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O P ro f . D r. José  L im a P ed re ira  de F re i
ta s  nasceu  aos 12 de jan e iro  de 1917 em Mo- 
coca (E stad o  de São P au lo ) , falecendo a 15 
de junho de 1966, em R ibeirão  P rê to , em  p la
na  a tiv idade U n iv e rs itá r ia , no exercício do 
cargo de P ro fesso r C a ted rá tico  de H ig iene e 
M edicina P rev en tiv a  da  F acu ldade  de M edi
cina de R ibeirão  P rê to  da U n iversidade  de 
São P au lo . D iplom ou-se em m edicina pela 
Facu ldade de M edicina da  U niversidade  d-’ 
São P au lo  em 1941, depois de um  curso  bri - 
lhan te  em que conquistou  por duas vêzes o 
«Prêm io P au lo  M ontenegro», destinado  a  ga- 
la rd o ar o m elhor e s tu d an te  da  tu rm a . Em  
1943 ingressou, como A ssisten te , no D ep a r
tam en to  de P a ra s ito lo g ia  da F acu ld ad e  de 
M edicina de São Paulo , tendo  se dedicado, 
nos trê s  p rim eiro s anos dêste  cargo , a  p e s
quisas sóbre m a lá r ia  e m a la rio te rap ia . 
A pós um  estudo  clínico sôbre D oença da 
C hagas, rea lizado  em colaboração  com o P ro f.

L .V . D ecou rt em 1946, percebeu o a tra so  
em  que e s tav am  nossos conhecim entos sôbre 
num erosos aspec to s da doença em  aprêço, 
p rinc ipa lm en te  em relação  ao seu  d iag n ó sti
co, epidem iologia, tra ta m e n to  e p ro filax ia . 
D esde logo dedicou-se a  estudos do d iag n ó s
tico  dessa paras ito se , publicando só ou em 
co laboração  com J .O .  de A lm eida, vários 
trab a lh o s  fu n d am en ta is  neste  cam po, quer 
do ro n to  de v is ta  parasito lóg ico  (m étodos 
p a ra  a d em onstração  de p a ra s ita s ) , quer sô- 
b rc  os processos im uno-b io lóg icos. Seus t r a 
balhes n este  cam po se destacam  pela  exce
lência e o rig inalidade, como «C ontribuição 
p a ra  o d iagnóstico  da  D oença de C hagas por 
p rocesso  de labo ra tó rio»  (1947) e «Nova 
técn ica  de fixação  de com plem ento  p a ra  Mo
lés tia  de C hagas — R eação  q u an tita tiv a»  
(1940) (êste  em  co laboração  com J .  O. Al
m eida). P o ste rio rm en te  publicou num erosos 
o u tro s estudos sôbre d iagnóstico  cia Doença
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de C hagas, p a ra , em  seguida, ap licá-los na  
p rá tic a  d a  S aúde P ública, rea lizando  inqué
rito s  epidem iológicos em vário s  m unicíp ios 
de São Paulo , G oiás e M inas G era is .

E m  1947 funda  um  P ô sto  p a ra  E stu d o  da 
M oléstia de C hagas em  C ássia  dos C oquei
ros (M unicípio de C a ju rú ) , onde rea liza  v á 
rios trab a lh o s nos quais en ca ra  aspec to s c lí
nicos, hem atológicos, epidem iológicos e d iag 
nósticos da  doença, bem  como o v a lo r de 
inse tic idas n a  su a  p ro filax ia . P ub lica  em  1949 
(em  co laboração com  R am os e B o rg es), im 
p o rtan te  pesquisa  clinico-epidem iológica r e a 
lizada n aque la  localidade em  que m o s tra  su
p e ra r  a  e tio log ia  ch ag ásica  qualquer o u tra  
cau sa  de ca rd io p a tia  em  u m a zona endêm ica. 
T orna-se  livre docente de P a ra s ito lo g ia  em 
1951, após concurso  de títu lo s  e de provas, 
ap resen tan d o  como te se  p a ra  êsse concurso 
«R eação de fixação  de com plem ento  p a ra  
diagnóstico  da m o léstia  de C hagas, pela  té c 
nica q u an tita tiv a» , obtendo d is tinção  (g ra u  
1 0 ). D u ran te  o ano de 1952-1953, fêz o C urso 
de Saúde P úb lica  n a  U n iversidade  de Johns 
H opk ins (B a ltim ore  E .T T .A .) obtendo o t í 
tu lo  de «M aster in  P ub lic  H ealth» .

R egressando  dos E .U .A .  foi con tra tad o , 
em se tem bro  de 1953, p a ra  P ro fesso r A d ju n 
to do D ep artam en to  de P a ra s ito lo g ia  da  F a 
culdade de M edicina de R ibeirão  P rê to  (P ro 
fessor c a te d rá tico  D r. M auro  P e re ira  B a r 
re to ), e um  ano após, A gôsto  de 1954, foi 
convidado p a ra  P ro fe sso r do D ep a rtam en to  
de H igiene e M edicina P rev en tiv a  d e s ta  m es
m a  F acu ldade , e fe tivando-se n a  C á ted ra  após 
concurso rea lizado  em  1963.

Como P ro fesso r de H igiene e M edicina P re 
ventiva, organizou  o P ro f . P e d re ira  seu D e 
p a rtam en to  em  bases in te iram en te  novas em 
nosso país, is to  é não como um a especia li
dade, m as como um a nova m odalidade de 
en ca ra r a  fo rm ação  do esp írito  do aluno, 
visando à  fo rm ação  p rev en tiv a  do médico. 
P a ra  m elhor m in is tra r  os cursos, in s ta lou  
um  Serviço de A ssis tênc ia  M édico-P revenii- 
va  e Social à s  fam ílias, em  co laboração  .com 
a E scola de E n fe rm ag em  local. E n tro u  em 
colaboração a tiv a  com  o A m bula tó rio  de P u e 
ricu ltu ra , D ispensário  de T ubercu lose e C en
tro  de Saúde de R ibeirão  P rê to . A m pliou o 
prim eiro  P ôsto  de C ássias  dos Coqueiros, 
tran sfo rm ando-o  em  C en tro  de E studos, que 
passou a  se rv ir de estág io  p a ra  a lunos de o u 
tr a s  D ep artam en to s e C lín icas da  F a c u l
dade de M édicina. C o n stitu i a tu a lm e n te  ex 
celen te  C en tro  R ura l, no qual e s tag iam  os

se x ta n is ta s  e in ternos, a  fim  de fa m ilia r iz a 
rem -se  com  os asp ec to s da  m ed ic ina  ru r a l .

N e s ta  fase  de su a  a tiv id ad e  d em o n s tra  
pe la  p rim e ira  vez a  tra n sm issã o  do T. cruzi 
pala  tra n s fu sã o  de sangue  (em  co laboração  
com  B iancalana , A m ato  N eto , N ussenzw eig  
e B a r r e to ) . Logo em  segu ida  am p lia  os nos
sos conhecim entos sobre a  p resen ça  de p o r
tad o re s  de T. e ruz i en tre  doadores de sa n 
gue em  v ário s  B ancos de S angue de S . P a u 
lo (1952-1953) e de M inas G era is (1955-1Í56), 
e d em o n s tra  (com  os m esm os co laboradores) 
•ser a  v io le ta  de g en c ian a  su b s tân c ia  qu ím i
c a  cap az  de e s te r iliz a r  o sangue «in v it ro » .

N os anos de 1960 a 1964, rea lizou  vários 
estudos sôbre a  biologia de tr ia to m ín eo s, 
m ostrando , pe la  p rim e ira  vez no B rasil, a  im 
p o rtân c ia  das p a lm e ira s  como focos n a tu ra is  
da tripanosom ose de C h ag as . E m  1963 pu
blica  sua  tese  de C oncurso à  C á te d ra  de H i
g iene  e M edicina P rev en tiv a : « Im p o rtân c ia  
do E x p u rg o  Seletivo  dos D om icílios e A ne
xos p a ra  a P ro filax ia  da  M oléstia  de C h a 
g as  pelo C om bate aos T ria tom íneos» . N esta  
tese  m a g is tra l são  expostos e an a lisad o s eêr- 
ca  de 6 anos de tra b a lh o s  de expu rgos ex
perim en ta is , s istem áticos, em C ássia  dos Co
queiros, e ne la  o seu a u to r  ch am a  a a te n 
ção p a ra  a  tox ic idade  dos in se tic idas e sô- 
b re  a  possib ilidade de que possam  re s u lta r  
sérios m alefícios p a ra  o hom em  do p ro lon
gado  co n ta to  com  essas  su b stân c ias . S ugere  
se deva  p ro c u ra r  ou tro s agen tes, a inda  que 
não  do tados de ação residual, devido à  m a 
n e ira  len ta  com  que é fe ita  a  re in fes tação  
cios dom icílios. R ecom enda a in d a  o expurgo  
eletivo lim itado  aos dom icílios encon trados 
a in d a  in festados nos rep asses  sucessivos, e 
não o rociado em  tô d as  as casas  como a inda  
ho je  é fe ito . M o stra  éste  tra b a lh o  a  p reo 
cupação  do c ie n tis ta  com  a  saúde do hom em , 
jm e a ç a d o  pelo uso  ind iscrim inado  de in se
tic idas, p rinc ipa lm en te  os de ação  residual, 
es tudando  com paciência  e p e rtin á c ia  in c rí
veis, d u ra n te  m ais  de 6 anos, a  m an e ira  da  
re in fe s tação  das casas, a  fim  de poder p re 
con izar um  com bate  eletivo com  os in se ti
c idas a tu a is , a té  que se descub ra  a lg u m  ou
tro , m esm o não do tado  de ação  residual, que 
não  p ossua  ação  tó x ica  sôbre os m orado res 
das residências in fe s ta d a s  pelos « b a rb e iro s» .

A lém  dos tra b a lh o s  sôbre m a lá r ia  e do(en- . 
ça  de C hagas, publicou a inda  o e x tra o rd i
n ário  pesqu isado r v ário s  ou tros, ab rangendo  
o u tro s  cam pos da  ciência  m éd ica  ta is  com o: 
o prim eiro  caso de sarcosporid iose h u m an a  
observado no B rasil; a  ap licação  do m étodo
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quan tita tiv o  p a ra  fixação  do com plem ento  
p a ra  o d iagnóstico  d a  esquistossom ose (em 
colaboração com J .  P e lleg rin o ); es tudos sô 
b re  o ensino da  M edicina P re v e n tiv a  e da 
Saúde P úb lica . No to ta l publicou cê rca  de 
70 trab a lh o s o rig inais e rea lizou  m ais de 30 
conferências, em  que abordou  não  só ques
tões re fe ren tes  à  D oença de C hagas, como às 
verm inoses, à  m a lá ria , à s  doenças tra n sm is 
síveis e sôbre c u ltu ra  e ensino médico.

Além do cargo  de P ro fesso r, ex erc ia  as 
seguintes a tiv idades: P e rito  consu lto r em
m oléstias p a ra s itá r ia s  p a ra  a  O . M . S .; C on
su lto r da O .M .S . e d a  O .P .A .S .  p a ra  M o
lés tia  de C hagas; C onsu lto r da  O .M .S . /  
O.P.A.S., ju n to  ao Dep. P rev en tiv o  de M e
dicina Social de M endoza (A rg e n t in a ) ; A s
sessor e M em bro da  C om issão do D . N . E . R u ., 
p a ra  estudos d a  Profilaxfè. d a  D oença de C ha
g as . T o ^ o u  p a r te  em  inúm eros C ongressos, 
M esas redondas, S im pósios, C onferências, 
e tc ., sendo que a  m o rte  veio colhê-lo ju s ta 
m en te  quando v o ltav a  d a  Colôm bia, onde fô ra  
rep re sen ta r a F acu ld ad e  de M edfcina de R i
beirão P rê to  em  sim pósio sôbre ensino m é
dico .

C onquistou o P ro f . P e d re ira  de F re ita s  
vários p rêm ios científicos, como o «Prêm io 
Jo ã o  F lorêncio  Gomes», da  Sociedade de M e
dicina e C iru rg ia  de São P au lo  (1947); «R i
cardo P ierce  Jún io r»  da  A ssociação dos A n
tigos A lunos da F acu ld ad e  de M edicina de 
S ão  Paulo  (1948); «José P in to  A lves» da  A s
sociação P a u lis ta  de M edicina de São P au lo  
(1950) e «Prêm io A n ten o r Consoni» d a  F a 
culdade de M edicina de R ibeirão  P rê to  (1964).

Como hom em  o que d is tin g u ia  o P ro f . P e 
d re ira  e ra  a  su a  au ten tic id ad e  e a sua e x tr a 
o rd in á ria  re tid ão  de c a rá te r .  N u n ca  fêz  n e 
n h u m a  concessão em seu m odo de p en sa r ou

de a g ir  p a ra  a g ra d a r  a  quem  quer que fôsse 
se  não  fôsse e la  a  expressão  e x a ta  do seu 
sen tim en to . T in h a  firm es convicções filosó
ficas  e possu ía  fé ca tó lica  inqueb ran tável; 
ju n to  à  n ob reza  de um  esp írito  re to  desta- 
cava-se  pe la  firm ez a  com que sem pre de
fen d ia  su a s  convicções e os p rincíp ios de jtu;- 
tiça , de liberdade e de dignidade h u m a n a . 
Dêle ouvim os v á ria s  vêzes o conceito de ser 
im possível cu ltiv a r a  ciência a  não ser em 
clim a de liberdade: liberdade de escolha do 
ob jetivo  a  p esq u isa r; liberdade de discussão 
e liberdade de e x p re s sã o .

N o seu D ep a rtam en to  criou  um  am bien te  
de trab a lh o , am izade e c u ltu ra . F req ü en 
tad o  não  só p o r seus a ss is te n te s  e médicos 
de ou tro s E s tad o s  b ras ile iro s  e estrangeiro s, 
m as  a in d a  po r num erosos e s tu d an te s  dos ú l
tim o s anos do cu rso  m édico, a  todos tr a ta v a  
com  carinho  e com  ex tre m a  polidez; su a  sim 
ples p resen ça  in fu n d ia  em  todos os seus au- 
x ilia re s  e co labo rado res m ais en tusiasm o e 
m ais  v ig o r n a  rea lização  das p ró p ria s  ta r e 
fas, e o convívio co n s tan te  com êle com uni
cav a  u m a  ce rte z a  quase  m ís tic a  de que, no 
fina l, a  ju s tiç a , a  p az  e a  liberdade seriam , 
no m undo, a s  fô rça s  vencedo ras .

O P ro f . P e d re ira  de F re i ta s  foi casado 
com  D . G ilda M arcondes P e d re ira  de F re i
ta s , su a  co m panhe ira  de ideais, que sem pre 
o anim ou e o estim ulou  n a  su a  b rilh an te  c a r
re ira  c ien tíf ica . P o ssu id o ra  de educação e s 
m erad a  e de v iva  in teligência , voltou-se quase 
exclusivam ente  p a ra  os encargos da criação 
de seus se te  filhos (seis dos quais a in d a  de 
m enor idade) a  fim  de que, r-oupando-o de 
ta re fa s  ro tin e ira s , pudesse dedicar-se  in te 
g ra lm en te  à  v ida  c ien tífica  e u n iv e rs itá ria .

Sam uel B arnsley  P essôa
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Corréa Lima, E. — ESQUISTOSSOMOSE MAN- 
SONI NO ESTADO DO PARANÁ — Estudo 
da distribuição da fauna planorbídica como 
fator de localização da endemia — Curitiba, 
1965.

O estudo epidemiológico realizado no Paraná 
perm itiu conhecer a fauna planorbídica e deli
m itar a área de implantação da endemia neste 
Estado:

l ç) A fauna planorbídica do Estado do Pa
raná é, atualm ente, representada pelas espécies: 
A ustralorbis glabratus (Say, 18X8) — Australor- 
bis tenrgophilus (d’Orbigny, 1835) — A ustralor
bis peregrinus (d’Orbigny, 1835) — A ustralorbis 
philippianus (Dunker, 1848) — Drepanotrem a ci- 
m?x (Moricand, 1837) — Drepanotrem a melleum 
(Lutz, 1918) e Drepanotrema nordestense (Lucena, 
1953).

2Ç) Considerando-se o zoneamento fitogeo- 
gráfico, as espécies têm  a seguinte distribuição: 
a) Zona Pluvial Tropical e  Sub-Tropieal M aríti
ma: A. tenagophilus, A. philippianus, D. nordes
tense e D. cimex. b) Zcna dos Campos Ge rais e 
Matas de A raucária: A. peregrinus, A. glabratus, 
A. tenagophilus, A. philippianus, D. cimex, D. 
nordestense e D. melleum. c) Zona Tropical Plu. 
vial do Interior: A. peregrinus, A. g labratus, A 
tenagophilus, D. cimex e D. nordestense.

3?) O A. tenagophilus, de distribuição am
pla na Zona Pluvial Tropical e Sub-Tropical Ma
rítima, é encontrado em densidade apreciável na 
cidade portuária de Paranaguá, especialm ente em 
valas que circundam o cais. Na dos Campos Ge
rais e Matas de Araucária, foi identificado nos 
municípios de Guaira e Curitiba. Na Tropical P lu
vial do Interior, aparece nos municípios de Assai

4") O A. glabratus, de distribuição restrita  à 
zona Pluvial Tropical do Interior, foi identificado 
em 25 dos 34 municípios positivos para planor- 
bídeos. Aparece, contudo, em foco isolado no 
município de Curitiba, incluido na zona dos 

Campos Gerais e Matas de A raucária, sem rela
ção com outras áreas que pudessem justificar 
sua progressão natural.

5Ç) O aparecimento do A. glabratus no Es
tado coincide com a colonização da chamada 
“zona cafeeira” e sua dispersão vem se fazendo 
pelos cursos d ’água nos núcleos populacionais

mais densos. Em alguns municípios, a espécie 
m antém-se em cursos d ’água que circundam  lo
calidades e que têm  suas nascentes nos quadros 
urbanos; finalm ente, nas áreas de colonização 
mais antiga, dissemina-se am plamente.

6?) Em algumas localidades, a im plantação 
do A. g labratus foi conseqüência da curiosidade 
infantil, perfeitam ente comprovada em Apucara- 
na. Em outros, parece evidente o papel desem
penhado pelo homem no transporte  do molusco.

7?) O A. peregrinus, de distribuição ampla 
em duas zonas fitogeográficas, ocorre em cole
ções d ’água no peri-domicílio e, por vêzse, até 
no in terior de m ata densa. É a espécie nativa 
do Estado. Contudo, na zona Pluvial Tropical 
do Interior, vem cedendo terreno  ao A. glabra. 
tus. O encontro de criadouros albergando os 
dois moluscos evidenciados em B andeirantes con
substancia tal conclusão.

8?) As precárias condições sanitárias e o 
povoamento desordenado do solo vêm favorecen
do a proliferação das espécies de planorbídeos.

9°) O encontro, de A. g labratus na zona 
Pluvial Tropical do In terio r perm itiu delim itar 
a área de provável ocorrência da mansoniose.

10') A delimitação da área de ocorrência do 
A. glabratus evidencia a parasitose autóctone nos 
municípios de Conselheiro Mayrink, Ibiporã, Ja- 
taizinho, Joaquim  Távora, Leópolis, Londrina, Po. 
recatu, Prim eiro de Maio, Rancho Alegre, Ser
taneja, Sertanópolis, Pinhalão e Itam baracá. Os 
demais municípios, com A. g labratus e sem trans- 
missibilidade aparente, devem ser considerados 
como potencialmemts im portantes, pois a endemia 
vem se alastrando intensam ente na área onde a 
espécie está confinada.

11?) Os casos autóctones, oligosintomáticos, 
perm item  supor que as infestações não são in
tensas, capazes de propiciar casos clínicos gra
ves, apesar do contacto perm anente dos doentes 
com os locais de transmissão.

12°) Observações cuidadosas e a longo prazo 
devem ser feitas na área do A. tenagophilus, em 
especial na zona portuária de Paranaguá, onde 
os dois elos da cadeia epidemiológica se fazem 
presentes — o homem doente e o molusco vetor.


