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EDITORIAL

A Paramiloidose & sem divida uma doenca grave,
gue desde hd muito tempo preocups os doentes, seus
familiaras & amigos, e agueles gue de algum modo tdm
dela conhecimento. Esta preocupagio, fez com que
as pessoas gue dela partitham, se reunissem & fundas-
sem a ASSOCIACAD PORTUGUESA DE PARAMILOL-
DOSE (APP|, que desde a sua origem, hd j§ cerca de
onze anos, procura & custa de muito sacrificio, abne-
gago e dedicagdo, minimizar os problemas & cardn-
cias dos paramiloiddticos, gque nfo sdo
gxclusivaments, eu diria, gue ndo s§0 maioniaramen-
te, mongtdrios, mas antes de apoio social, moral e
afectivo. Sem duvida que o apoio monetario & impor-
tante, mas o fazer com que o doante se sinta i, que
nds nos sinfamos alegres pala SUs Presencs, @ que vi-
vamos o seu problema intensamente, procurando no
nosso dia a dia solugdes, é-o0 tambdém deveras impor-
tante, pois assim sentird o conforte da companhia, da
compreensdo, e da amizade.

Tém a0 longo dos anos. as sucessivas direccies
da APP, teimosamente, perseguido estes objectivos.
Esta, que hd pouco tomou posse, estd animada da
maior boa vontade para continuar esta caminhada,
sem regatear esforgos & sacrificios. Foi modificada &
estrutura interns e 8 mangira de sctuar, tendo em vista
maior eficdcia e objectividade, todavia o fim Gltimo per-
MAanece.

Entretanto j& se fizeram vdrios contacfos e como
rasultado deles, jé temoa um espaco, cedido pela Mi-
sericdrdia de Vila do Conde, ende provisoriamenta ins-
talamos a nosss sede. Estamos também em contacto
com a Cémara Municipal de Vila do Conde, e desta
jd temos a promessa de um espago, davidamante mo-
bilado, onda instalaremes a sede da APF e do Nicleo
de Vila do Conde e Pdvoa de Varzim, a ser muito pro-
vaveimente inaugurado em Junho, H4 tambédm a pro-
messa de doagio pela mesma Cdmara, de um terreno
# APP, onde serd construido edifficio prdprio, para fun-
clonamento das dugs sedes [APP e Nucieo de VC e
PV1, que ficard naturalmente, 8 Ser nosso patrimadnio,

E ainds nossa Intenclo actuar junto da Associa-
¢do Nacional das Misericdrdias, provocando a sus
atengdo para os problemas dos paramileiddticos, de
modo a gue numa acclo concertada e estendida a to-
do o pafs, se desenvolva uma campanha de apoio efec-
tivo aos doentes, promovendo visitss domicilidrias,
apoio social. médice e de enfermagem.

Teramos ainda como objective actuar, semmpre que
sejamos solicitades, pronta e eficazmente, procuran-
do as solugdes mais adequadas e possiveis, fazendo
chér com 0% S8us Bctos, que & APP axiste para SER-
VIR, & que a Unica razdo da sua existdncia 550 os doen-
tes & 0 seuw bern astar,

O Prasidente da APP
Josd A. Moreira Maia

VISITA DO PRESIDENTE DA REPUBLICA AOQ
CENTRO DE ESTUDOS DE PARAMILOIDOSE

HOMENAGEM A CORINO DE ANDRADE

Mo passado dia 8 de Maio o Senhor Presidente da Re-
publica visitou o Centro de Estudos de Paramiloidose. Ma-
rio Soares percorreu as instalactes do Centro e tomou
conhecimento dos varios aspectos da paramiloidose, em
particular da sua alta prevaléncia em Portugal e da exis-
téncia de outros focos em diferentes paises. Foram-lhe
expostos os diversos projectos de investigag8o clinica e
laboratorial em gue o Centro se encontra envolvido. O Pre-
sidente da Republica teve palavras de apreco pelo traba-
lho realizado e manifestou o seu apoio ao combate a esta
doenca, nomeadamente através da eventual constituicao
de uma Fundag8o Corino de Andrade.

A esta visita seguiu-se, no Salao Nobre do Hospital
de Santo Anténio, uma comovente sessdo de homena-
gem a Corino de Andrade, presidida pelo Presidente da
Republica, a que assistiram centenas de funciondrios do
Hospital, entidades oficiais e numerosos convidados. Apds
um discurso de boas vindas do Presidente do Conselho
de Administracdo do Hospital, Dr. Paulo Mendo, o Direc-
tor do Centro de Estudos de Paramiloidose, P. Pinho e Cos-
ta, fez o elogio do homenageado. Discursou a seguir Mério
Soares que manifestou a grande consideragdo e respeito
gue |he merecia o insigne neurclogista que identificou a
paramiloidose e que dedicou grande parte da sua activi-
dade ao estudo da doenga. No final o Presidente da Re-
publica condecorou Carino de Andrade com a Gra-Cruz
da Ordem de Mérito. Apds o encerramento da sessdo, de-
zenas de colegas, amigos e antigos colaboradores de Co-
rino de Andrade fizeram questio de o cumprimentar
pessoalmente numa efusiva manifestacio de carinho por
aquele cientista.

Director do CEP
Dr. Pinho Costa
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CORINO DE ANDRADE
SALAO NOBRE DO H.G.S.A. — 7/5/90

Muito se fala nos dias de hoje em investigacao cien-
tifica. Toda a gente concorda em que é uma das con-
dicGes basicas do progresso e que apenas numa
perspectiva cientifica se poderé simultaneamente pro-
mover o desenvolvimento e combater as terriveis
ameacas planetérias que desse mesmo desenvolvimen-
to decorrem. Mas este estatuto de respeitabilidade da
Ciéncia € muito recente entre nés. E ainda ha muito
guem pense gue se deve deixar essas coisas para 0s
americanos.

Venho falar de alguém que sempre defendeu opi-
nido oposta, acerca de Corino de Andrade, o introdu-
tor entre nds, na area da biomedicina, da moderna
investigacdo cientifica. Este homem desembarcou em
1938, aos 32 anos de idade, na cidade do Porto, vin-
do de Estrasburgo, e conseguiu um ano depois o lugar
de neurologista neste Hospital. Deram-lhe autorizacdo
para fazer uma consulta de neurologia, 2 vezes por se-
mana, numa pequena sala, e deram-lhe tambem algu-
mas camas para doentes neurolégicos numa
enfermaria. E caso para dizer: foi o erro deles. Porque
Corino de Andrade era um construtor. Quando 37 anos
mais tarde abandona o hospital deixa atrés de si 4 ser-
vicos — neurologia, neurocirurgia, neurofisiologia e
neuroradiologia — a primeira unidade do pais de reani-*
magdo respiratoria, uma unidade de traumatologia
craneo-encefalica, o Centro de Estudos de Paramiloi-
dose e havia lancado o Instituto de Ciéncias Biomédi-

cas Abel Salazar que foi a pedra base para a

transformacao deste hospital em hospital universitario.

Mas para além de construtor, Corino de Andrade
foi um congregador de pessoas, um formador de equi-
pas. As mais diversas e por vezes contraditérias per-
sonalidades procuravam-no e juntava-se a sua volta.
Umas sédo atraidas pela atmosfera de seriedade profis-
sional, pela metodologia moderna e pelas possibilida-
des de formagdo que era certo serem-lhe
proporcionadas. Qutras ainda por afinidades morais e
filoséficas de resistentes da época — e ndo me refiro
a uma espécie de neo-resistentes que surgiram em
grandes quantidades, como cogumelos, depois de uma
certa chuva de Abril. Nem todos aguentavam o exer-
cicio — alguns, que se consideravam a si préprios in-
teligéncias esclarecidas, iam-se abaixo quando Ihes era
ordenado que estudassem anatomia do sistema ner-
voso e que desenhassem preparacdes anatdmicas. A
forte personalidade de Corino de Andrade mantinha
unida e funcionante a gente sobrante, muita da qual
tenho o prazer de ver hoje nesta sala.

Mas hoje, neste dia que o Senhor Presidente da Re-
publica dedica a homenagear os investigadores cienti-
ficos do Norte, eu venho sobretudo falar de bnrino de
Andrade, o investigador. Quando ha meio século as-
sumiu as funcdes de neurologista neste hospital, dir-
-se-ia que havia uma descoberta a sua espera para ser
feita — um dos primeiros doentes que examinou so-
fria de uma forma de neuropatia que Andrade néo con-

seguia identificar. Rapidamente se apercebeu que
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estava perante uma nova entidade clinica. E logo aqui
se revelam caracteristicas salientes da sua personali-
dade: a inteligéncia e a perseveranca. Andrade ndo
mais abandonou o estudo desta doenca. Viajava até
a Pévoa de Varzim para examinar mais doentes. Nos
fins de semana deslocava-se a Lisboa para discutir com
os neurologistas da capital {Anténio Flores, Egas Mo-
niz e outros) os dados que ia obtendo. Publica as suas
primeiras observacoes em 1951 e 1952, apés 12 anos
de estudo.

Num ecosistema extremamente desfavoravel, con-
segue instalar, em 1950, no incipiente Servico de Neu-
rologia, um laboratério de neuropatologia. Em 1961,
obtém auxilio da F. Gulbenkian para criar o C.E. de Neu-
ropatologia, que engloba ja um laboratério de biogui-
mica. Sob a sua direcgdo ai é instalado, 10 anos depois,
o C.E. de Paramiloidose. A investigacao da doenca en-
trara na era moderna da bioguimica e da biologia mo-
lecular.

Nao entrarei em mais detalhes. Apenas quero di-
zer gue em tudo na vida é preciso ter sorte. E Corino
de Andrade é um homem afortunado. Ele teve o enor-
me privilégio de identificar uma doenca e de a carac-
terizar nos seus mais variados aspectos. Assiste e
participa nos continuos avancos que se vao suceden-
do. Entre as mais de 3.000 doencas hereditarias cata-
logadas pela O.M.S. ha cerca de 40 em que se conhece
o gene responsavel e o produto desse gene. A doenca
dos pézinhos é uma delas. Conhece-se hoje o gene res-
ponsavel, a sua localizacdo cromossémica, a mutacéo
que sofreu e a proteina mutante que dela resulta.

Demonstrou-se que esta proteina se transforma na

substéncia anormal que d& o nome & doenca — a subs-
téncia amildide. Reproduziu-se a mutagédo em ratinhos
transgénicos. O gene mutante foi transfectado para es-
tirpes bacterianas que passaram a sintetizar a protei-
na mutante humana. ldentificaram-se outras mutagdes
dessa mesma proteina. Desenvolveram-se métodos
que permitem a identificac@o dos portadores da muta-
¢éo dezenas de anos antes da doenga se manifestar.
Procede-se no C.E. de Paramiloidose ao rastreio da po-
pulacé@o em risco em Portugal, em Espanha, em Italia
€ em outros paises, O diagndstico pré-natal é posto &
disposicdo das familias afectadas.

O C.E. de Paramiloidose esteve na primeira linha
de quase todos estes avangos que culminam agora
com a proposicdo de um ensaio terapéutico inteiramen-
te novo a que o H.G.S.A. da todo o seu apoio. Este
projecto merece também, como nos anunciou o
Dr. Paulo Mendo, o apoio do Governo. Para a sua rea-
lizag8o vai construir-se neste hospital um pequeno edi-
ficio. Ndo estamos ja, como se vé, no velho e sonolento
Hospital da Misericdrdia mas num moderno hospital on-
de se realiza investigacao cientifica de ponta. E a mar-
ca de Corino de Andrade mais uma vez esta presente.

Conhecem alguém, na histéria da Medicina, que te-
nha seguido tal percurso? Por isso digo que Andrade
€ um homem afortunado. Como afortunados fomos to-
dos néds pela convivéncia com este alentejano que em
certa encruzilhada da sua vida desembarcou na esta-

cdo de S. Bento e veio a esta casa pedir emprego.

Director do CEP

Dr. Pinho Costa
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OS BENEFICIOS DA FISIOTERAPIA

Vulgarmente conhecida por Fisioterapia, a Medici-
na Fisica e de Reabilitagdo € uma especialidade médi-
ca que utiliza os agentes fisicos, algumas Técnicas
gimnicas e de massagem e mesmo dispositivos mecé-
nicos ou eléctricos destinados a auxiliarem certas fun-
¢oes motoras. Visa a melhoria das capacidades fisicas
permitindo ao doente o melhor desempenho possivel
das tarefas da sua vida quotidiana.

Sendo a PAF uma doenca gue ocasiona fraqueza
muscular dos membros com perda relativamente pre-
coce de algumas funcdes indispensaveis ao dia a dia
como sejam andar, correr, lavar-se, vestir-se, etc., fa-
cil € compreender a vantagem da precocidade da fi-
sioterapia.

Abordemos o mais importante:
19 — PRATICA DE EXERCICIO FiSiCO

A pratica de exercicio fisico tem a dupla finalidade
de reforcar as musculaturas e melhorar a condicdo
cardio respirataria. Em relacdo ao reforco muscular
devemos lembrar gue quando os doentes comecam
a perder forca nos pés, nas pernas e nas maos vao
progressivamente reduzindo a sua actividade.
Isto conduz a um ciclo vicioso: quanto menos tém
menos exercicio fazem e quanto menos exercido fa-
zem maior atrofia se vai instalando nos diferentes
grupos musculares afectados pela doenga. Dai que
a préatica regular do exercicio devidamente progra-
mada num Servigco de Medicina Fisica e de Reabili-
tacdo seja da maior importancia para romper o ciclo
referido, contribuindo ainda para a melhoria da con-
dicdo fisica geral.

Com a evolugéo da doenga torna-se necessario afe-
rir periodicamente o programa de exercicios por for-
ma a manté-lo adaptado a situacéo clinica do doente
e conseguir ainda, através de modificagdes da téc-
nica, a contraccao activa de todas as musculaturas
conservadas.

2° — UTILIZAGAO DE AUXILIARES MECANICOS

Ao falar de auxiliares mecanicos queremos sobre-
tudo referir na PAF os auxiliares da marcha:

a) TALAS POSTERIORES

Trata-se, como é do conhecimento de alguns, de
dispositivos em material plastico, moldavel, leve, re-
sistente e duravel que se usa para estabilizar o tor-
nozelo e impedir a “'queda’’ do pé. Proporciona
deste modo e quando correctamente adaptado a
perna e do calgado, uma marcada melhoria da mar-
cha. Para isso é preciso que estas Talas sejam cor-
rectamente precisas, fabricadas e provadas. Os
insucessos com este material devem-se a sua defi-

ciente confeccao.

b) CALCADO

Igualmente importante € a boa qualidade do calca-
co que tem que ser feito por medida, moldado ao
pé e as suas eventuais deformidades. O calgado tem
que ser reforcado lateralmente, proporcionando uma
curta estabilidade ao tornozelo, ser leve, justo e con-
fortéavel. Vem aqui a propdsito lembrar que nesta co-
mo noutras zonas do corpo, a pele do portador de
PAF é fragil e deve ser portanto muito bem protegi-
da. Esta protecgdo pode inclusivamente ser acres-
cida pela incorporacdo de almofadamentos
adicionais no calcado.

Passados resumidamente em revista as mais impor-
tantes acgdes a desenvalver, abordaremos segui-
damente a melhor maneira de conseguir realizd-las.

TRATAMENTO EM CLINICA ESPECIALIZADA
TRATAMENTO DOMICILIARIO

Se o doente vive num centro urbano e lhe é relati-
vamente féacil de deslocar-se a um servico ou Clinica
de Medicina Fisica e de Reabilitacdo, tudo é simples:
l& realiza o seu tratamento de reforco muscular ¢ 1a Ihe
sdo prescritos os auxiliares mecénicos. Contudo, mui-
tas vezes o doente nao tem possibilidade de se deslo-
car — nesse caso € preciso gue realize em casa um
programa de exercicios mais curto e facil de executar
deslocando-se a Clinica apenas para-as prescricoes e
para as correccoes periodicas do programa — & ape-
sar de tudo preferivel cumprir um programa curto em
caso do que nao realizar programa nenhum.
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COMPARTICIPACOES NOS TRATAMENTOS
E DESLOCAGOES

Os tratamentos a realizar nas Clinicas bem como
as deslocacdes sio totalmente suportadas pelo Esta-
do. Quanto aos auxiliares mecénicos como bengalas,
talas, calcado, cadeira de rodas ndo hé qualquer regi-
me especial para os doentes com PAF.

Embora a Associagdo Portuguesa de Paramiloido-
se tenha envidado todos os esforcos no sentido de ver
aprovada legislagdo que contemple estas situacdes a
verdade é que até hoje nada foi ainda conseguido. Nos
regimes em vigor ha algumas comparticipacdes:

Aparelhos curtos de marcha

¥ Al el - e 18.000§00 por unidade
T T 7.000%00 por unidade
Pregco de mercado............. 17.000£00 por unidade

Calcado Ortopédico

AP R R e s el
AURS i s o
Preco de mercado.............

2.200800 por unidade
250%00 por unidade
10.000%00 a
2.000800 por unidade

Cadeira de Rodas

MBS Bt i 16.500%00
ARSI e Dl s R RS 4.700%00
Preco Mercado ................. 40.000$00
Bengalas

AUDESTESE. o, s i 1.600%00
T §
Preco de mercado............. =
Canadianas

702 B o, 1.000%00
A E R et s L TSu B §
Preco de mercado............. §00

Passamaos em revista aquilo que nos pareceu fun-
damental, indispensével em relagdo a fisioterapia na
PAF.

N&o gueremos contudo deixar sem resposta algu-
mas das mais frequentes questdes que nos tém sido
colocadas pelos doentes e seus familiares no dia a dia
das nossas Consultas de Fiseoterapia.

Eis algumas:

1 — P. Que tipo de programa se deve fazer em casa?

R. A resposta esta pergunta deve ter em conta
muitos factores: idade, constituicao fisica, grau
de atingimento, etc.
Uma coisa é certa o doente deve sair sempre da
consulta com um programa escrito, simples de
entender e de executar e deve ser alertado para
a necessidade da sua revisdo, pelo menos se-
mestral.

P. A massagem serve para alguma coisa?

R. Efectivamente, a massagem & uma excelente
forma de tratamento na PAF, em determinadas
circunsténcias. Ela deve ser contudo sempre exe-
cutada por uma pessoa qualificada e nunca subs-
tituir o exercido activo.

P. Nado conseguia aguentar o exercicio. Ficava
sempre muito cansada e tive mesmo que desistir?
R. Ha dois aspectos a considerar nesta questao:
o primeiro prende-se com o facto de a doente néo
estar habituada ao exercicio e achar-se fatigada
por isso; o segundo, relaciona-se com a quanti-
dade de exercicio executado, sendo certo que hé
que ter cuidado para que ndo haja carga em de-
masia no programa prescrito,

Terminamos repetindo que é de toda a vantagem
a pratica do exercicio fisico, desde que devidamente
prescrita e orientada. E também indispensével motivar
o doente e seus familiares, explicando-lhes as vanta-
gens, confrontando-os com os resultados. As vanta-
gens mostramo-las no texto, os resultados esperamos
poder futuramente encontré-los nas consultas, como
resultado deste artigo.

Medica da Especialidade de Medicina
Fisica e de Reabilitacdo
Dr? Paula Barros
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PRESTACOES FAMILIARES POR MOTIVO
DE DEFICIENCIA

O quadro das prestagdes familiares por motivo de
deficiéncia comporta actualmente quatro tipos diferen-
tes de subsidios, de atribuicdo mensal e de natureza
continuada. A sua permanéncia depende, no entanto,
da idade dos deficientes, nalguns casos, ou da exis-
téncia de determinadas ciscunstancias, noutros casos.

a) Abono complementar a deficientes

Trata-se de uma prestacéo relativamente recente,
introduzida em 1980 (°) e apresenta-se como um se-
gundo abono de familia atribuido em fungao de des-
cendentes com deficiéncia e, por isso, acumulavel com
aquela prestacao.

Esta prestacdo é conhecida as familias que tenham
descendentes, com idades ndo superiores a 24 anos,
que por motivo de lesdo, deformidade ou doenga, se
encontrem numa das seguintes situacdes:

a) Frequentem, estejam internados ou em condicées
de frequéncia ou de internamento em estabeleci-
mentos de educacado especial ou que necessitam de
atendimento individualizado especifico de natureza
pedagdgica ou terapéutica;

Possuam uma reducédo permanente de carécter fi-
sico, motor, organico, sensorial ou intelectual que
os impossibilite de prover normalmente a sua sub-
sisténcia ao atingirem a idade de exercicio de acti-
vidade profissional.

b

—

b) Subsidio mensal vitalicio

Esta prestacéo € concedida em funcéo dos descen-
dentes que, tendo idade superior a 24 anos, e encon-
trem na situacao de deficiéncia, tal como foi definida
para a atribuicdo do abono complementar. De resto,
as condicdes de atribuicdo no que se refere & certifi-
cacdao da deficiéncia sdo as mesmas que foram men-
cionadas para aguela prestacao.

c) Subsidio por assisténcia de terceira pessoa

Trata-se de uma prestacao instituida muito recen-
temente ('°) e que visa completar as demais presta-
¢oes a deficientes, cobrindo um a lacuna proteccao
social.

De facto, dado o @&mbito geral do abono comple-
mentar e do subsidio mensal vitalicio, atribuido nas si-
tuacdes correntes de deficiéncia, reconheceu-se ser
indispensavel apoiar de forma especifica os casos de
deficiéncia mais profunda, que gera situacdes de de-
pendéncia permanente e que implicam encargos acres-
cidos para as familias em consequéncia da necessidade
de apoio permanente da terceira pessoa.

As condicdes de atribuicdo dependem, por um la-
do, da verificacdo da existéncia de uma situacdo de
dependéncia caracterizada pelo facto de o deficiente
ndo poder praticar com automonia, por si sO, 0s actos
indispensaveis a satisfacdao das necessidades huma-
nas bésicas, mas dependem igualmente da existéncia
de uma terceira pessoa com uma permanéncia que cor-
responda a um apoio regular de pelo menos, 6 horas
diarias.

d) Subsidio de educacado especial

Esta prestagdo as familias foi institucionalizada em
1980, no ambito dos regimes de seguranca social, mas
teve precedentes no chamado subsidio de reeducacéao
pedagdgica, instituifdo em 1978.

Nos termos da lei aplicavel ('), a compensacao de
encargos com a frequéncia, pelos descendentes ou
equiparados dos beneficiarios, de estabelecimentos
particulares de educacgdo especial para deficientes que
impliqguem pagamento de mensalidade, € realizada me-
diante a concessao de subsidios mensais em regime
de comparticipacdo de despesas.

A criacao deste subsidio baseou-se na aplicacao do
principio da igualdade de tratamento, atendendo ao
facto de as criancas e jovens carecidos de apoio sdcio-
-pedagégico especifico para o desenvolvimento da sua
carreira escolar e integragdo social, em consequéncia
da sua eficacia, ndo terem acesso, por razdes vérias,
a estabelecimentos de ensino integrado, bem como a
equipamentos sociais especializados, de acesso direc-
to, ou seja, em gue ndoc haja pagamento de mensali-
dades, que correspondem a precos da respectiva
prestacdo de servicos.

Da Revista ‘‘REABILITACAQ'’

9) Decreto-Lein® 170/80, de 29 de Maio e Decreto-Regulamentar
n® 20/80, de 27 de Maio, que reformularam profundamente a
legislacd@o sobre prestacdes familiares constantes do Decreto-
-Lei n® 197/77, de 17 de Maio. O Decreto-Regulamentar n?
67/87, de 31 de Dezembro reformulou entretanto as condicdes
de atribuicdo no que refere ao aspecto fundamental da rectifi-
cacao da deficiéncia.

("%} Decreto-Lei n® 29/89, de 23 de Janeiro.

(") Artigo 9° do Decreto n® 170/80, de 22 de Maio, regulamenta-
do pelo Decreto-Regulamentar n® 14/81, de 5 de Abril e Des-
pacho n® 23/82, publicado no Diario da Republica, 27 Série de
18 de Novmebro de 1982,
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a terapeéutica
das neuropatias
periféricas

)

INFORMACAOQ COELIMA
LENCOIS

2° ENCONTRO NACIONAL DE
PARAMILOIDOSE PARA TECNICOS
DE SAUDE

DIA 22 E 23 DE JUNHO DE 1920

ASSOCIACAO PORTUGUESA DE
PARAMILOIDOSE
NUCLEO DE VILA DO CONDE E
POVOA DE VARZIM

LOCAL: CINE-TEATRO JOSE REGIO
Assoc. Recreativa Cuitural Rendelheiras
Rancho do Monte
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QUEBRA - CABECAS
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ABSINTIO EITO
ACAIA ELFA
ANACA FACEIRO
APESAR FARRA
APODE FIBRA
ARDIL FUTRE
BABUCHA GEODE
BLESO ICONE
BOTO IGARA
BRUTO JUSTO
BUMBO LEVANTICO
CANGAR LITIGIO
CANZO LUSOFILO
CELERI NANDU
CHEGA OREAR
CHINA PANAL
COCTO RONCA
DAUCO TENTO
DIVIDIDOR ZAGA
DUQUE ZELO
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PALAVRAS CRUZADAS
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SOLUGCOES

AMPARADOS.

Horizontals: 1 - REAL. MOCA, 2 - TER, OVA. RIO, 3 -
UIVA. E. PIAR. 4 - A. AZEDARA. L. 5 - P. EXAME. PA.
6 - PRIMA. EGUAS. 7 - AE. OLAIA, U, B- E. ALAGARA.
G. 9- S0CA, U, ADIA. 10 - ARE. TAL. RAS. 11 -

Verticais: 1 - TUA, PRESA, 2 - REl, PRE. ORA. 3 - ERVA,
I. ACEM, 4 - A. AZEMOLA. P. 5 - LO. EXALA. TA. 6 -
VEDA, AGUAR. 7 - MA. AMEIA. LA, 8 - O. PREGARA.
D. 9-CRIA. U. ADRD. 10 - AlA. PAU, [AS, 11 - ORLAS.
GAS,

HORIZONTAIS

1- Soberano, régio. Cocete: 2 - Usufruir. Ovério de peixe.
Curso natural de agua. 3 - Da uivos. Emitir opinido, falar
{Gir.]. 4 - Tornare azedo. 5 - Prova oral ou escrite, Estado
do Pard, Brasil (sbrav. ), & - A filha do tio, Fémea do cavalo
tpl.). 7 - Nota de madsica. Arvore leguminosa, o m. q.
olagira. 8 - Submergira. 9 - Chinela com ponta de pau
[Prav.), Marca para outro dia. 10 - Unidade das medidas
agrarias. Semalhante. O m, q, arrds. 11 - Que desfrutam
de amparo.

VERTICAIS

1 - Propria de ti. Capturada. 2 - Uma das pecas do jogo
do xadrez. Vencimeanto de um soldado. Declama. 3 - Planta
esponténea de terreno inculto. Parte do lombo do boi. 4
- Besta de carga. 5 - Escumilha. Langa de si, emite cheiros.
Mo digas mais (Inter.). 6 - Impede guecorra. Regar,
borrifar. 7 - Que ndo & boa. Parapeito no alto das muralhas
dos castelos, Ao longe. B - Fixara com prego. 9 - D4
axisténcia a. Terreno em frente da igreja, 10 — Camareira,
Dez tostdes ou um escudo (Pop.) Partias. 11 - Debruas
Flufdo aerifirma. T

Sede provisaria: )
HOSPITAL GERAL DE SANTO ANTONIO
4000 PORTO

Execugla gratica

Tip. ALMAGRAFICA — PORTO G000 ex. — D180




