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REGULAMENTO DO PREMIO GERHARD DOMAGK

Art 1° — O prémio Gerhard Do-
magk é oferecido anualmente a partir de
1963. pela A CHIMICA "BAYER” S.A.
em comemoracao do centenario da funda-
cao da FARBENFABRIKEN BAYER
AG., de Leverkusen, Alemanha, ao autor
ou autéres do melhor trabalho “sdbre te-
mas de medicina tropical (Doencas In-
fectuosas e Parasitarias, de Nutricao, Fi-
siologia e Higiene Tropicais), uma vez
que o mesmo satisfaca as exigéncias dés-
te Regulamento.

Art. 2.° — Concorrerao ao referido
prémio todos os trabalhos publicados na
REVISTA DA SOCIEDADE BRASI
LEIRA DE MEDICINA TROPICAL,
durante © ano anterior.

Art. 3.° — O prémio constard de
uma importancia em dinheiro, estipulada
anualmente, e de uma medalha com o res-
pectivo diploma assinado pelo Presidente
e Secretario Geral da Sociedade. No caso
de trabalho em colaboracao, o prémio em
dinheiro serd conferido a equipe, porém
cada um dos co-autores recebera uma me-
dalha e um diploma, que mencionara ser
o prémio pertencente a equipe.

Art. 4.° — Serac membros da Co-
missac Julgadora o Presidente da Socie-
dade Brasileira de Medicina Tropical, que
a presidira, e os integrantes do Conselho
Consultive da REVISTA DA SOCIE-
DADE BRASILEIRA DE MEDICINA
TROPICAL.

Art. 5° — Cada membro da Comis-
sao Julgadora indicarda os 5 melhores
trabalhos publicados durante o ano, sendo
premiado aquéle que obtiver maior nime-
ro de votos, Cabera ao Presidente da So-
ciedade Brasileira de Medicina Tropical
a decisao final em caso de empate.

Art. 6.° — A Comissao Julgadora
devera emitir seu parecer até a data do
inicio do Congresso anual da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical, quando
O prémio sera entregue em sessao solene.

Art. 7.° — Nao caberd qualquer re-
curso ao parecer da Comissdo Julgadora.

Art. 8° — O Presidente da Socieda-
de Brasileira de Medicina Tropical sera
arbitro supremo para decidir as davidas
surgidas na interpretacao déste Regula-
mento ou resolver qualquer dificuldade
em sua execucao.
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Utilizando dados do Departamento Nacional de Endemias Rurais, o

autor fuz um estudo retrospectivo da peste humana no Nordeste Oriental
do Brasil no periodo de 1935-1967. Os aspectos epidemiologicos abordados
foram os seguintes: morbidade, mortalidade, letalidade, “point” epidémicos,

tendéncia secular e variacdes mensais. Os coeficientes de morbidade e morta-
lidade variaram muito. A letalidade apresentou-se bastante alta. Dez qnos
de “pecint” epidémicos foram regisirados no periodo estudado. A andlise esta-
tistica dos casos distribuidos por més mostrou que a peste humana atinge
o pcnto maximo nge estacdo sécn. Ficou demonstrada uma variacdo ciclica
da doenca, em que aumentos e decréscimos ocorrem em periodos que variam

de 6 ¢ 12 anos.

INTRODUCAQ

Foi com a pandemia pestosa de 1894
em Hong-Kong gue a peste penetrou no
Brasil chegando ao pérto de Santos, Es-
tado de Sao Paulo, em 1899 e logo se dis-
tribuindo a outros Estados do Pais (9,29).

Ainda no presente a peste continua
sendo um problema importante de ordem
meédico-sanitaria e social.

No Brasil ela permanece endémica com
surtos epidémicos nos Estados do Ceara,
Paraiba, Pernambuco, Alagoas, Bahia, Mi-
nas Gerais e Rio de Janeiro. Recentemen-
te, no Estado do Rio Grande do Norte, fo-
ram registrados pela primeira vez casos
de peste humana.

Varios aspectos epidemioldgicos da pes-
te no Brasil tém sido abordados. Lembre-
mos aqui os estudos de Machiavello (13,
14. 15), Barrera (3), Silva (28, 29), Moojen
125), Simon 31), Freitas (9), e Mello
18, 19, 21, 22, 23), os quais contribuiram
para a epidemiclogia da doenca, com es-
tudos sobre a fauna de roedores silves-
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tres, suas pulgas, sua ecologia,
bilidade ao bacilo pestoso, etc.

suscepti-

Atualmente Baltazard e sua equipe de
pesquisadores no municivio de Exu, Es-
tado de Pernambuco, desenvolvem estu-
dos de campo sObre os mais variados as-
pectos da endemia (1, 2).

Entretanto, tanto quanto ¢ do conhe-
cimento do autor do presente trabalho, ne-
nhum estudo retrospectivo de maior ex-
tensao referente a peste humana no Bra-
sil foi realizado, citando-se apenas Bar-
reto 5, 6), que calculou a letalidade da
peste em alguns Estados do Nordeste e
Mello 117), que estabeleceu os coeficien-
tes de mortalidade para a cidade de Re-
cife no periodo de 1916 a 1926.

Considerando-se o valor original do as-
sunto a ser abordado, o autor justifica a
realizacao déste trabalho, o qual foi rea-
lizado gracas aos dados de peste acumu-
lados de 1935 a 1967, no Departamento Na-
cional de Endemias Rurais, obtidos por
gentileza do Dr. H, Paracampo.

Caixa Postal, 1859. Rio de Janeiro. GB.
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MATERIAL E METODOS

Este trabalho foi limitado aos Estados
do Ceara, Rio Grande do Norte, Paraiba,
Pernambuco e Alagoas, os quais formam
o Nordeste Oriental do Brasil.

Foram utilizados dados de peste hu-
mana (doentes e mortes) acumulados de
1935 a 1967 para todos os Estados, com ex-
cecao do Estado do Rio Grande do Nor-
te, cujos casos de peste humana sé sédo
registrados a partir de 1962, sem qualquer
6bito.

Os seguintes aspectos epidemioldgicos
foram abordados: Morbidade, Letalidade,
Mortalidade, “Point” Epidémicos, Varia-
coes Mensais e Tendéncia Secular.

A morbidade e mortalidade foram cal-
culadas na base de 100.000 habitantes, con-
siderando-se a populacdo total dos muni-
cipios atingidos para cada ano, a qual foi
estimada pelo método aritmético com ba-
Se em dois censos para primeiro de julho.
Graficos para cada Estado foram feitos,
mostrando a incidéncia da doenca.

A letalidade foi calculada para 100
deentes e os “point” epidémicos baseados
nos indices endémicos esperados, sendo &s-
tes calculados pela mediana dos nove anos
anteriores. Estes dados também foram re-
presentados em graficos.

Para as variacOoes mensais foram uti-
lizados graficos nolares e testes de “qui
quadrado” foram aplicados para a verifi-
cacao da significancia da distribuicdo dos
casos de peste humana por més.

Uma relac@o foi feita para cada mu-
nicipio de cada Estado, considerando-se os
anos em que ocorreram casos de peste hu-
mana.

Finalmente a periodicidade da doenca,
baseada nos dados de morbidade, foi cal-
culada pelo método “dos minimos quadra-

dos”, com uma tendéncia secular previs-
ta para mais dez anos a partir de 1967.

RESULTADOS

Nas tabelas do n.2 1 ag n.2 5 encontram-
-se apresentados os resultados de morbida-
dea, letalidade, e mortalidade com o nume-
ro de municipios atingidos, para os Es-

tadcs do Ceara, Rio Grande do Norte, Pa-
raiba, Pernambuco e Alagoas. Os graficos
do n° 1 ao no 4 representam a incidéncia
da doenca, estabelecida pelos coeficientes
de mcrbidade.

Nas tabelas n.0 6 e n.° 7 estao apresen-
tados respectivamente os casos de peste
humana para todo o Nordeste Oriental do
Brasil e as variacdes mensais. A analise
estatistica dessas variacdoes mostrou que
clas sdo significativa. Estes dados estdo
representados no grafico n.% 5, e nos gra-
ficos n.? 6 ao n.° 10 sao os mesmos apre-
sentados vor Estados separadamente.

“Point” epidémicos foram encontrados
para cada Estado, dentro do periodo aqui
estudado, nos seguintes anos: Ceard —
1944, 1945, 1946, 1948, 1961, 1962, 1963, 1964,
1965, 1966, 1967; Paraiba — 1946, 1947, 1950,
1961, 1962, 1963, 1964, 1965; Pernambuco —
1945, 1946, 1948, 1961, 1962, 1964, 1965, 1967,
Alagoas — 1944, 1952, 1957, 1960, 1961, 1962,
1963, 1964, 1965, 1967. Saliente-se agui qu2
para o Estado do Rio Grande do Norte
éste aspecto ndo foi abordado pelo fato de
nao se ter numero de anocs suficientes pa-
ra os calculos. O grafico n° 11 mostra os
“peint”  epidémicos para todo Nordeste
Criental cujos anos foram: 1945, 1946, 1960,
1961, 1962, 1963, 1964, 1965, 1966, 1967.

Na relacdo abaixo estdo discriminados
os municipios de cada Estado e seus res-
pectivos anos de infeccdo pestosa hu-

mana:

CEARA

Municipios Anos

Fortaleza 1935, 1946

Pacoti 1935, 1936, 1944, 1946,
1947, 1948, 1951

Baturité 1935, 1944, 1946, 1943,
1962

Solonopole 1935

Santa Quitéria 1935

Tamboril 1935, 1936

Araripe 1935, 1936, 1945, 1955,

1961, 1964, 1966, 1967
1935, 1944, 1946, 1964,
1965, 1967

Santana do Cariri
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lrueiras

“rato

Jardim

Zampos Sales
Sao Benedito

Barbalha
Joazeiro
Boa Viagem
Itapagé

pu

Itapipoca

Aaranguape
Vicosa do Ceara
Ibiapina

Guaraciaba do Norte

Tiangua
\issdo ,Velha
Brejo Santo
Farias Brito
Assareé
Redencao
Milagres
Palmacia
Itatira
Porteiras
Pedra Branca
Aratuba
Capistrano
Itapiuna
Senador Pompeu
Nova Olinda
Abaiara
Poranga
Reriutaba

RIO GRANDE DO

Municipios

Coronel Ezequiel
Passagem

Varzea

Santo Antonio

1935, 1948,
1967
1935, 1936,
1946, 1961,
1965
1935, 1936,
1949, 1962,
1967
1935, 1936,
1936, 1944,
1967
1936, 19486,
1936
1936, 1964,
1938, 1940,
1945, 1946.
1939, 1941,
1948, 1951,
1967
1940, 1945,
1949
1942, 1944,
1943
1944
1944, 1945,
1945
1946, 1949,
1946, 1949
1946
1946, 1965
1948
1950
1961
1962, 1963
1964, 1965,
1964, 1965.
1964
1964
1964
1965
1965
1966. 1967
1967
1967

NORTE

Anos

1962
1965
1965, 1966
1965, 1966

1955,

1937,
1963,

19486,
1964,

1946
1945,

1963,
1965
1942,
1948
1945,
1955.
1947,

1948

1946,

1950,

1965.
1967
1966,

1966,

1945,
1964,

1948,
1965,
1946,

1964

1943,

1948,
1966

1948.

1967

1967

1966

1967

PARAIBA
Municipios
Umbuzeiro
Princesa Isabel
Campina Grande
Boqueirao

Cuité

Aroeiras

Puxinana
Queimadas

PERNAMBUCO

Municipios

Belo Jardim

Sao Caetano

Bonito
Pesqueira

Ouricuri

Brejo da Madre Deus

Bodoco

Exu

Garanhuns

Bom Conselho

Correntes
Caruaru

Araripina

Anos

1938,
1946,
1948,
1961,
1961
1961
1961,
1962
1963

Anos

1935,
1941,
1952,
1935
1961,
1935
1935,
1942,
1935,
1964
1935
1935,
1948
1961,
1935,
1945,
1950,
1961,
1967
1935,
1940
1945,
1950,
1962,
1935,
1949,
1944,
1948,
1957,
1935,
1953
1936,
1945,
1936,
1951,

1937, 1938, 1939,
1964, 1965, 1967
1947, 1950

1962

1962

1936, 1937, 1939,
1942, 1944, 1945.
1962, 1965
1936, 1941, 1945,
1965, 1967

1936, 1940, 1941,
1944, 1945, 1950
1936, 1945, 1948,

1936, 1941
1936, 1945, 1948,
1950, 1951, 1952.
1964

1936, 1938, 1944.
1946, 1948, 1949,
1951, 1952, 1953,
1964, 1965, 1966,

1936, 1938. 1939,
1941, 1942, 1943,
1947, 1948, 1949
1952, 1956. 1961,
1965

1937, 1938, 1939,
1941, 1942, 1943,
1945, 1946, 1947
1949, 1952. 1953,
1961, 1962, 1964
1938, 1946. 1948.
1961, 1962
1939, 1941,
1949, 1961
1945, 1946, 1948
1964, 1985

1942,
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Surubim

Floresta

Siao Bento do Una

Buique

Pedra

Vertentes

Agrestina

Sao Joaqguim do
Monte

Orobo

Canhotinho
Angelim

Gravata

Vitoria de Santo
Antao

Bezerros

Aguas Belas

Quipapa
Limoeiro
Panelas

Inaja

Taquaritinga do
Norte

Serrita

Triunfo

Arccverde
Cupira

Lagoa do Ouro
Ipubi
Tupanatinga
Pombos

Jupi
Cachoeirinha
Capoeira

ALAGOAS

Municipios

Unido dos Palmares

Vicosa

1937,
1964,
1947

1940,
1949,

1936,
1946,
1936,
1936,
1947,
1961

1936,
1945,
1938.
1938,
1938

1937,
1948,
1941,
1944

1938
1938.
1946
1939.
1962,
1939,
1955,
1939

1939.

1941,
1964
1940,
1961,

1941,
1941,

1939,
1939,
1967
1939,
1946,

1942
1942.
1944,
1963.
1945,

1940,
1950,

1944
1949,
1964,
1950,

1946
1948,
1947,
1957,
1954,
1961
1963,
1964
1964
1965
1965
1967
1967

1964

1948,
1966,
1964,

1964

Anos

1938, 1939

1938.
1967

1941,
1952,

1941,
1964
1961,

1941,
1957,

1941,
1964,

1943
1949,

1941,
1952,

1951,
1965
1965

1950,
1967
1965

1941.

1944,

1965

1942,
1961,

1942,
1967

1961,
1945,
1953

1957,

1955.

1938, 1939, 1940, 1941,
1942, 1943, 1944, 1947

1952

Limoeiro de Anadia 1938, 1939, 1940, 1941,
1942, 1943. 1944, 1945,
1948, 1950. 1951, 1952,
1964
Quebrangulo 1938, 1939, 1940, 1941,
1943, 1944, 19486, 1947.
1950. 1951, 1952, 1957.
1961, 1964
Sao José da Lage 1938
Anadia 1939, 1941, 1942, 1943.
1944, 1945, 1953
Capela 1939
Santana do Ipanema 1939. 1940, 1941, 1952,
\ 1945, 1947, 1948. 1959.
1952, 1964, 1967
Palmeira dos Indios 1940, 1941, 1944. 1945,
1948, 1950, 1952, 1957,
1961, 1963, 1964, 1967
Traipu 1940, 1941, 1952, 1960
Arapiraca 1940, 1941, 1942, 1944,
1948, 1950
Atalaia 1941
Igreja Nova 1947
Mata Grande 1948, 1950, 1952, 1961,
1962, 1963, 1964, 1965
Agua Branca 1948, 1952
Pao de Acucar 1949, 1950
Porto Real do
Colégio 1952
Sao Bras 1952, 1960
Major Isidoro 1952, 1960
Paulo Jacinto 1957, 1964
Girau do Ponciono 1960
Feira Grande 1961
Belém 1963, 1965
Igaci 1964
Minador do Negrao 1964
Inhapi 1965

No estudo da periodicidade da peste
para os Estados do Ceara, Paraiba, Per-
nambuco e Alagoas, verificou-se a regula-
ridade com que ocorrem as variacdes cicli-
cas da doenca.

CONCLUSOES E COMENTARIOS

Analisando-se as tabelas do n° 1 ao
n.° 5, verifica-se que a incidéncia de pes-
te nos Estados do Ceara, Rio Grande do
Norte, Paraiba, Pernambuco e Alagoas, ba-
seada nos coeficientes de morbidade, foi
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castante alta, mesnio nao se tendo um
Termo para comparacao. Quanto a mor-
~alidade, os resultados encontrados foram
“imilares aqueles de Mellg (16) para 2
idade de Recife de 1916 a 1926.

Criticas poderiam ser levantadas 2aos
caleculos de morbidade e mortalidade re-
lerentes a populacdo aqui utilizada. Entre-
tanto. considera-se que a neste no Brasil
¢ uma doenca estritamente rural, e que
70 a 80 por cento de toéda a populacao
do Nordeste brasileiro vive em zonas ru-
rais, estando, portanto, sujeita ao risco
da infeccao.

Para a letalidade. o3 dados encontrados
mostram ser esta também alta (tabelas
de 1 a 5), e que nao parece estar dimi-
nuindo consideravelmente, apresentando
oscilacoes de aumentos e decréscimos. Ve-
rificam-se percentuais de dbitos para pe-
riodos recentes similares aqueles encon-
trados por Barros Barreto de 1935 a 1944
em alguns Estados do Nordeste do Bra-
sil (4, 5, 6). Acredita-se que a letalidade
podera realmente diminuir desde que os
doentes tenham assisténcia médica e tra-
tamento eficaz. Lembre-se aqui que se
tem encontrado para a sulfa, droga de maior

emprégo no tratamento da peste, cépas
resistentes “in vitro” a altas doses, nao
s6 no Brasil. por Mello (20). como tam-

bém no Vietnam por Marshall et al (16).
O primeiro autor estudou 100 amostras de
P. pestis provenientes do Estado de Per-
nambuco, as quais todas mostraram resis-
téncia “in vitro” a uma dcse de 300 ug de
um composto sulfanamidico.

Ficou demonstrado estatisticamente pe-
la primeira vez no Brasil a ocorréncia ni-
tida das variacdes mensais da peste hu-
mana. Nos graficos n°® 5 ao n.2 10, veri-
fica-se que no més de julho o numero
de casos comeca a aumentar, alcancando
o ponto maximo de setembro a novembro.
Antes. entretanto, de se analisar as pos-
siveis causas déste fendémeno. tecer-se-ao
consideracoes sobre o clima do Nordeste
do Brasil. Duque, em 1964 (8), com muito
acérto, fala a respeito do clima do Nor-
deste do Brasil: “O Nordeste nao é uni-
forme nas suas condicOes fisicas... 0O
Nordeste nao é uniformemente semi-arido
e nao encontra classificacdo climatica nos
padrdes universais. As médias pluviomé-

tricas sobre longos periodos disfarcam ou
confundem a interpretacao do clima, vio-
léncia das chuvas, os dias e o0s meses
mais chuvosos”. No Nordeste existem duas
estacoes definidas de acérdo com o I.B.
G.E. em 1960 e 1966 (10. 11): uma esta-
cao chuvosa que corresponde ao inverno.
e uma estacdo séca que corresponde ao
verdo. O inverno caracteriza-se pela época
em que ocorrem as chuvas, as quais va-
riam de dezembro a julho, havendo, en-
tretanto, anos e regices em gue se ini-
ciam em novembro cu janeiro, terminando
em agdsto ou junho, respectivamente. Este
periodo de chuvas refere-se as zonas das
“caatingas” (agreste, sertdo, cariri, serido.
carrasco). Nas zonas de “mata” o periodo
de chuvas inicia-se geralmente em marco
ou abril, prolongando-se até o més de
agosto. As precipitacoes podem ser inter-
caladas por semanas de estiagens com
bruscas caidas de chuvas. Para qualquer
regido fitofisiondmica, os meéses mais frios
<40 os de julho e agdsto, e as vézes o més
de junho. Os méses mais quentes sdo os
de novembro a dezembro, ou em janeiro
a fevereiro e os meses mais secos nas re-
gides das “caatingas” (incluindo os “bre-
jos”) de setembro a outubro, e nas re-
gides de “mata” de setembro a janeiro.

Comparando-se o aumento mensal do
numero de casos humanos de peste com
as estacbes climaticas do Nordeste brasi-
leiro, verifica-se que éste ocorre justa-
mente na época do fim do inverno, com
o declinio das chuvas, abrangendo os mé-
ses mais frios, vindo a atingir o seu climax
nos méses mais secos da regido. Barrera
(3), ja havia feito algumas observacoes
sobre a coincidéncia do aumento da inci-
déncia da peste nas épocas de menor pre-
cipitacac. Entretanto, Silva, em 1943 (30),
e Machiavello, em 1940 (13, 14), afirma-
ram que a peste humana e murina esta-
va relacionada com o periodo das chuvas,
embora éste ultimo autor fizesse observa-
cOes contrarias no interior do Estado de
Minas Gerais (15), em 1947. A publicacao
da P.AH.O. (27), sobre a peste nas Amé-
ricas refere-se a incidéncia da doenca com
o periodo maximo nas épocas das colhei-
tas.

Acredita-se que com os resultados obti-
dos neste trabalho nao fica a menor du-
vida quanto &4 época da estacdo de maior
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incidéncia da peste, embora outros fa-
tores devam ser considerados, estudados
e relacionados ao aumento de ‘casos de
peste humana. Tais fatoéres poderiam ser:
as épccas das colheitas, a época de pulu-
lacdo dos roedores silvestres e suas pulgas.

No periodo aqui estudado de peste
humana no Nordeste Oriental do Brasil,
1935 a 1967, dez anos de “point” epidé-
micos foram determinados para toda a
regiao. Considerando-se isoladamente ca-
da Estado, verifica-se que o Estado do
Ceara apresentou onze anos de “point”
epidémicos, o da Paraiba oito. o de Per-
nambuco nove, e o de Alagoas dez anos.
Para o Estado do Rio Grande do Norte,
05 anos em que ocorreram g doenca, 1962,
1965 e 1966, podem ser considerados como
epidémicos, uma vez que havia sido a pri-
meira vez em que ocorria peste nesta regigo,
conforme os registros obtidos. Anos epi-
démicos coincidentes nos quatro Estados
relatados acima foram registrados.

Analisando-se as relacdées dos munici-
pios de cada Estado e os anos respectivos
de ocorréncia da peste, poderia ser pensa-
do de relance que algumas novas areas
de foco viessem surgindo. Entretanto. com
excecdo do Estado do Rio Grande do Nor-
te. ndo é possivel confirmar tal suposiciao
por falta de documentacdo precisa desde
a entrada da peste no Brasil. Sabe-se tam-
bém que no decorrer dos anos novos mu-
nicipios foram desmembrados, surgindo ou-
tros, originados de distritos, povoados e
vilas. Somente os municipios de Coronel
Ezequiel, Passagem, Varzea e Santo An-
ténio, no Estado do Rio Grande do Norte,
podem ser considerados como sendo no-
vas areas de foco de peste, pelo fato de
ter sido a primeira vez em que se assi-
nalou a doenca nesta regido. Este fato
vem contradizer Freitas (9), que afirmava
que “a peste atualmente é uma endemia
controlada, nao conseguiu atingir novas
areas do Nordeste; ...eficientes recursos
profilaticos, anulou as oportunidades de
difusao da doenca...”.

Ficou demonstrado que a peste é uma
doenca ciclica, apresentando uma tendén-
cia sensivel as ondulacdes, em que au-
mentos e decréscimos do fendmeno va-

riam em periodos de 6 a 12 anos. Ja dizia
Machiavello (14), que a peste no Nordes-
te do Brasil permanecia em estado endé-
mico, ora reaparecendo com vigor. Silva
em 1943 (30), observava a periodicidade
ciclica no Estado do Ceara.

De acordo com Pavlovsky (26), sendo
a peste uma doenca de foco natural, ex-
plica que “a continuidade da circulacao
do agente da doenca transmissivel no seu
foco natural é o fator basico determinante
da existéncia e duracao déste”. Com muita
razdo diz ainda éste autor que a infec-
¢do humana pestosa € no final da analise
determinada por fatores sociais, salientan-
do-se aqui notavelmente os fatores de or-
dem econdmica e culturais. ,

Pais evoluido socio-econdmicamente co-
mo os Estados Unidos, embora tenha gran-
de parte da regido do oeste americanos fo-
coes permanentes de peste silvestre, nos
quais o germe P. pestis continua em cir-
culacdo em associacdo com varias espé-
cies de roedores silvestres e suas pulgas,
relata-se. entretanto, que os casos huma-
nos sao rarissimos (Kartman et al, 12).

E nitido que nos paises subdesenvol-
vidos nos quais existem focos pestosos, a
doenca continua incidindo consideravel-
mente (27) parecendo ser irriséria ou
mesmo ineficaz qualquer medida profila-
tica, estando o problema ligado direta-
mente a situacdo do homem em seu am-
biente biotico ou abiodtico, ou seja seu
ecosistema, salietando-se por prioridades os
fatores de ordem social (culturais e eco-
noémicos). Seria irrelevante querer lutar
contra o mal pensando-se em térmos profi-
laticos de combater os roedores e suas
pulgas, muito menos em apenas na tera-
péutica do individuo acometido da doen-
ca. Para finalizar, éste conceito pode ser
reforcado citando-se aqui literalmente Du-
bos (7), em 1966: “Os fatores sociais sio
de importancia tdo obvia como causa e
contréle das doencas que muitos sociolo-
gos e até médicos estdo inclinados a acre-
ditar que as reformas politicas e sociais
sdo a maneira mais acertada de melhorar
a saude das populacoes destituidas de re-
cursos’.



TABILA &

MORBIDADE, LETALIDADE E MORTALIDADE DE PESTE NO ESTADO DO CEARA

BRASIL

1935- 1967

N.© de Casos N.0 de Coef. Coef.

Anos Municipios de N.© de Obitos Letalidade de

Ocorridos Atingidos Morbidade Mortalidade

1935 148 12 37,83 46 31,08 11,76
1936 146 10 58,81 45 30,41 18,16
1937 2 1 5,45 — — —
1938 16 1 94,24 4 25,00 23,58
1939 5 1 18,53 — — —
1940 11 2 16,87 2 18,18 0,36
1941 2 1 6,80 — — —
1942 4 2 5,10 2 50,00 2,55
1943 22 2 49,87 6 27,27 12,42
1944 69 7 37,26 11 15,94 5,93
1945 31 9 11,34 5 16,12 1,83
1946 175 17 27,73 29 16,45 4,59
1947 3 2 3,25 2 66,66 2,19
1948 33 9 10,72 6 18,18 1,94
1949 10 3 11,70 2 20,00 2,36
1950 3 2 443 — — —
1951 6 2 8,87 3 50,00 4,43
1952 — — — — _ —
1953 — _ — — — —
1954 — —_— — _ N i
1955 4 2 5,73 — — —
1956 — — — — — —
1957 — — - — — —
1958 — - — — — —
1959 — — — — — —
1960 — — — — e —
1961 7 3 6,74 — — —
1962 16 3 19,57 1 6,25 1,22
1963 13 3 12,53 — — —
1964 145 11 49,42 12 8,27 4,14
1965 36 10 14,47 2 5,65 0,30
1966 30 5 19,91 — — —
1967 107 12 27,19 1 0,93 0,26
TOTAL 1.043 — — 179 17,16 —




TABELA N.© 3

MORBIDADE, LETATIDADE E MORTALIDADE DE PESTE. NO ESTADO *A PARAIBA
1935-1067

BRASIL

N.O de i N de Coef. N i Coef.

Anos

Casos !
Ocorridos

Municipios
Atingidos

de
Morbidade

de

Letalidade

de

Obitos Mortalidacd-

1935
1936
1937
1938
1939
1940
1941 )
1942 -
1943
1944
1945

0,05 Ty 75,00 4154
83,37 1 20,00 13,61
79.72 9 40,00 2777

15.23 - ~—-

Do s T s DD
— e

1946 19 2 1050 3 | 15,78 7.97
1947 4 1 10,49 —

1948 - }

1949 -
1950 5 1
1951 ! - - - ,
1952 — . : ! - —
1953 - l : —
1954 — .

1955
1950

,_
T
[=p)
oh]
—
[§%]
o)
s
=3
P
<o
L

!

1967 - ,
1956 - : |
1959 : V ’
1960 —
1961 31
1962 3
1963 2
1964 9
1965 3
1966 .
1957 1

13,27 3 9.67 1,66
156 - — —
9,45 — — —
14,94 —_ — —
292,85 — — —

[ e el e R S

6.13 — | — ;_

TOTAL

85 f 13 ] 15,29 -

19 Dado tirado de Barirceto em 1946t ), nao acrescido na soma total dos casos ocorridos agui considerados.



TABELA N.°

4

MORBIDADE, LETALIDANE E MORTALIDADE D& PESTE NC ESTADO DE PERNAMBUCO — BRASIL

1935-1967

N.o de NO de Coef. N.2 Coet,

Anos Casos Municipios de de Letalidade de
Ocorridos Atingidos Moarbidade Obitos Mortalidade

1935 421 11 104.4G 186 41,24 46,13
1936 90 15 17.51 36 37,89 7,08
1937 23 4 14,17 9 39,13 5,66
1938 94 9 28.38 43 45,74 12,67
1939 44 10 9.46 23 52,27 4,95
1940 104 6 72.58 28 2718 19,54
1941 145 17 20.68 61 42.07 3,66
1942 16 9 3.70 3 18,75 0,61
1943 25 3 12.28 9 36.00 4,42
1944 22 8 6.97 4 18,18 1.26
1945 151 14 26.13 36 24,00 6.23
1946 66 9 2312 7 13,26 2,51
1947 47 6 16,12 1 1.85 0,34
1948 71 12 14,98 7 9,85 1,48
1949 24 7 5,84 2 8,33 0,47
1950 11 7 3.92 - N
1951 7 4 7.00 - -
1952 19 7 5,34 1 5.26 0,28
1953 5 5 2,61 -
1954 2 1 10,12
1955 3 2 7,26 -
1956 4 : 2.43 ~
1957 12 4 8.06 — - —
1958 . - -
1959 -
1960 - - - B -
1961 39 13 6,62 2 513 1,03
1962 13 5 4,63 — —
1963 7 2 16,17 6 85,71 13.38
1964 66 15 15,73 8 12,12 1,90
1965 23 11 6.57 5 21,74 1,43
1966 2 2 426 - — —
1967 24 8 10,59 1 4,17 5,53
Total 1.580 - 478 30.28 -




TABELA N.© 5

MORBIDADE, LETALIDADE E MORTALIDADE DE PESTE, NO ESTADO DE ALAGOAS BRASIL
1935-1967

N©o de N.° de Coef. N.© Coef.
Anos Casos Municipios de de Letalidade de

Ocorridos Atingidos Morbidade Obitos Mortalidade
1935 54* .
1936 1% o
1937 — — — e — —
1938 19 5 18,16 4 21,05 3,74
1939 60 7 31,57 19 31,66 1,00
1940 83 7 48,56 11 13,25 6,43
1941 112 9 50,71 9 8,12 4,37
1942 12 5 11,34 2 16,66 1,88
1943 13 4 22,7117 4 30,76 7,00
1944 36 6 22,27 9 25,00 7,14
1945 20 4 23,64 1 5,00 1,18
1946 ! 2 1 15,65 1 50,00 7,81
1947 17 4 16,67 1 5,55 0,97
1948 25 6 12,66 5 20,00 2,58
1949 1 1 9,12 1 10,00 9,12
1950 19 T 8,94 2 10,52 0,93
1951 3 2 8,21 — — —
1952 41 11 10,51 3 7,31 0,77
1953 2 1 8,04 1 50,00 3,02
1954 — — — - —
1955 — — -
1956 — — - — — —
1957 5 3 2 40,00 2,98
1958 - — 7,12 - — —
1959 : — — - - - — —
1960 } 13 4 — 3 23,07 5,66
1961 | 12 4 24,74 2 16,66 1,60
1962 i 1 1 9,37 - — —
1963 ! 3 3 3,26 2 6,66 2,16
1964 ! 60 8 29,35 — — —
1965 | 4 3 9,98 - — -
1966 ; — — — — — —
1967 § 6 2 7,84 1 1,66 1,34
Total 569 — — 83 14,58 —

(*)

Dados tirados de

Barreto em 1946 (4), nao acrescidos na soma total dos casos

ocorridos aqui considerados.
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Tabela N.° 2

CASOS HUMANOS DE PESTE E MORBIDADE,
NO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL — BRASIL

1962-1967

N.o de N.© de Coef.

Anos Casos Municipios de
Ocorridos Atingidos Morbidade

1962 3 1 14,11
1963 — — _
1964 — — _
1965 15 3 38,87
1966 3 2 7,89
1967 — — —_
Total 21 — —

TABELA N.° 7

CASOS HUMANOS DE PESTE OCORRIDOS
NO PERIODO DE 1935-1967 NO NORDESTE
ORIENTAL DO BRASIL, DISTRIBUIDOS

MENSALMENTE
Numero
Meses de
Casos
Janeiro 253
Fevereiro 222
Marco 255
Abril 162
Maio 107
Junho 88
Julho 377
Agdsto 258
Setembro 446
Outubro 475
Novembro 347
Dezembro 308
Total 3.298%

(*) Ngo incluidos os 57 casos relatados
por Barreto (4) em 1935 e 1936 para
os Estados da Paraiba e Alagoas.
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GRAFICO N.o° 3
Incidéncia de peste humana no estado
de Pernambuco.Brasil. Periodo 1935-1967
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GRAFICO N.° 4

Incidéncia de peste humana no estado de

Alagoas-Brasil.

Periodo de 1935.1967
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Novemhro

Setembro

Outukro

GRAFICO No° 3
Variagbes mensais casOos de peste
ocorridos no Nordeste Oriental do Brasil no
periodo de 1935.1967. Railo do grafico correspon-
dendo a média = 274,8 casos.

dos humana

Fevereiro

Jeneiro

Dezenmkro

Novembro

Outubro

GRAFICO N.©

6

Variagdes mensais dos casos de peste humana

ocorridos no estads do Ceard no perfodo de 1935-
1967.

Raio do grafico correspondendo
a média—87 casos.
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Casos de peste humana no Nordeste Oriental do Brasil sendo evi.

denciados os “point™ epidémicos. Periodo de 1935.1967.
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-PREMIO PROF. JOSE RODRIGUES DA SILVA

Instituido pela «Hoechst do Brasil, Quimica ¢ Farmacéutica S/A.» a partir de 1969

Art. 1@ O prémio Prof. J. Rodrigues
da Silva foi instituido bienalmente pela
Hoechst do Brasil. Quimica e Farmacéu-
tica S/A. a partir de 1969 em homena-
genm a ésse “Grande Renovador” da Me-
dicina Tropical Brasileira.

Art. 2.0 Atendendo ao espirito re-
novador do homenageado poderdao con-
correr ao prémio somente brasileiros na-
tos ou naturalizados, pds-graduados ate
5 anos. que apresentem trabalho original
e ainda mnao publicado de pesquisa no
campc da Tropicologia Medica. relaciona-
do as Doencas Infecciosas e Parasitarias.

O trabaino deve ser escrito em
lingua portuguésa com resumos
em inglés e alemao.

O trabalho deve ser apresenta-
dn em quatro vias datilograta-
das e cventuals liguras em fo-
tografias. Nao devem ser men-
cionados no mesmo o nome e
enderéco do autor, gque porem
acompanharao o trabalho em
envelope fechado a4 parte.

§3 G trabalho deve ter real valor
cientifico e ser uma contribui-
cao especial e inédita para a
pesguisa ne campo das doencas
infecciosas e parasitarias.
O autor do trabalho nao
ser premiado duas vézes.
Se o trabatho for uma pesqguisa
conjunta de dois ou mais auto-
res o nome d¢ autor principal,
aue recebera a bdlsa de estudos,
deve ser mencionado no envelo-
pe fechado. Nao serda possivel di-
vidir ¢ prémio.

O prémio deve ser aceito pelo
premiade no prazo de dois me-
ses. Se o prémio néo for aceito.
0 proxinio prémio sera concedi-
do no ano seguinte em vez de
bienalmente.
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Art., 3.0 O prémio constard de uma
mecalha artistica com o seu respectivo di-
clo:1a e de wma bolsa de estudos para um
estagio de seis meses em uma Instituicdo
de Pesquisas na Alemanhaq, indicada pela

Direcao do Instituto Brasileiro de Tropi-
cologia Médica, em conformidade com a
Firma patrocinadora e os interésses es-
peciais do premiado.

/7.
fus

A bolsa de estudos inclui o pa-
gamento de:

a) passagem aérea, ida e volta,
classe turista, da cidade bra-
sileira, onde reside o premia-
do até a cidade na Alema-
nha onde fara o estaglo.
Bolsa em dinbeiro para aju-
da de custo no valor de DM
500 mensais  durante
meses.

b

seils

77
AV

O estagio devera comecar no
ano em'gue o prémio for con-
cedido. A época dependera das
possibilidades da Instituicao de
Pesquisas na Alemanha e as so-
iicitacoes do premiado por mo-
tivos pessoals serao atendidas
na medida do possivel.

Nao é exigéncia o dominio da
lingua alema. porém para faci-
litar a vida na Alemanha acon-
selha-se ao premiado o estudo
do alemdao em uma Casa de
Goethe ou curso  similar
por alguns meses, Para apro-
veitar o estagio € necessario pe-
le mencs dominar o inglés.

em

Art. 4.0 A Comissao Julgadora cons-
tara de 3 r(trésy professores de Medicina
Tropical indicados pelo Presidente da So-
ciedade Brasileira de Medicina Tropical
e do Diretor do Instituto Brasileiro de
Tropicologia Médica. que a presidira sem
direito a voto, exceto para desempate.

Art. 50 As inscricoes serao aceitas
até o dia 30 de novembro de cada ano im-
par a partir de 1969, na sede do I.B.T.M.
4 Rua Laura de Araujo, 36 (Caixa Postal,

1859 . Rio de Janeiro mediante 2
apresentacao do trabalho original, em
guatro vias. acompanhados do nome,

“eurriculum vitae” e pretensdes cientificas
do candidato em envelope opaco e fecha-

do. (Continua na pagina 44)




