 8 dias, com o especifico

PYORRHON

CONSULTAS: 30$000.

DEMONSTRACOES PRATICAS AOS SENHORES MEDICOS
E DENTISTAS

Dr. Clineo Paim

R. Barido de Itapetininga, 120 — 5.° andar — Salas, 505 e 506
(CASA GUATAPARA)
TELEFONE: 4-4050 — SAO PAULO

Pyvorrhon

Um medicamento que veio .resolver 05 casos de Gengivites e Pyorrhéa
ATESTADO

E’ para mim um prazer atestar que venho empregando
em minha clinica com os mais brilhantes resultados, o Pyorrhon,
medicamento de escol para o tratamento da Piorrhéa Alveolar
e das Gengivites.

Tambem venho calorosamente recomendando o seu uso
aos meus pacientes, porque assim fazendo estes teem assegu-
rada a perfeita saude do seu meio bucal.

O Pyorrhon é um preparado que pela propaganda honesta

com que é lancado e pelos seus meritos, merece da nossa classe
a melhor acolhida.

Sao Paulo, 6 de Outubro de 1939.

Octavio Demacq Rosas.

Receite PYORRHON aos seus clientes




