FINALIDADES E FUNDAMENTO DAS CLINICAS
DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO DO CANCER*

** DR. JORGE DE MARSILLAC

O cancer foi reconhecido, desde a mais remota antiguidade, como ter-
rivel inimigo do homem. Os seus cruéis efeitos foram motivo de citacdes
de varios classicos de entdo, que ndo conheciam suas causas, a maneira
de combaté-lo, e, o que talvez fosse pior, qualquer coisa para diminuir os
seus sofrimentos.

Poucos foram, através dos tempos, aquéles que se propuseram a tra-
ta-lo e, mesmo assim, quando o fizeram, foi em precarissimas condicgoes,
devido ao fato de lancarem méo do cautério, sem o concurso da anestesia.

Somente hda menos de um século, gracas ao progresso da cirurgia é
que a luta contra o cancer comecou a ser intensificada, interessando maior
numero de estudiosos. Comecaram entdo, a obter-se os primeiros resulta-
dos, sendo curados alguns casos.

Foi entdo verificado que era possivel combaté-lo, desde que pudesse
ser removido ou destruido. Todavia, permanecia a situacao anterior, de que
nenhuma droga se mostrava efetiva para trata-lo.

Paralelamente, enquanto uns se dedicavam ao tratamento propria-
mente dito, muitos outros, mais dedicados a pesquisa, passaram a estu-
da-lo em varios de seus aspectos. O espirito de curiosidade, muito sensi-
vel no género humano, conduziu milhares de homens a uma pesquisa in-
cessante para descobrir as possiveis causas do mal; se era ou nao conta-
gioso e hereditario, se distinguia uma raca mais que outra, qual o sexo
mais atingido, se a alimentacido poderia ter alguma influéncia, etc.

Mais tarde foram descobertos varios agentes cancerigenos, o que
veio abrir novos horizontes para o estudo do mal.

A descoberta dos Raios X para fins de diagnostico e tratamento, e
do radium, veio reforcar extraordinariamente o armamentario de que
dispinhamos para combater o céncer.

A anatomia patolégica, sobretudo gracas a varios cientistas germa-
nicos, se firmava como fator decisivo, tornando-se o Unico meio capaz
de confirmar o diagnéstico clinico ou radiolc,gico.

A descoberta de fatores hormonais e de algumas drogas que se mos-
traram ativas na terapéutica de alguns casos de cancer, veio trazer novo

* Relatério apresentado & 1° Conferéncia Latino-Americana Sébre Diagnéstico
Precoce do Cancer, realizada em Bogoté.
** Chefe da Seccac de Organizacao e Contréle do Servico Nacional de Cancer.
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alento ao panorama geral, que nao se mostrava muito animador, pois os
progressos, além de lentos, nao eram de molde a trazer uma solucao de-
finitiva. !

Tudo o que até entdo se fazia era procurar tratar os casos ja con-
firmados. Como era de se esperar, os resultados nunca foram muito en-
corajadores, limitando-se a medicina a descobrir os casos cuja sintoma-
tologia ja se tornara classica, o que, na pratica, significava um estadia-
mento mais ou menos avancado da doenca.

Quanto aos meios de prevencdo e mesmo de diagnostico precoce,
pouco ou nada se podia fazer, por completa falta de recursos. A desco-
berta de uma reacdo especifica para fins de diagnostico foi tenazmente
procurada, porém, apesar de todo o empenho de nctaveis pesquisadores
ela nunca se concretizou. Homburger assinalou mais de 60 testes valen-
do-se de bibliografia de 238 trabalhos.

Varios déles, empolgados pelos resultados iniciais, chegaram mesmo
a anunciad-la; o tempo, porém, e a repeticao de insucessos, nao vieram,
infelizmente, a confirmé-la.

O problema do cancer foi se mostrando de tal forma complexo, que
nenhum cientista podia pretender penetrar de uma s6 vez em todos 0s
seus mistérios. Cada qual se inclinava por um setor, de acordo com suas
tendéncias pessoais.

Numerosos dados epidemiologicos, levantados em diversas regides do
Globo, sobretudo de morbidade e de mortalidade, vinham mostrando o
aumento constante de vitimas,

A principio julgou-se que o cancer nao tivesse maior preferéncia em
atacar certos 6rgaos do corpo humano pelo fato de suas vitimas viverem
nesta ou naquela latitude ou longitude do Globo.

Todavia, compulsando-se as data obtidas através daqueles levanta-
mentos nosolégicos, ficou patente de que, de fato, hd& uma nitida prefe-
réncia de incidéncia do cancer sObre certos Orgaos, conforme a regiao.
A chamada patologia geografica, com o melhor conhecimento dos hébi-
tos dos homens das cidades e dos campos, e mesmo dos aborigenes, vem
demonstrando que algumas condicoes atmosféricas, de alimentacdo, pro-
fissionais, de habitos ou costumes, tém influéncia no aparecimento de
maior nimero de casos em determinado 6rgao, de acdordo com o lugar
em que o individuo vive.

Ultimamente, o emprégo para fins de diagnostico e tratamento, dos
chamados radiois6topos, veio aumentar os meios de acido na luta contra
o0 cancer. Foi mais uma brilhante contribuicdo cientifica de inestimavel
valor.

Mais recentemente, a arma primitiva, que foi a cirurgia, gracas ao
concurso das anestesias modernas, do emprégo dos antibi6ticos e do me-
lhor conhecimento do equilibrio eletrolitico, tomou notavel desenvolvi-
mento, que ainda nao cessou.
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Gracgas ao mesmo, foi possivel a pratica de uma cirurgia de tal for-
ma alargada que autoriza novas esperancas na remocao de tumores até
agora considerados inaccessiveis.

Porém, apesar de tudo o que se féz, ndo foi possivel deter a marcha
ascendente do cancer, que mais se féz sentir nas regides de maior pro-
gresso, onde o homem, gracas a medidas sanitarias adequadas, passou a
ter sobrevida muito maior. Esta ocorréncia, motivo de varias alteracoes
degenerativas, acrescida de alguns fatoéres ja conhecidos e possivelmente
de outros ainda ignorados, tornaram o cancer conhecido como. doenca
da civilizacdo. Efetivamente, em alguns paises muito prdsperos e adian-
tados éle ocupa o 2° lugar como agente de morte, sdmente ultrapassado
pelas doencas do aparelho circulatorio. Nos paises sub desenvolvidos, a
mortalidade infantil e as chamadas doencas de massas, continuam pre-
valecende no obituario geral.

No Brasil, em algumas Capitais de Estados e sobretudo no Rio de Ja-
neiro e em Sao Paulo, éle ja varia do 2° ao 5° lugar. A experiéncia mos-
trou, de maneira decisiva, que o diagnostico e o tratamento dos casos ja
sintomaticos, deixam muito a desejar. Cresce o numero de novas vitimas,
das quais apenas uma parcela pode se salvar, perdendo-se as demais ap6és
cruel e prolongada passagem pela fase de incurabilidade. E forcoso re-
conhecer que estas ultimas, que ascendem a muitos milhares em todo o
mundo, ficam relagedas para um segundo plano, algumas delas mesmo
inteiramente esquecidas. Sua manutencdo e assisténcia sdo muito one-
rosas e deixam penosa impressido a todos aquéles que a elas se dedicam.
Por isto mesmo poucas sdo as Entidades votadas a ésse filantrépico pro-
posito.

Levando em consideracio os precarics resultados obtidos, no que pese
a contribuicdo de excelentes especialistas e de equipamentos adequados,
foi se criando a mentalidade de que alguma coisa a mais deveria ser
feita no sentido de prevenir o aparecimento do cancer, ou descobri-lo em
suas fases mais iniciais.

Todos os que praticam a especialidade estao concordes em que 0O
cancer deve ser despistado muito antes de se tornar sintomaético, pois é
nesta fase que éle é realmente muito curavel, Dai se tornou necessaria
a adocao de outros recursos semioticos, que ja permitem o funcionamen-
to de algumas clinicas dessa natureza.

Até 1925 era impossivel a deteccao dos casos mais -iniciais porque o
exame a 0lho nu do colo uterino e adjacéncias ndo permitia, fregiente-
mente, a identificacdo de tais casos.

Comumente ocorria o fato muito desagradavel da paciente consultar
o médico em virtude de uma ginecopatia sem maior significacdo, da qual
era tratada e, concomitantemente, pessuir um cancer, que ainda silen-
cioso, passava inteiramente despercebido. A situacio tornava-se mais gra-
ve ainda, pelo fato das doentes, que haviam se tratado com ginecélogos,
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permanecerem trangiiilas e indiferentes durante muito tempo, apds a pa-
lavra amiga do médico, informando-lhes que estavam curadas.

Em qualquer clinica ginecolégica muitos fatos dessa natureza devem
ter se passado, sem que coubesse qualquer responsabilidade aqueles en-
carregados de atendé-la.

Somente daquele ano para ca foi que Hinselmann, o pranteado gi-
necolégico aleméao, recentemente desaparecido, abriu um novo campo na
deteccdo dos casos iniciais de cancer do colo uterino. Gracas a notavel
invencéo de sua autoria, que foi o colposcopio, que permite consideravel
aumento do foco, tornou-se possivel a melhor visualizacdo nio sé do colo
uterino propriamente dito, como da cavidade vaginal.

Ja em 1928 trabalhos alemies assinalavam as vantagens do teste de
Schiller, na colposcopia, podendo-se afirmar que desde entdo passou a
ser usado como rotina, em todos os casos.

Devido as dificuldades no manejo do aparelho e na interpretacio dos
achados colposcopicos, até entdo inteiramente desconhecidos, e, pelo fato
da colposcopia, apesar do auxilio do teste de Schiller ndo poder fornecer
meios para diagnosticar precisamente os casos de cancer, houve, nos pri-
meiros anos, uma grande resisténcia ao seu emprégo.

Todavia, Hinselmann e seus colaboradores prosseguiram, sem des
falecimento, em suas pesquisas e observacoes. Sempre melhorando ¢ apa-
relho, com o concurso da Fabrica Zeiss tanto na parte 6tica quanto na
maior facilidade de manejo, e tirando conclusdes indiscutiveis, consegui-
ram atrair o interésse de estudiosos que passaram a adotar, com entusias-
mo, o novo método.

Em 1943, os trabalhos de Papanicolau e Traut vieram trazer nota-
vel contribuicdo para o diagnéstico precoce do cancer com o emprégo
da citologia.

Foi outra luta para a aceitacdo da nova técnica, j4 que a maioria
das clinicas nao reconhecia vantagens na mesma julgando-a, talvez, muito
perigosa, por ser muito sujeita a erros. Todavia, a experiéncia veio de-
monstrar o seu real proveito e hoje nao mais se discute o seu valor, nio
s6 como coadjuvante do diagnéstico precoce do cancer genital feminino,
bem como, de outras localizacbes, em ambos os sexos.

Travou-se, entdo, intensa luta sbbre as vantagens de uma sébre a
outra, isto é, qual a melhor, a colpocitologia ou a colposcopia.

Apesar dos progressos de ambas, a bidpsia continuou sendo conside
rada como indispensavel para confirmar os casos considerados positivos
por ésses métodos.

Enquanto na Europa, e, em particular na Alemanha, os estudos atin-
giam a ésse adiantamento, nés, no Brasil, ainda sem meios assistenciais
adequados para socorrer ao vultoso nimero de vitimas que ja po-suiamos,
protelamos a aplicacdo désses novos métodos.
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No Brasil, a luta contra o cancer teve inicio ha 44 anos, quando fo-
ram criadas as primeiras clinicas especializadas, que receberam os no-
mes de Instituto Alvaro Alvim, no Rio de Janeiro (1916), Instituto de
Radiologia da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro (1919), Institu-
to de Radium de Belo Horizonte (1921). Estas iniciativas, tédas parti-
culares, possuiam carater eminentemente assistencial, dedicando-se quase
inteiramente ao diagnodstico e tratamento.

~

Devido as enormes distancias que as separavam e a falta de um
6rgao coordenador, comecaram a surgir alguns trabalhos assinalando as-
pectos médico-sociais do cancer e outros a imperiosa necessidade de se
tracar uma acdo de conjunto onde o Govérno e as Entidades privadas
participassem.

Nesta fase se projetaram os nomes de Borges da Costa, Eduardo
Rabello, Mario Kroeff, Salles Guerra, Sérgio de Azevedo, Costa Junior.,
Doellinger da Graca, Saint Pastou, Antonio Prudente e o atual Diretor
do Servico Nacional de Cancer, Prof. Ugo Pinheiro Guimaraes, (Fig. 1).

Fig. 1 — Nao tem poupado esforcos e
dedica¢do para impulsionar a Campanha
Nacional Contra o Cancer, por éle tao
espléndidamente orientada e dirigida.

Contudo, deve-se ao Prof. Mario Kroeff, apaixonado e emeérito es-
pecialista, a iniciativa de cer criado, pelo Govérno Federal, em 1938, o
Centro de Cancerologia, no Servico de Assisténcia Hospitalar do Dis-
trito Federal. (Fig. 2).
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Fig. 2 — Foi o primeiro ato concreto da participacdo do Govérno
Federal na Luta Contra o Cancer no Pafs.
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Fig. 3 — Distribuicao Geoldgica de entidades de combate
ao cancer no Pais.
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Trés anos ap6s, em 4/7/1944 ficando patentes as limitagbes désse
Centro, o Prof. Mario Kroeff conseguiu do extinto Presidente Getilio
Vargas a transformacao do mesmo em Servico Nacional de Cancer, su-
bordinado ao Ministério da Satide, com as atribuicbes seguintes:

CapriTuLo 1
DA FINALIDADE

Art. 1* — O Servico Nacional de Cancer (S.N.C.), 6rgao integran-
te do Departamento Nacional de Satde (D.N.S.) tem por finalidade or-
ganizar o combate ao cancer em todo o pais, planejando, para isto, os
respectivos servicos, constituindo-se em elemento orientador, coordena-
dor, e fiscalizador das atividades das organizac6es publicas e privadas, em-
penhadas na luta contra a doenca, prestando-lhes a possivel assisténcia
material e técnica, incumbindo-se da parte de execucdo que, no progra-
ma fixado, couber ao Govérno Federal.

CapiTuLo II
DA ORGANIZACAO

Art. 2° — O S.N.C. compreende:

Instituto de Cancer (I.C.)
Seccdo de Organizacido e Controle (S.0.C.)
Seccdo de Administracao (S.A.)

CariTuLo III
DA COMPETRENCIA DOS ORGAOS

Art. 7* — Ao I.C. compete:

I — realizar estudos e pesquisas sobre a epidemiologia, profilaxia,
diagnostico e tratamento do cancer, inclusive no campo da anatomia pa-
tologica, da fisica biologica, da quimica, da biologia, da sorologia e do
cancer experimental;

II — cooperar com o Servico Federal de Bioestatistica no levanta-
mento, em todo o pais, da morbidade e mortalidade pelo cancer;

IIT — cooperar no ensino da cancerologia, em cursos nao s6 para es-
tudantes, como para médicos, dentistas, parteiras, enfermeiras e outros
profissionais.

Art. 8 — A S.0.C. compete:

I — estudar o plano de combate ao cancer em todo o pais;
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II — orientar, coordenar e fiscalizar as organizagoes oficiais e pri-
vadas, incumbidas da luta contra o cancer em todo o pais;

III — procurar padronizar e uniformizar as atividades e os traba-
lhos de organizacdes oficiais e privadas incumbidas da luta contra o can-
cer em todo o pais, respeitando, porém, as suas caracteristicas regionais:

IV — opinar nos processos de subvencao federal a instituicées de
assisténcia e profilaxia de cancer e fiscalizar o cumprimento das exigén-
cias feitas pelo poder competente:

V — organizar e manter atualizados o registro de tédas as ativida-
des oficiais ou particulares relativas ao problema do cancer e o cadas-
tro dos estabelecimentos delas incumbidos:

VI — fazer executar as medidas preventivas adequadas, de natureza
individual e coletiva, para a luta contra o cancer;

VII — elaborar e manter sempre atualizadas resenhas técnicas que
digam respeito & execucio dos trabalhos concernentes a luta contra o can-
cer, divulgando documentalmente e com exatidio novas aquisicoes cien-
tificas, tornando claras as possibilidades de sua aplicacdo pratica dos re-
sultados obtidos com essa aplicacao:

VIII — promover, pelos meios usuais, em cooperacao com o Service
Nacional de Educacdo Sanitaria, campanhas de propaganda e educacao
sanitaria que digam respeito ao cancer;

IX — editar uma revista cientifica de cancerologia;

X — animar a criacéo de associacoes, incentivar a realizacao de con-
feréncias e congressos de cancerologia e manter o intercaAmbio com ins-
tituicbes analogas nacionais e estrangeiras.”

Data dessa época, o inicio das atividades do S.N .C., cuja acao, em
breve, se faria sentir sébre todo o territério nacional.

Todavia, o Govérno Federal, embora poderoso, nao podia arcar so-
zinho com o 6nus de uma luta dessa grandeza. Foi entao feito um apélo
para que participassem da Campanha Nacional Contra o Cancer tddas
as Entidades particulares ja criadas ou outras que viessem a se fundar, des-
de que merecessem ser incluidas como filiadas a Campanha.

Dai até os dias atuais, surgiram 42 Entidades. Uma pequena parcela
continua se dedicando ao diagnostico e tratamento, porém, uma outra,
bem maior, ja chamou a si além daquelas tarefas, a responsabilidade de
participar também, das Campanhas chamadas de prevencao e diagnosti-
Co precoce.

Em 1947, ja organizada parte dessa réde, pdéde o S.N.C. conclamar
a participacdo popular na luta contra o cancer, através da Campanha
de Educacio Popular, uma de suas atribuicbes estatutarias,

Foi entdo idealizada e organizada, no Rio de Janeiro, por Maric
Kroeff e seus colaboradores uma grande exposicdo popular e educativa,
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visando atrair os possiveis portadores da doenca, possibilitando, assim,
o diagnéstico precoce, uma das principais metas da luta contra o mal
(Fig. 4).

CAMPANHA NACIONAL EDUCATIVA CONTRA O CANCER
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Fig. 5 — Apresentgndo-a ao publico presente est4d seu organizador
Dr. Jorge de Marsillac, Chefe da Secao de Organizacao e Controéle
doiS-N.C.
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Sucederam-se outras exposicdes ndo s6 na Capital como em outras
cidades. (Fig. 5).

A amplitude da repercussio da Campanba, e do territério do pais,
fez sentir a necessidade de concentrar seus trabalhos em um “Més da
Campanha”. O autor déste Relatdrio, e a Diretoria da Legiao Feminina
de Educag¢ao e Combate ao Cancer — entidade privada que mais coope-
rou na Campanha — vinham, desde 1952, sugerindo a conveniéncia de
ser a mesma concentrada num Unico més, o de maio; tal sugestio foi
posta em pratica, em 1954, pelo Prof. Antonio Prudente, entdo Diretor
do S.N.C.

No més da Campanha, é intensificada, em todo o Pais, a propagan-
da popular por meio de exposicoes, conferéncias, palestras radiofénicas,
artigos de imprensa e entrevistas pela TV.

No Rio de Janeiro foi por mim idealizada uma exposicao volante,
montada sbbre veiculos que percorrem, naquele més, os diversos bairros
da cidade, e mesmo cidades vizinhas (Figs. 6 e 7).

CAMPANHA NACIONAL EDUCATIVA CONTRA O CANCER

T F

Fig. 6

A propaganda sanitaria, conduzida em moldes a nio causar a cance-
rofobia, tem se mostrado muito eficaz, criando um clima de confianca na
populacido e atraindo aos centros de tratamento e diagnostico os casos
mais precoces.

A orientacdo da luta contra o cancer nesse sentido — Prevencao e
Diagnoéstico Precoce do Cancer Ginecolégico — foi adotada no Brasil.
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pela primeira vez, em 1948, pelo Prof. Arnaldo de Moraes, Catedratico de
Clinica Ginecologica da Faculdade Nacional de Medicina da Universida-

Fig. 7 — Exposicdo volante promovida pelo Servico Nacional de Cancer,
estacionando nas Pracas Publicas e que foi também levada a varias
cidades vizinhas do Rio.

de do Brasil, — e seu atual Diretor — que, entao, introduziu, entre nos,
a pratica de tais exames,

Privando com o Prof. Hinselmann, de quem era, além de colega
de especialidade, amigo e admirador, certificou-se das reais vantagens
do emprégo, em sua movimentada clinica, dos exames de Prevencao e
Diagnéstico Precoce, a base dos novos recursos (Colposcopia, Colpoci-
tologia e teste de Schiller), sem, contudo, dispensar os meios chamados
tradicionais.

Varios de seus colaboradores rapidamente penetraram nos segredos
da Colposcopia e da Colpocitologia, gracas aos ensinamentos recebidos da
propria catedra, bem como pela presenca, no Brasil, por mais de uma
i vez, a convite do Prof. Arnaldo de Moraes, do Prof. Hinselmann, que no
Rio de Janeiro ministrou magnificos cursos sébre a especialidade. Entre
éles mostram-se muito entusiastas os Drs. Paulo Rieper, Hildegard
Stoltz, Clarice do Amaral, Orlando Baiocchi e Dib Gebara — éste Gltimo
prematuramente desaparecido — os quais seguindo as pegadas do seu
Chefe, firmaram-se como fiéis continuadores da obra de Hinselmann.

| A espléndida e proveitosa iniciativa do Prof. Arnaldo de Moraes,
i foi o ponto de partida que serviu de exemplo para a criacao de varios ou-
tros Ambulatérios, também filiados & catedra, como a dos Professdres
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Clovis Salgado e Lucas Machado, em Belo Horizonte, Ayres Netto e José
Medina em Sao Paulo, Pelltier de Queiroz, na Bahia, Mario Pardal no Es-
tado do Rio, Rodrigues Lima, no Distrito Federal, para nao citar todos.
Formou-se, rapidamente, uma réde de ambulatérios que serviu para o exa-
me e protecdo de milhares de pacientes, melhor divulgacado das novas téc-
nicas e formacdo de consideravel niamero de especialistas.

Com isso, foram surgindo outros centros, independentes de subordi-
nacao as Universidades.

No terreno da prevencao e do diagnéstico precoce do cancer, tornou-
se evidente que os melhores resultados vinham sendo obtidos com 0s exa-
mes periddicos desca natureza, nas clinicas Ginecoldgicas coletivas, ou mes-
mo particulares, ’

Para as demais localizacdes do cancer, salvo as do térax, nenhum fato
novo veio a contribuir, de maneira expressiva para a sua deteccdo nas
fases mais iniciais.

Até na mama, de tdo facil acesso aos exames periddices, ainda nao
se conseguiu reduzir o aparecimento de novos casos. @uando muito, re-
petidos exames conseguem despisté-lo na fase relativamente inicial. Isso é
também o que ocorre, para tddas as outras localizacoes,

Em 1951 foi fundada no Rio de Janeiro, pelo Professor Alberto Cou-
tinho, e entao Diretor do Instituto Nacional de Cancer (Fig. 8) e sua Exma.

LEGIAO FEMININA DE EDUCACAQ E COMBATE AO CANCER
Rio de Janeiro

CURSOS EDUCATIVOS

Fig. 8 — Entrega de diplomas. O Professor Alberto Coutinho, fun-
dador da Legido, em 1951, ladeado pela ex-Presidente D. Heloisa de
Marsillac, pela atual, D. Hilda Faulhaber de Moraes e diplomandas.
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esposa, Dona Ingeborge Continho, além de outras pessoas interessadas em
tais problemas, a Legido Feminina de Educacdo e Combate ao Cancer,
que viria, em virtude de suas préprias finalidades tornar-se da maior uti-
lidade para o despistamento do cancer, em suas fases mais iniciais.
Desde entdo os mais altos dignitarios do Ministério da Satde (Fig.
9) e os responsaveis pela Direcio e execucdo da Campanha Nacional con-

LEGIAO FEMININA DE EDUCACAO E COMBATE AO CANCER
VISITAS

Fig. 9 — O Prof. Mauricio de Medeiros, ex-Ministro da Satde, rece-

bendo da Presidente da Legido, D. Heloisa de Marsillac o distintivo

da entidade. Em primeiro plano o Dr. Jorge de Marsillac, Chefe da
Secdo de Organizacdo e Contrdle do S.N.C.

tra o cancer, nao tém regateado aplausos as filantrépicas atividades dessa
- benemérita entidade.
A Legiao, empenhando-se principalmente no problema educacional,
realiza 2 vézes por ano, cursos que, gratuitos, tétm a duracdo de um més
e cuja freqiiéncia tem aumentado extraordinariamente.

O curso, que é dirigido pelo Conselho Técnico obedece ao seguinte

programa:
1¢ Aula — A mulher na luta contra o cancer.
l 2@ 7 — Conceitos sbbre o cancer.
‘i 3¢ 7 — Sintomas e sinais que fazem suspeitar de céancer.
4* 7 — Como diagnosticar e tratar o cancer.,
5% 7 — Generalidades sébre o cancer da mama.

6 " — Generalidades sébre o cancer genital feminino,
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Fig 10 — O Prof. Ugo Pinheiro Guimaraes, Diretor do Servico Nacio-
nal de Céncer, ladeado pelo Dr. Antonio Pinto Vieira, Diretor do
Instituto Nacional de Cancer e Dr. Turibio Braz, Chefe do Ambula-
tério de Prevencao e Diagnéstico Precoce. No grupo vém-se ainda o
anatomo-patologista Prof. Francisco Fialho, o Médico bioquimico Prof.
Hugo Castro Faria, o Citologista Dr. Edesioc Neves e legionarios.

7¢ 7 — Visita ao Instituto Nacional de Céancer.

8 7 — Estudo sdbre outras localizacées do cancer.
9® 7 — Como proceder a prevencao do cancer.

10* 7 — O problema médico social do cancer,

11* ” — Testes — perguntas — respostas.

12: - - < Juramento — Entrega de Diplomas.

Em 1957, um grupo de 9 senhoras colombianas e cubanas freqiienta-
ram o curso e apés o juramento que todas fazem de pé, receberam os
seus diplomas (Figs. 11 e 12).

Estas Legionarias, depois de instruidas e confiantes, levam aos am-
bulatérios milhares de pacientes, sobretudo mulheres, na idade chamada
do cancer.

Todo o trabalho que fazem é expontaneo, gratuito e do maior alcance.

Algumas delas, Senhoras da Sociedade, que nio tém que obedecer a
horérios rigidos de trabalho nas reparticdes e nos escritérios, empolgam-
-se pelo problema e ndo param com a aquisicdo do diploma,

Apbs conveniente estagio aprendem a técnica dos laboratérios de Ci-
tologia, adquirem pratica de enfermagem, de Servico Social e de arquivo,
0 que lhes permite tomar conta, sem qualquer énus para as Entidades, de
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LEGIAO FEMININA DE EDUCACAO E COMBATE AO CANCER
Rio de Janeiro

CURSOS EDUCATIVOS

Fig. 11 — Encerramento do curso de setembro de 1957. Na primeira

fila algumas das legionarias que trabalham nos Ambulatérios de

Prevencdo. Na segunda fila nove senhoras Colombianas e Cubanas.
que concluiram o curso.

Fig. 12 — Legionarias prestando o juramento de bem servir na luta
contra o Céancer.

19




20

JUNHO, 1960 REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA

varios ambulatérios de diagndstico precoce, ja existentes ou que venham
a existir,

E um exemplo a ser imitado e que diminui, consideravelmente, o
custo de manutencio dos mesmos.

Em 1952, o Dr. Turibio Braz, ilustre e experimentado ginec6logo e
cancer6logo, pertencente também ao Servigo Nacional de Cancer, ap6s con-
cluir o curso do Professor Hinselmann ministrado no Servigo do Profes-
sor Arnaldo de Moraes, fundou com o apdio do Professor Alberto Cou-
tinho, Diretor do Instituto aquela época, o 1° ambulatério de prevencao
e diagnostico do cancer ginecoldgico, no Instituto Nacional de Cancer, su-
bordinado ao Servico Nacional de Cancer.

Primitivamente instalado, m precérias condicoes noutro local, contou
logo com a magnifica colaboracao da Legido Feminina.

Nestas condicoes, acredito que tenhamos podido contestar antes de
qualquer um, a alegacio que se fazia de que ésses ambulatérios eram por
demais dispendiosos.

Com a mudanca das antigas instalacbes para o atual Instituto Nacio-
nal de Cancer, (Figs. 13 e 14) sito a Praca Cruz Vermelha, n® 23 Rio

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER
Inaugurado em 1957

Fig. 13 — Simbolo do progresso de 19 anos da luta anti-cancerosa
promovida pelo Govérno do Brasil
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de Janeiro, antiga aspiracio do Professor Mario Kroeff e de seus discipu-
los, que o iniciou, e que foi realizada gracas ao prestigio cientifico e go-
cial do Professor Ugo Pinheiro Guimaraes, ilustre figura de extraordinario
dinamismo, foi o ambulatério também melhorado.

Levando em conta a alta fregliéncia do cancer genita] feminino em
nossos achados estatisticos (Fig. 15) e convencidos da exceléncia dos mé-
todos de deteccdo de que ora ja dispomos aumentamos, com pouca des-
pesa, o nimero de ambulatérios dessa natureza, sendo criados mais 3, um
no préprio Instituto e os 2 outros na zona Sul e Norte da cidade, tendo
sido escolhido o Dr. Turibio Braz para chefid-los. A intensiva propaganda
sanitaria que fazemos durante o més de maio, o auxilio da Legiso e o alto
conceito que o Instituto desfruta, conquistaram o crescente interésse da
populagdo feminina, em procura-los. Os resultados tém sido 0s mais ani-
madores tendo j& sido examinadas 9.000 mulheres.

Fig. 14 — Vista Lateral

21
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ACHADO ESTATISTICO SOBRE 1000 CASOS ATENDIDOS
NO INSTITUTO NACIONAL DE CANCER
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Fig. 16

O trabalho do Dr. Turibio Braz apresentado ao 7° Congresso Interna-
cional, realizado em Londres, mostra que, desde 1938, data da criacdo do
S.N.C. até 1952, data da criacdo do 1° ambulatério foram achados por
acaso, sdmente 3 casos de carcinoma “in situ”. Pois bem, de 1952 a 1958,
com a pratica do novo método foram achados 24 casos daquela natureza
e 8 microcarcinomas. Sabendo-se dos magnificos resultados terapéuticos co-
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lhidos diante déstes estadiamentos, tem-se o dever de intensificar tais
exames,

O ncsso grupo, embora reduzido, pois conta apenas com Turibio Braz
e seus colaboradores, Doutores Alexandre Campos, Edesio Neves, Joao
Rangel de Morais, Oliveira Rocha, Martha Zacchia e Ultimamente Orlando
Baiocchi. tudo tem feito para prestar elevado atendimento e tirar esplén-
didas conclusoes.

Além de dispormos do instrumental e da aparelhagem classica, nao
nos detivemos aos mesmos por verificarmos que ainda persistem algumas
dificuldades com o manejo do colposcopio, da visualizacdo pelo espéculo
1 habitual para a colheita da biépsia. Gracas ao génio inventivo de Baiocchi
e a sua reconhecida experiéncia nc assunto, foi muito modificado o atual
| colposcopio (Figs. 17 e 18), que ja estd sendo construido no Pais, mais
maleavel e mais barato, foi reintroduzido o emprégo do espéculo tubular

- =

’ Fig. 17 — A esquerda, Colposcépio Binocular de Baiocchi. A direita, a cabeca
{ do aparelho removida para exame manual.

e inventado um tipo de bidpsia, chamada rotativa, que permite tirar, sem
dor e sem sangue, fragmento da lesdo suspeita até 5 mm de profundidade
(Fig. 19).

Ja estamos usando também o chamado microscépio contrast-phase
(Fig. 20).



Fig. 18 — Idem & esquerda, detalhe da cabeca e, a direita, da base. Observem
os pedais: o da direita, comanda os movimentos da haste ¢ o da esquerda, os
deslocamentos sébre o solo.

REOSTATO

Motor e Chicote para a biopsia rotativa. Cérca de 3000 rotacdes (Baiocchi).

!
i
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Fig. 20 — Microscépio Constrast-Phase -— Magnifico auxiliar
para os exames citolégicos imediatos.

PIONEIRAS SOCIAIS

Presidente: Da. Sara Lemos Kubitschek
CENTRO DE PESQUISAS LUIZA GOMES DE LEMOS

Primoroso e aprazivel nucleo de diagnéstico e prevencdo do cincer ginecolégico
Rio de Janeiro

Fig. 21 — Frente
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Fig. 22 — Vista Lateral

No Rio de Janeiro, além dos Ambulatérios do Servico Nacional de
Céancer e do Professor Arnaldo de Moraes existem outros que funcionam
patrocinados por entidades filantropicas, ou de assisténcia social.

Entre os primeiros é justo salientar o da Fundacio Luiza Gomes de
Lemos, idealizado e realizado pela Exma. Senhora Dona Sara Kubitschek,
sua Presidente. Est4 construido com muito gosto, no meio de um bairro
muito populoso e equipado com excelente equipamento para diagnéstico e
ensino (Figs. 21 e 22). O que funciona no Hospital Mario Kroeff, para
incuraveis. Por incrivel que pareca é muito movimentado, apesar de sua
localizacdo. Isto evidencia que ja foi superada a época que todo mundo
temia o canceroso (Fig. 23).

O da Fundacao Bela Lopes de Oliveira, fruto do gesto generoso de
um coracdo feminino (Fig. 2§’)

Os da Legiao Feminina de Educacido e Combate ao Cancer, em nu-
mero de 3, funcionando em excelentes condicoes e pela maneira mais eco-
ndémica, pois, praticamente tudo é gratuito (Figs. 25, 26 e 27). Porém nio
€ s6 no Rio de Janeiro que existem tais ambulatérios, Conforme ficou
dito atras ja existe uma verdadeira réde nas capitais brasileiras e mesmo
em algumas grandes cidades.

Um déles estd em Séao Paulo, no magnifico Instituto Central Antonio
Candido de Camargo, da Assoc1ag:ao Paulista de Combate ao Cancer, onde
pontifica o renomado cancerélogo Professor Antonio Prudente. tdo bem
auxiliado pela sua extraordinaria esposa, Dona Carmen Prudente (Fig.
28).
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HOSPITAL MARIO KROEFF
DA ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ASSISTENCIA
AOS CANCEROSOS

Fig. 23 — Instituicdo beneficente privada. Iniciativa de Mario
Kroeff, que foi também o fundador do Servico Nacional de Cancer.
Embora se destine ao abrigo de cancerosos incuraveis, mantém
também movimentado ambulatério de Prevencio e Diagnéstico.

E nossa esperanca que a melhor divulgacdo e simplificacio dos mé-
todos ora empregados, torne-o accessivel a todos os ambulatérios de gine-
cologia, coletivos ou particulares.

Quando chegar ésse dia, naturalmente declinara muito o namero de
mulheres que viriam a tombar vitimadas pelo cincer. Niao sera uma so-
lucado total para todos os casos, porém, embora parcial, pesa tanto que
merece e deve ser posta em pratica.

Quanto & deteccao nas outras localizagbes a situacdo nao se apresen-
ta tado animadora. Houve algum progresso para o do pulmao, com o cha-
mado cadastro toracico das massas.

A notavel invencdo do eminente brasileiro Professor Manoel de
Abreu (Fig. 29) que tomou o nome de Abreugrafia, hoje mundialmente co-
nhecida e aplicada, foi um grande passo adiante na descoberta de tumo-
res naquela localizacao, ainda assintomaéticos. Talvez seja o caso de exigi-
la compulsoriamente, a mais curtos intervalos.

Além da divulgacdo de medidas preventivas do chamado cancer pro-
fissional e da criacdo de leis que as facam cumprir, temos voltado tam-
bém as nossas atencbes para os odontdlogos, convencidos que estamos de
que éles poderao, desde que se achem devidamente alertados, prestar ines-
timével auxilio na prevencao e no diagnoéstico do cancer da béeca.

Na qualidade de Chefe da Seccao de Cabeca e Pescogo, do Instituto
Nacional de Cancer, que exerco independentemente da outra funcdo no
Servico Nacional de Cancer, sempre participei dos cursos de cancer da
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i FUNDACAO BELA LOPES DE OLIVEIRA

Fig. 24 — Espléndida instittﬁgéo privada, de fins i
filantrépicos, para diagnéstico e prevencido do can- |
cer ginecolégico.

'bdca introduzidos pelo Professor Alberto Coutinho, junto as faculdades e
Sociedades de Odontologia.

Estamos convencidos do seu real proveito e posso testemunhar que o

maior nimero de casos iniciais que chegam ao Instituto sio encaminhados
por Dentistas.

Néo se nos afigura que a vitéria total contra o cancer esteja para
muito breve. Os recursos para diagnéstico e tratamento nem sempre se
mostram eficazes. Permanece de pé a afirmativa de que o cancer sdmente
é curavel se tratado a tempo.

Nestas condicdes ndo nos cabe outra alternativa se nao lancar mao
dos eficientes meios que ora ja dispomos.

Forcosamente nao salvaremos a todos mas certamente salvaremos a
muitos.
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LEGIAO FEMININA DE EDUCACAO E COMBATE AO CANCER
Rio de Janeiro
AMBULATORIOS DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO DO CANCER

I Fig. 25 — Exame de doente. Médico e Legionarias, voluntariamente,
prestam seus servicos em um dos Ambulatérios da Legido.

Fig. 26 — Vista de um Ambulatério de Prevencdo e Diagnéstico do
cancer ginecolégico. Senhoras da Sociedade, Legionarias, prestando
voluntariamente seus servicos.
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Fig. 27 — Vista parcial de um dos Laboratérios. Legionarias exe-
cutando gratuitamente trabalhos técnicos, depois de bem ades-
tradas.

INSTITUTO CENTRAL ANTONIO CANDIDO CAMARGO
ASSOCICAO PAULISTA DE COMBATE AO CANCER.
Sao Paulo

Fig. 28 — Magnifica obra de iniciativa particular beneficente e que

foi sede do VI Congresso Internacional de Céancer, realizado no Brasil,

em 1954, em Sao Paulo. Idealizado e dirigido pelo Professor Antonio
Prudente.
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APARELHO PARA ABREUGRAFIA EM FUNCIONAMENTO

Fig. 29

Notavel invencao, em 1935 do Professor brasileiro Manuel de Abreu que
permite, econdmicamente o cadastro toracico das massas.

CONCLUSOES

— Achamos vantajoso a instalacdo de uma réde de ambulatérios de
Deteccao.

— Cremos que a propaganda sanitaria popular bem orientada atrai os
casos precoces.

° — Até o momento presente os ambulatérios de diagnéstico precoce do

cancer genital feminino sfo os que se tém mostrado mais eficazes.

— Interessando o sexo feminino através de conhecimentos sébre as
vantagens désses ambulatérios conseguiremos ndo s6 o compareci-
mento de muitas pacientes bem como a ajuda no seu funcionamento,
diminuindo muito o custo de sua manutencio.

— Acreditamos que a melhor divulgacido e simplificacao dos atuais
métodos de deteccdo do céncer genital feminino permitirdo larga-
mente 0 seu empreégo.
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6° — A deteccdo em outras localizacdes ndo tem se mostrado muito ani-
madora embora possa ser tentada na pele, na mama, na boca e no
pulmao e no reto.

T° — Para esta ultima localizacdo a abreugrafia tem se mostrado 1til.

82 — Nao limitamos os exames as pacientes na idade chamada do can-
cer. Praticamo-los em tédas que nos procuram.

9° — O aprimoramento profissional sobretudo do médico e do dentista,
torna-se indispensavel.

RESUME

Le présent travail est un rapport présenté a la Premiére Conference Latino-

Ameéricaine sur le Diagnostic Précoce du Cancer, realizé, en 1960, & Bogota.

L’auteur fait un petit resumé sur l’histoire de la lutte contre le cancer au
Breésil, et signale les premiéres initiatives particuliéres, aussi bien que la créa-
tion, en 1941, du Service National du Cancer, département du Ministére de la
Santé.

Il revéle encore les résultats de guérison de cing ans, que, comme dans les
autres pays, montent graduellement par la propagande populaire inténsive, par
la fermation des téchniciens et aussi par linstaliation d’'un grand réseau de pré-
vention et diagnostic, surtout ginecologique. Les principaux établissements et
les technicités employées sont aussi décrites.

SUMMARY

Report presented to the First Latin-American Conference about Early Diag-
nosis in Cancer held at Bogota, in 1960.

The author resumes the history of fight against cancer in Brazil noting the
first private iniciatives and the creation of the National Cancer Service belonging
to the Ministry of Health, in 1941.

He shows the results of 5 years cure quoting the gradually improvement
due, as in others countries, to the intense popular propaganda, formation of
technical personal and installation of spreading detection clinics specially in
ginecological cancer.

The main hospitals and clinics are described by the author as well as the
used technics.




