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A NOVA ORGANISACAO DO SERVICO SANITARIO

0 servico da hygiene publica, descurado em todas as provin-
ciasdo imperio, ressente -se ha muito da faltade uma organisaciio
regular, e reclama um pessoal technico capaz de exercer a admi-
nistragio sanitaviae a policia hygienica, com a independencia,
dignidade, criterio e zelo, que merece a saude do povo, a supre-
ma lei nos povos civilisados. '

" Com os nossos habitos e costu mes, com essa atrazady educa-
gdo politica, que a cada mudanga de situagdo revolve, por fte-
resses eleitoraes, o pessoal de todos os ramos da administracio;
‘com’ & superficialissima instruccao da maioria dos nossosrefor-
madores, que, especialmente em negocios medicos, se tem reve- -
lado pelos regulamentos mancos, e por avisos incongruentes e até
absurdos, seria preferivel, entretanto, que nenhuma reforma sé
fizesse, em materia concernente & hy tene, como em relagio ao '_
ensino medico, emquanto no ministerio do Imperio ndo se
organisasse uma secgdc de homens competentes que, com a
responsabilidade de nomes conhecidos e autorisados, coliabo-:
rasse nas leis e regulamentos, que devem reger interesses tio
importantes para o povo e para o Estado. '

Nas paginas d’esta Gasela, j& em 1877 {vol.-9.° pag. 361).

censurando a falta de criterio scieutifico com que entre nds se
resolvem muitas e importantissithas questdes relativas &
hygiene e ao ensino medico, lastimavamos que o ministerio do
Imperio nfio tivesse como na Prussia, Austria e outros paizes

uma secgiio especial, composta de homenq de eompetencia reco-
SERIE Il VOL. IIL. .
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nhecida, para tratar dos negocios medicos, que envolvem ques-
tdes de interesse vital para o paiz. ‘ '

«Sem uma organisacio semethante, diziamos entdo, os
planos de reforma entre nés mudarfio em cada ministerio,
sujeitos 4s alternativas d’esse vai-vem politico, em que sobe e
desce todo o paiz, arrastado pela. forga irresistivel de uma cen-
. tralisacho devoradora. » .

Quasi dez annos decorreram ja depois que emiltimos esse
juizo, e as mesmas reflexdes sio aindade todo cabidas.

O decreto n. 9354 de 3 de Fevereiro do corrente anneo, que
‘reorganisou o servigosanitavic do Imperio, esta longe de corres-
ponder ds indicagdes da sciencia, sobretudo na parte relativa 4
administragdo da hygiene nas provincias,

Para um servico, por natureza urgente, como o da saade
publica, ¢ intuitiva a inconveniencia de um sysiema centrafi-
" sador, com um mechanismo complicado, difficil € moreso,
como o da nova organisagdo dada pelo decreto de 3 de Fave-
reiro. Vejamos : : '

Crea o decreto um conselho superior de sande publica, com
séde na Corte, tendo por presidente o ministro do Imperio,
composto dos inspectores geraes de hygiene e de satde dos
portos, dos cirurgides-mores do exercito e da armada, do dire-
ctor e dos lentes de hygiene ¢'de pharmacologia da Faculdade
de Medicina do Rio de Janeiro,do presidente da Academia Im -
perial de Medicina, do presidente da Camara Municipal da
Corte, do inspector da Alfandega, do inspector geral das Obras
Publicas, de dois engenheires, designados pelo ministeric do
Imperio, e de um delegado medico da SantaCasa da Misericor-
dia. _

Esté conselho superior ¢ uma. corporagio consultiva, que se
reunird wma vez por mez, ou extraordinariamente, quando o
ministro do Imperio determinar, afim de interpor parécer acerca
das questdes de hygiene e salubridade geral, sobre gue for con-
sultado- pelo Governo,
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Em todo o Imperio o servigo sanitario ¢ dirigido pela inspe-
ctoria geral de hygiene, no servigo sanitario de terra, e pola
inspectoria geral de sadde des portos no. servigo sanitario dos.
portos, ambas com séde na corte.

Cada uma d’estas 1nspectomas tem uma organisagio muno
complexa. B

A inspectoria geral de hygiene se compde de: _

1 Inspector geral de hygiens;

4 Membros da inspectoria geral ;

1 Secretario, medico.

1 Official da secretaria;

4 Amanuenses;

1 Porteiro;

1 Continuo.

Tem 25 delegados de hygiene nas pa.rochras urbanas do
municipio, 7 delegades de hygiene nas parochias suburbanas,
& 08 seguintes auxiliares:

1 Medico demographista;

? Pharmaceuticos encarregados da fiscalisagio das pharma-
cias;

4 Chimicos para os trabalhos de analyse;

E os desinfectadores que forem necessarios. _

A Inspectoria geral de satde dos portos se compoe de :

1 Inspector geral de satide dos portos.

4 Ajudantes do Inspector geral, todos medicos.

1 Secretario, medico.

2 Amanuenses.

I Porteiro.

1 Continuo,

As inspectorias de hygiene provinciaes sio COHStltUldd‘S do
seguinte modo: :

1. Nas provincias do Pard, Maranhio, Pernambuco Buhia,
8. Paulo e Rio-Grande do Sul ha: '

1 Inspeclor de hygiene;

. 2 Membros da inspectoria;
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1 Sacretario:

E delegados de hygiene nas cidades e villag mais immportantes.

II. As provincias do Amazonas, Piauhy, Ceard, Rio-Grande
" do Norte, Parahyba, Sergipe, Alagoas, Espirito-Santo, Rio de

Janeiro, Parana, Santa Catharma, Minas-Geraas, Govaz e
Matto-Grosso tem
1 Inspector de hygiene e delegados nas principaes cidades e
villas. :
 Art. 18, As m»pertomas de. saude dos portos provinciaes se
compoem : :

I. Nas provincias do Pard, Pernambuco e Babia, de:

1 Inspecior de saude do povto.

1 Ajudante do inspsctor.

1 Secretario.

2 Guardas de saude.

M. Nas do Maraanhio, 8. Paulo e Rio-Grande do Sul, de

-1 Inspector de saude do porto.
1 Secretario.
-2 Guardas de saude.

111. Nas provincias do Amazonag, Piauhy, Ceara, Rio-
Grande do Norie, Parahyba, Alagoas, Serﬂlpe, Lspirito Santo,
‘Parana e Santa Catharing, de;

1 Inspector de sande do porto.

2 Guardas de saude.

Um rapido oxame d’esta apparatosa organisacio do servigo
sanitario na Corte e do exiguo e mal remunerado pessoal
das inspéctorias de hygiens nas provineias nos mostra .0
aprego que mereceram ésias na confecgio do regulamento. Os
venciméntos dos empregados das duas repartigdes, de hygiene
publica e saude dos portos, sébe no municipio neutro a cerca
de 150:0008000, annualmente, ndo comprehendendo. os desin-
" fectadores, que sdo em numero illimitado, emquanto na totali-
dale dasi 20 provincias do imperio os vencimentos de todo o
pessott ndo excedern de 102:0008000..

Estas proporgdes nos ddo uma idéa d’esta organisaciio, que -
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se pdde chamar monstruosa, pela enormidade da cabeca, em
re-[a‘gé,‘o‘aos,.membros enfezados e rachiticos.

Este grande defeito paderia porém ser attenuado, por dispo-
sigtes descentralisadoras, querestituissem és provincias alguma
accio e iniciativa, que ja tiveram, n'este ramo de servigo, que
é de attribuigio dos municipics, mas cuja direccdo tem sido
inteiramente absorvida pelo governo geral.

Poders as provincias dispensdr esse pessoal numeroso da
Cérte, mas é necessario que se lhes dé, cam uma direcgao mais -
simples do servico sanitario, meios de acgio promptos e
rapidos, para serem efficazes, nas enmmenclds que tantas
vezes ameacam a saude publica, exigindo medidas urgentes.

O que poderd, porém, fazer a autoridade sanitaria das pro-
vincias, em vista donovo regulamento, n’umasitnagiio d’estas?

~ Aos inspectores de hygiene nas provincias cumpre: '

« Corresponder-se com o presidente da provincia e com. o
inspector geral de hygien'e, communicando s occurrencias
importantes que se derem no servigo a seu cargo, propéndo as
medidas que julgarem convenlentes & prestando as informagdes
que lhes forem exigidas.» (Art. 21, § II) _

« Cumprir as ordens e instrucgdes que lhes expedir o inspe~
ctor geral de hygiene.» (Art. 21 § 5.)

Do inspector geral de hygiene, residente na corte, e desconhe-
cendo as condighes de muitas das provincias, sendo de todas,
depende, entretanto, toda a direcgdo do servigo sanitario nas di-
versasiocalidades do imperio; d’elle partem asordens e instru-
codes para o servigo da hygiene em qualquer provincia, ainda a
maisremota; e quando se derem oceurrencias graves ou extraor -
dinarias, o caminho apontado pelo regulamento aoinspector de
hygiene provincial ¢: — propor ao inspector geral us medidas
que julgar convenientes, esperar pela approvagio d’ellas, depois
de prestar as informagoes que forem exigidas, e conforme a
gravidade dos acontecimentos, aguardar a convocagio do con-
selho superior, e suas resolugdes que terdo de descer, em
direcgiio inversa, passando de novo por todos esses tramitess
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até 4 pobre provihcia, que pode ser devastada por uma
epidemia, emquanto ndo lhe chegam estas providencias: de
longo curso. ‘

Em paiz algum ha exemplo de utna centralisagio téo absurda
¢ prejudicial. Em toda parte além dos agentes ‘sanitarios, in-
cumbidos de exscutar os regilamentos, existera as juptas con-
suliivas nas provincias, nas cidades, nos districtos ou nos
municipios, exercendo suas elevadas funcgdes junto &s autori-
-dades administrativas das respectivas circumseripgdes.

Na Inglaterra a organisagio do'servigo sapitario, que tem a
sua frente o conseiho superior ( Local Government Board),
descentrahsa se em conselthos das cidades e districtos ( Towu~
Concile Local Board) que tém as mais altas attribuicBes em
tudo o que se refere 4 salubridade publica.

N’Allemanha ha um conselho sanitario na capital de cada
pvovincia ou digtricto, a0 qual incumbe indicar as medidas rela~
tivas & hygiene.

N’Austria haem cada provincia o Landessanitaisrath, que
6 um conselho sanitario, consultado pelo governo da provincia
em todas as guestdes hygienicas que a ella interessam, e
polendo tomar a iniciativa de propostas para meihorar seu 8s-
tado sanitario. _ '

Na Franca ha em cata districto um conselhio de hygiene
publica e de salubridade, com attribuigdes identicas.

Na Belgica as commissoes medicas provinciaes, na Hes-
panha as juntas provinciaes de sadde, na Hollanda os con-
selhos medicos provinciaes, na Italia os conselhos sanita-
rios provinciaés, em todos os paizes emfim, existem estas
juntas consuitivas nas provincias ou districtos, que emittem
parecer sobre as questdes hygienicay, e tomam a iniciativa de
propor & competente autoridade administrativa as medidas ne-

-cessarias, em qualquer caso qus interesse & saude pu‘bhca, na. -
respectiva circumscripciio.

As funcedes dos membros d'estes consellios sdio geralmente
honorificas e gratuitas, mas suas resolugdes, embora de caracter -
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. consultivo, exercem grande infinencia, pelo respeito que se
presta n'esses paizes & opinifio dos homens competentes na
solugio das questies technicas especmes que possam dgztar—se
em qualguer emergencia.

N'um excellente trabalho sob o titulo Or ganisacdo da
Hygiene Administratica, -publicado por ordem do Governo
Imperial em 1881, 0 1Hustrado Sr. Dr. Vieira Souto, cuja com-
petencia n’esta materia fol justarmente reconhecida pelo actual
ministro do Imperic, gue acaba de onomear membro do consetho
superior de saude publica, enuncia um juizo que cabe inteiro &
organisagho centralisadora do novo regulamento.

« De facto, diz e lie, que fiscalisagao directa poderiam exer-
cer o ministro e o conselho nacional { actualmente conselho
superior de saude publica) sobre o procedimento de autori-
dades sanitarias; residentes s municipios, engravados no inte-
rior das provincias de Goyaz, Matto Grosso ou Amazonas, a
centenares de legoas da corle? « I reciprocamente, a quem
recorreriam estas autoridades nos casos de importancia e de
urgencia ?

«Como poderiarn manter-s¢ om estreitas relagdes com o poder
sanitario central e pedir-lhe rsclarecimento de suas duvidas? s

« No desempenho das attribuigdes administrativas que lhes
competem, os presidentes de provincia terdo a cada passo de
deliberar sobre materia de interesse para a saude publica, e
tanto basta para justificar a installacio junto d’elles de um corpo
de homens especialistas, habilitados para bem aconselhar-lhes e
despertar-lhes a attengdc acerca de tudo o que possa compro~
mettero estado sanitario das provincias. »

Esta organisagdo existio j4 n'esta provincia desde 1838, per-
feitamente modelada no Conselho de Saiubridade,

N’esta mesma (Fasefa ja pugnamos em 1867 { vol. 1“, pag
145 ) e depois em 1877 (wol. 9°, pag. 52} pela reorganisacio
do Conselho de Salubridade, que funccionou por muitos
annos n'esta provineia, com uma organisagio e attribuigdes se-
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melhantes 4s dos conselhos de hygiene provmclaes ou distri- -
ctaes dos paizes a que ji nos referimos. :

" Diziamos entfo, considerando as difficuldades da diréccio da
hygienc publics e policia sanitaria, a importancia das questdes’
cuja decisdo pode ser com urgencia exigida, que o meio mais
efficaz de regulavisar este servigo seria a reorganisagic do
Conselho de Salubridade. E accrescentamos, ainda n’aquella
epoca, estas palavras, que hoje, diante dos factos, adquirem
novo valor. '

«J4 tivemos a fortuna de possair n’esta provincia uma intis-
tuicdo d’esta natureza, que preston excellentes servigos durante
mais de dous decennios, e sua organisacio, inspirada pelo
espirito pravidente de sahios legisladores, resisiio por muito
tempo & apathia, e ao sopro mortifero da politica partidaria que
corromype as nossas melhores instituictes.

«0 Conselho de Salubridade Publicada Bahia, creado pela let
proviacial n. 73, de 15 de Junho de 1838, sendo presidente du
provincia o Conselheiro Thomaz Xavier Garcia de Almeida,
funceionou regularmente desde 15 de Fevereiro de 1840, teve
em seu seio illustrapdes profissionaes das mais distinctas que
. temos possuido, e depois de prestar por mais de 20 annos o

" mais efficaz auxilio 4 administragiio da provincia, fol pouco a
pouco affronxando em seu zelo, e pela morte de alguns mem-
- bros, pela falta de preenchimento das vagas, e pela indolencia
_de outros, cahiu na apathia e no esquecimento, de sorte gus,

sem tor sido iegalmente extincto, desappareceu ha mais de 10
annos da scena publica.

O conselho compunha-se de 12 membros titulares, e sua lei
organiea, sabiamente confeccionada, era a seguinte :

Art. 1. Havers na capiial da provincia um conselho de salu-
bridade, com o fim de aconselhar 45 authoridades administra-
tivas e policizes, sobre tudo que pertencer & saude publica.

Art. 2.° Nenhuma medida concernente & saude publica terd
fugar, sem que seja cuvido o conselho de gque trata esta lei; o
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qual tambem propord 4s ditas. authoridades todas as med;das
gue parecerem: convenientes.

Art. 3.0 O conseiho serd composto de doze membros titulaves
mnomeados pelo Governo da Provincia, e de um numero illimi-
tado de membros cor!‘espondentes nomeados pelos t:tu]ares,
e tio somente approvados pelo governo.

§ 1.© 86 podem ser membros do Congelho de Sdlubndade
os medicos, os cirurgites, pharmaceuticos e mais pesscas ver-
sadas nas sciengias physicas ou naturaes.

Art. 4.2 O conselho de Salubridade organisard seu regimento
interno, e o submettera 4 approvagio do governo da provinecia,
tendo por indispansavel obrigagdo formularum relatorio annual
de todos os seus trabalhos. o

Art, 5.2 O governo prestard um lccal conveniente 4s sessdes
do Conselho de Salubridade, e applicara, com a compstente
authorisacio legal, uma quantia sufficiente para as despezas
de sua policia interna, e das investigagdes que officialmente se
lhe incumbirem..

Art. 8.2 Ficam revogadas as disposigdes em conirario.

«Cremos que a hygiene publicaseria satisfeita, ou pelo menos
muito teria a ganhar, se se instituissem na Corte e em todas as
provincias os Conselnos de Salubridade, modelando, como este,
sua organisagiio, com pequenas modificagdes, pela dos conse-
ihos de hygiene dos districios da Franga.

«0s Conselhos de Salubridade seriam encar’r’errddos do exame
de todas as questdes relativas 4 hygiene publica, quer {ossem
propostas pelo presidente da provincia, guoer suscitadas pot
algum dos membros do conselko, sendo convocada a reunido
por sea presidente, por deliberagdo propria, por ordem do go-
verno, ou a requerimento de qualquer dos ditos membros.

«0 conselho da Coérie seria composto de 12 membros, e o de
cada provincia de 5 a 10, conforme a importancia da provincia,
e 0 numero de medicog existentes na capital, que seria a séde
do conselho,

«Em cadaconselhometade e mais um do numerc de membros
SERIE UII. VOL. II. 51
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seriam escolhidos da ¢classe medica, e o restante d’entre os
pharmaceuticos, engenheiros, agricuitores e industriaes de
habilitagdes reconliecidas.» ‘ E
_«O-conselho elegeria seu presidente, vice-presidente e secre-
tario de 2 em 2 annos, e teria um membro correspondente ou
delegado em cada comarea da provincia, o gqual teria a seu
CArgo remetter the annualmente um relatorio sobre o estado
sanitario da comarca ¢ suas necessidades hygienicas, e em caso
urgente :‘ecidma.r' em fempo as provrdencms necossarias,»

Pelo simples confronto da lei provincial de 15 de Junho de
1838, com o regulamento de 3 de Fevereiro de 1886, na parte
referente ao servigo sanitario das provincias, & facil compre-
hender que, em velagdo 8 organisagio d'est servico, retr‘ogra-—
damos mals de maio seculo.

—— AN T e
PTOMAINAS DA FEBRE AMARELLA
Polo Dr. DOMINGOS FREIRE (1)

PARTE PATHOGENICA

Iv

Relagio entre as ptomainas ¢ a2 semeiologia da febre
amarella

Sendo as ptomainas umn producto de elaboragio do microbio
da febre amarella 4 custa dos principios albumiroides do san-
gue e dos tecidos, & ciaro que estas ptomaloas augmentardo de
quantidade e por conseguinte de ¢nergia physiologica na razdo
directa do namero e do tempo durante o qual os inicrobios
permanscersm no organismo. ahi uma multidio de variantes
na intensidade, duragiio e maneira de apresentar-se do estado

morbido.
' Consideremos no entanto as cousas sob um ponto de vista
geral, regulando-nos nas nossas apreciagdes por uma certa
média pathologica representada pelos cusos typicos.

Convém igualmente observar que neste momento fazemos

* (1) Memoria apresentada & Academia Imperial de Mediciny do Rio de Janeiro.
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" quasi abst tracgiio dis modificagdes produzidas pela preaenga do
“microbio agindo como corpo extranho.

FEstabelecidas estas restricgdes, COMPAremos os phenomenos
produzidos pelas ptomainas- nos animaes com os produzidos
pelo microbio introduzido no crganismo humana e operando
por seu processo vital um eavenenamento mais lento e mais"
sradual, :

Todos os observadoves se tém 1mpr-e~smna,do cor a hyper-
hemia que apparece no 1° periodo da fehre amarella, o augmento |

-~ da calorificacdio, a f're(,']uencia do pulso, qde podeir-dells a 120
batimentos, as nauseas, 03 VOmitos aquosos, a Oppressio
epigastrica que torna a respiragio penosa e difficil. Ora, todos
estes phenomenos se interpretam daturalmente por uma mo-
dificagio profunda impressa no funccionalismo dos nervos
pneunm—n'wtrir’os ¢ do grande sympathico. Com effeito, a
hyperhpmla. tionotavel em certos pontos do tegumento externo,
assim como nas conjunctivas, acha sua razfio de ser na dila-
tacdo vascular, dependents da diminuicao de energia dos nervos
* ‘vaso-constrictores. Por consequencia, o sangue afflue ndo s6
para a peripheria, como para as partes profundas, os capillares
intumescendo-se ¢ dando nascimento a hyperhomias e conges-
toes visceraes. Como resultado afebre que, segundo as experien-
cias de Cl. Bernard, é causada pelo exagero de accio dos nervos
vaso-dilatadores, que sio ao mesm3 tempo- calorificos. A
acceleracio do pulso & uma manifestagio que reconhece a
mesma origem, isio ¢, a acgiio predominante do grande sympa-
thico, em consequéncia do enfraquecimento da energia dos
pneumo-gastricos como nervos moderadores dcs movimentos:
cardiacos; a0 mesmo- fempo que o augmento do calibre das
arteriolas resulta da perturbacdo que experimentam os nervos
- vaso-constrictores,

As nauseas, 0s vomitos, a dvspnéa, sdio phenomencs reflexos '
que se explicam todos pela influencia dos pneumo gastricos, e
que estdo de harmonia com 0 gue observamos nas expenencras
feitas sobre os cies.
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A irregularidade dos movimentos respiratorios na febre
amarella & descripta camo segue pelos Srs. Corre ¢ Jaccoud :
© « A respiragio regular, sémente um pouco accelerada, nos
casos ligeiros, é muitas vezes irre; rular, precipitada, dyspneica
nos casos graves.» ( Corre).

« Outras vezes, apresenta parades prolongadas e accele- _
rugdes subitas que caracterisam a respiraciio dita cerebral
{ phenomeno de Cheyne Stokes ) (" Jaccoud ). »

As modificaces do lado do bulho dando logar a estas ma~
nifestacoes do lado do apparelho respiratorio nio passaram des-
percebidas aos olhos do Sr. Corre, porque elle se exprime
assim na pag. 384 deseu tratado solire as molestias typhicasete. :

« Em um grande numero de casos, nio se verifica nenhuma
localisagdo hroncho-pulmonar caracterisada por lesdes anato-
micas, e as anomalias da respiragio néo podem referir-se sendo |
a uma acgio infecciosa sobre o mesocephalo.»

No 2+ periodo da febre amarelia, no periodo da remissio, que
papel cabe ds ptomainas? Nesta phuse da molestia, ji os
microbios tém tido tempo de estsnder as suas devastacoes a
todos os departamentos do organismo, tém chegado 4 sua ma
dureza, e, por assim dizer, saciados, repousam um instante
antes de proliferar e decommunicar, pela leide hereditariedade,
suas perniciosas tendencias aos sporos recem-nascides. E por
esla razdo que uma calma relativa e illusoria suceeds ds explo-
soes hrutaes do 1° pericdo. O pulso torna-se vagaroso, depressi-

-vel, atemperatura & pouco elevada, a coloracio amarella
apparece 10s tegumentos, as hemorrhagias se mostram, a
respiracio torna-se anciosa,

Neste periodo € o orgéo central da respiragio o pl"Ota”‘Ol’JlStc«
do drama morbido; o sangue ja tem perdido grande parte de .

_sen oxygeneo pela destruicdio das hemacias, e carregou-se em
compensagio de ptomainas, 03 pneumo-gastricos esgotaram-se
pela acglio destes modificadores, os microbios comegam ja a
extravasar oseu pigmento amareilo nosintersticios dos tecidos,
todo o organismo se acha empobrecido e sem forga. Existe-am
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langor no cumprimento de todas as funcgdes; os ganglios auto-
motores do cordcdo s@o a preza sobre a qual as ptomainas
dirigem o0s seus ataques. Aproveitando-se da - prostracéio
funecional dos nervos pneumc-gastricos, o grande sympathico
assume uma preponderancia quasi exclusiva, os ganglios car-
diacos obedecem mal ao fraco estimulo que um sangue viciado
e pobre exerce sobre o endocardio; dahi a lentidao, contras-
tando com a extrema [requencia notada no-periodo anterior.
"Og nervos vaso-dilatadorss tendo transformado os pequenos
vagos arterines em tubos quasi inertes, a pressiio sanguinea
dilatando passivamente os capillares, diio logur a extravasagdes
intersticiaes, nio sémente por stases sanguineas, mas tambem
por escoamento exterior de sangue pelas differentes mucosas-
Estas stases sanguineas, formando {6cos 1o parenchyma pul-’
monar, s30'a causa mecanica que determina a dyspnéa e 0 que
se chama — barra epigastrica. ' '

Vé-se que as hemorrhagias na febre amarella, hemorrhagias
cujo caracter ¢ a atonia e a passividade, sfo o vesultado da in
fluencia dos produetos da elaboragiio microbiana sobre os nervos
vaso-motores, que, privados da acgio antagonista constrictora,
dilatam e paralysam as paredes das arterias.

" Em um dos cies, submettidos 4 experiencia, produzimos a
hemorrhagia ¢2 nappe cortando as extremidades digitaes, e
na autopsia de um destes animaes, achamos fdcos congestivos
nos pulmdges e no figado.

* * *

O 3 periodo ¢ aaggravacdo do periodo de remissdo ; é re-
presentado por uma nova acgiio dos $poros que acabam de
nascer, & o resultado de uma nova geragéo de microbics que
acabam de surgir, e seria a repetigdo fiel do quadro symptoma-
tologico do 1° periodo, se nfio encontrasse um sangue impro-
prio para a reprodacgiio dos mesmos factos, tecidosja degene-
rados pela.primeira invasio dos parasitas e centros nervosos ja
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saturados dos productos de elaboragio dos micro-organismos.
Nio obstante, alguns. phenomenos que se apresentam uesta
phass firal s80 como um pallido reflexo da phase inicial, E’
S assim que o8 vomitos, que haviam cessado na rernissiio, reappa-
recem sob o aspecto formidavel de vomito negro, veproduzindo-
se um grande numero do vezes no espaco de algumas horss é
até succedendo-se sein interrupsio; a respiragdo torna-se cada -
ver mais irreglﬂzw & penosa, o pulso, deprimido, filiforme e
precipitado, volta 4 sua frequencia primitiva; a temperatnra
eléva-se de nove como no primeiro periodo, as hemorrhagias
ficam cada vez mais abundantes e incoerciveis e o doente esgo-
ta-se pelas perdas sangninens ¢ o abatimento geral.

Nesto quadro percehe-se claramente como que uma sombra
do 1¢ periodo ; o periodo final & como a recapitulacio do inicial
medificado pelas condigies muito d:fferc,ntes em que se encontra

_ & economia, _ :

A nova geracdo microbiana recomega a derramar no sangue
e a acarretar para os elementos apatomicos novas déses de
ptomainas toxXicas, que retracam o mesmo cyclo de actos
morbidos, as niesmas desordens sobre 0s pneumo gastricos e o
grande sympathico. O organismo sahe raras vezes victorioso
desta segunda invasio, os tecidos ja estio alterados na sua
contextura, degeneragies retrogradas j& puzeram os elementos
anatomicos na impossibilidade de effectuar um trabalho normai,
0 sangue Ja ndo contém mals elementos vivificantes, porque
uma hypoglobolia exarrerddd tornou-0 improprio acs phenome-
nos vitaes; detritos numerosos, ja de cellulas destruidas, ja de
microbios em desaggregacio, sio transportados por toda a
parte, augmentando as irritagdes e as obstrucedes; a obra de
aniquilamento da evolugdo morbida é quasi total, e a victima
tem por si bem poucas probabiiidades de salvagiio.

Nus experiencias feitas sobre os animaes com as ptomainas
um facto desde logo impressiona; ¢ aaccio fugaz destas su-
bstancias.  Apds tdo graves perturbagdes, que pareciam dever
occasionar a morte, os animags foram-se restabelecendo a
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pouco e pouco (os ciies) depois de dlﬂ'lJnS dias de abatnnento e
elevagio thermica,

Isto faz suppor que as ptomainas sdo Fac1lmentﬂ eliminadas,
‘Seno processo morbido da febre amarella actuasse s6 uma dése
de ptomaina, de que analysamos o poder physiologico, nio re-
vestiria esta molestia tanta gravidade, tudo se limitaria & de-
sordens passageiras. ‘

Mus as cousas nio se passam assim, porque a ptomaina éo
resultado do trabalho do microbio, e este prolifera e tende a
perpetuar-se, dando novas ddses de piomainas, que sem cessar
vAQ accumular-se no sangue e exercer uma acglo persistente e
continua, que altéra a composigdo normal dos elementos ana-
tomicos e communica-lhé degeneragbes retrogradas.

Demais, além das ptomainas liquidas, o microbio fabrica
productos gazosos mais toxicos do que osliquidos, como provam
asexperiencias que fizemos sobre rds com o chlorhydrato e o
sulphato de uma ptomaina gozosa, que estava dissolvida no
vomito negro. No espago de 10a 20 minutos ou em algumas
horas, osanimaes que foram submettidos a injecces hypoder~
micas com esta ptomaina morreram em um estada completo de
insensibilidade e immobilidade, apresentando além disto hemi-
plegia,

Denotam estes phenomenos uma acgio intensa sobre o centro
bolbar, dando logar a uma rapida suspensio do funccionalismo
dos pneumo-gastricos e do grande sympathico. '

Com effeito, no fim de alguns minutos, os animaes respiravam
com difficuldade e leniidéo, ao mesmo tempo que os seus mo-
vimentos eram abolidos e manifestava-se a anesthesia.

Sabe-se que as lesOes cerebrass abolem os actos voluntarios,
paralysam os movimentos voluntarios de uma maneira cru-
zada, isto &, os movimentos do lado esquerdo do corpo ficam
abolidos, quando a lesdo esta fixada no hemispherio diveito, e
vice-versu. Depende isto do entrecrnzamento dos nervos cen-
trifugos que transmittem a vontade, quando se afastam do
cerebro.



400 | .

A hemiplegia. observada, em, consequencia das ‘injecgles-do
sal du ptomaina gazosa, 1nd:ca, pois, uma lesdo cerebral de um
dos hemispherios, lesdo que ainda nio nos fol possivel déeter~
minar, mas para a qual havemos de dirigir a nossa attengio
em ouiras experiencias. : I

E’ claro que, 4 parte a hemipiegia, ofﬁ,rece a ptomaina gazosa
a maior analogia physiologica com as ptomainas liquidas e re-
presenta um-agente de uma energia muite mais violents, De
sua-maior ou menor accumultagiio no sangue resultariam casos
de fobre amarella mais ou menos graves, de marcha mais o
menos rapida.

Verdade & que as hemiplegius nio tém sido ‘notadas entre
os effeitos da febre amarella; mas é de crer que hajam passado
desapercebidas em grande numero de casos, E’ natural que
ellas se produzam, pois que as necropsias demonstram fécos
apopleticos algums vezes muito extensos nes hemispherios
cerebrass. _

" Quanto & anesthesia ou pelo menos 4 diminuicdo da sensi--

" bilidade cutanea, facto que nio tem sido mencionado pelos
observadores, tivemos occasifio de por este phenomeno fora de
contestagao em alguns dos deentes de febre amarella do Hos-
pital de N. 8. da Saude, pelas indicagdes fornecidas pelo com~
passo de W’eber applicado em differentes regives.

E' de esperar que a attengio dos clinicos se dirigird para
este phenomeno, a cuja descoberta fui conduzido pela cbserva~
¢fio que fiz em minhas experisncias sobre animaes quanfo 4
aceiio especial das ptomainas sobre as extremidades periphe-
ricas dos nervos sensitivos.

Niio passemos em silencio um ponto importante da patho-
‘genia da febre amarella e que tem relagdo com as ptomainas.

Sabe-se que nesta molestia a morte sobrevém muitas vezes
em consequencia de syncope, que apparece [vequentemente de
maneira inopinada, arrebatando rapidamente o doente. O Dr.
Rufs, de Lavison, viu um capitdo americano succumbir como:
fulminado calgando as suas botas. Féraud conta que em uma -
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sala de hospltaﬂ em 1869 o chefe do serwgo passando pela
manha a sua visita, achoa que vm doente astava com a C(LLega
muito baixa e pediu um travesseiroa uma irmi ds caridade, e
no momento em que elle levantava a cabeca do doente, gue res-
pondia no MEsmo momento 48 suas perguntas, a mor‘t& sobre-
veiu momnadamente.

Esta terminugio péde expuca.r se de duas maneiras: ou por
uma thrombose ou embolia formada por coalhos sanguineos
e pelos detrictos dos micro-organismos, que obsiruem os vasos,
ou entdo por uma acgdo brusca dds ptomainas sobre o bulbo
rachidiano, suspendendo momentaneamente a actividade dos
nerves pneumo -gastricos. '

Resulta de todos os desenvolvimentos em que temos entrado
a concluséio de que na fehre amareila, além da presenga de mi-
crobios especificos, existem ptomainas muito activas, corre-
lativas com o desenvolvimento dos seres microscopicos, e que
exercem sua influencia sobre o0s nervos pneumo-gastricos e
grande sympathico. ' ‘

Este enunciado exprime a synthese da maior parte dos dados
pathoiogicos do processo morhido.

A ey

THERAPEUTICA CIRURGICA

DA INCISAOQ ANTISEPTICA DO HYDROCELE
Pelo Dr. ALBERT HEYDENREICH,
Professor na Faculdade de medicina de Naney (1}

05 heneficios do methodo antiseptico nfo sfo mals coniesta-
dos hoje por ninguem. Gragas 4 seguranga que elle offerece a’
ousadia dos cirurgides tem augmentado, novas operacdes tém
sido ensaiadas, e a0 mesmo tempo processos operatorios oute’-
ora considerados temerarios tém sido praticados, vindo a fazer
esquecer 08 processos commumente usados. Presenceamos
hoje este movimento que tem reformado a cirurgia, o que até

{1V Traduzido da Semana Medicale. .
SERIE IITl. VOL. Iil. 52
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certo ponto autorisa-nos a perguntar se a reforma néio tem sido . -

radical e se mesmo haverd duvida em deixar de lado processos
que ja tiveram sua epocha. No tratamento do hydrocele um
certonumero de cirurgies j& substituiram o classico processo
da injecgio- de tinctura de iodo pela incisdo antiseptica

N’este artigo proponho-me a estudar ¢ valor desta innovagdo..

&
* *

O primeiro que instituio o methodo-da incisao antiseptica do
hydrocele foi Volkmawn (Berlin. klin. Wockenschrift,
1876, n. 3.) Seo exemplo foi seguido, principalmente na Alle-
manha, por- nemerssos cirurgides. Julliard ( de Genova ) ado-
ptou ¢ methodo de Velkmann, modificands o provesso. ( Reovue
e Chirargic, 1884, p. 81). Recentemente Bergmann deo a
este methodo de trataments uma pequena modificagdo, que foi
veialada por Bramann {Berlin, elin, Wochenschrift, 1885,
n. 14). Vejamos em ponecas palavras o8 processos empregados
por estes cirurgides.
- O doente é ordinariamante submbttldo 8 dnebthema chloro-
formica. Entretanto Julliard, que teme os accidentes deste meio
de contengiio e insensibilidade, se abstém de qualquer anesthe-
sia geral ou local. A operagdo, diz elle, ndo 6 longa; a incisao
~da pelle ¢ pouco dolorosa, e o resto do processo nio & mais
penivel do que uma injecgio iodada. Antes de fazer a incisdo
Volkmann lava toda a regiic com uma solug¢ao phenicada a-
3 %, friccionando-a energicamente com uma escova de unhas.
. Em consequencia desta manobra Julliard tendo observado uma
irritagdo violenta da pelle do escroto e do- penis, que chegaram
até a suppurar, despegando-ss alguns fragmentos, contenta-se
entio a fazer uma simples lavagem da regiio com a solugdo
~ phenicada a 1,25 9. Esta solugdo é empregada quente, para
que o escroto ndo se contrala. A joeisfio da pelle & feita larga~
mente de cima para baixo, dissecando-se camada por camada,
incisando-se depois a tunica vaginal em uma extensio igual 4
da. incisdo cutanca e a pouco e pouco procedendo sc a he-
mostase,
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Feito :fsto ingpecciona mmumosamente o testiculo e a'super-
ficie interna. da tunica vaginal, Alrruma.s vezes com effeito,
encontram-se peguenos kystes muplanmdos no- tesucuio, no
epididymo ou na vaginal.

Encontram-se tambem corpos estranhos livres ou arlltu'en—
tes, ou ainda falsas membranas que forram a vaginal. N'estes
differentes casos desembaraca-se a cavidade das producgles
anormaes que contém, e depois faz-se com seguranga a hemos-
tasia. Vollkmann termina a operacio lavande a cavidade vagi-
nal ¢om a solugdo phenicada a3 %, e suturando exactamente
com fies de seda muito fino a0 mesmo tempo os bordos da tunica.
vaginat e os da incisfio cutanea. O mesmo operador 86 pratica
a excisio d'uma porgio da tunica vaginal quando 0 sacco &
muito vaste ou quardo as paredes apresentam indaragio
fibrosa. Depois appiica o penso antiseptico e compressivo, des-
tinado a unir a folha parietal da vaginal éom o testiculo, eollo-
cando ordinariamente na cavidade um tubo de drenagem.
A curaresulta das adherencias gue contrahem entre si as duas
folhas da vaginal. Juillard procede de um modo d:fferente : re~
© secca sempre uma poredo da tunica, ndo deixando sendo a parte
‘necessaria para cobrir o testiculo ¢ o corddo; depojs com fos

de catyul muito finos sutura a vaginal, ajuntando-a sohre o tes- ‘
ticulo & o corddo, tomando o maior cuidado em nio fechar a
ferida anies que a hemostasia seja completa. Por fim sutura o
eseroto e colloca um tubo de drenagem na parte declive da in-
cisdo, tuho que nio transpde as camadas superficines e que 86
psnetra na cavidade vaginal quando esta estd profundamente
alterada. O penso deve ser anliseptice e compressivo, de modo;
porém, & nio ivritar o escrcto. No processo de Vollkmann Juil-
lard r'opr'ov- a falta de unifc da folha parietal com a - folha
visceral. Além disso a interposigiio de um tubo de drenagem
entre as Superﬂclcs da vaginal basta, segundo éste auctor, para
impedir a adherensia e arraster no ponto c,orzer-pondente a
persistencia da cavidade; donde a tendencia 4 recidiva. Julliard
espera ohter pelo séo processo em toda a circumferencia do tes-
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ticulo a adherencia completa das duoas folhas da vaginal. Ber-
gma.n'n procura corrigir os inconvenientes do processo de Vol-
kmann praticando a extirpacdo completa da sua folha parietal.
O isolamento desta folha & facil, conforme pensa, e a operagio
¢ terminada pela sutura da pelle com drenagem.

i1 _

Para apreciar o valor da incisio antiseptica no tratamento
do hydrocele é bom estabelecer uma comparagio com os resnl-
tatlos fornecidos pelo tratamento mais gsralmente empregado
até hoje nesta affeccdio, isto ¢, me refiro 4 puncgio seguida de
uma injeccio de tinctura de iodo. '

Para simplicidade e facilidade desta operagio, a injecgdo
fodada tem uma superioridade incontestada, que & tanto mais
notavel quanto mals delicados pensos e precaugdes exige a
incisdo antiseptica, condigdes sem as quaes ella perde sua
inocuidade.

Tambem a injecgio iodada estd ao aleance de todos os pra-
ticos, em quanto que a incisio nio deve ser emprehendida
sendo por habeis cirurgides no manejo do methodo antiseptico,

(0 tempo necessario para & cura ¢ Imais Ol mMenes o mesmo
nos dous methodos de tratamento. _

Depois da injecgio odada forma-se na cavidade vaginal um
derramamento, que depois & reabsorvido, trabalho que demanda
uma daracdo total de perto de traz semanas, Apés a incisio a
cura & obiida, salvo accidente, no fim de dez dias, embora
nesta occasifio os doentes lenham ainda cedema e sensagdes
dolorosas, phenomenos gue s¢ desapparecem- tres somanas
dapois da incisdo. Sob este ponto de vista os dous methodos sdo
iguaes. A cura do hydrocele obter-se-ha tdo seguramente
pelos dous methados? Ou a recidiva & mais frequonte depois da
injecciio jodada ?

Os partidarios da incisdo affirmam que corn seo methodo o
hydrocele ndo se repote mais, especialmente se se temfeito peio
processo operatorio ablagdio -de kystos, de corpos extranhos
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ete., que sio considerados como as causis primarias da
molestia. '

De outro lado os algarismos primitivamente ‘indicados
denotam a ausencia de recidiva. '

Desde, porém, que a incisdo antiseptica do hydrocele foi mais

" geralmente praticada pelos cirurgides a experiencia veio de-
monstrar quo as esperangas ccncebidas no comego eram
excessivas, ac menos com relagdo ao processo de Volkmann.
Muitas rveincidencias tem sido observadas apds o emprego
deste processo. Vimos como eram explicadas estas vecidivas,
e como Juliiard e Bergmann tinham procurado evital-as, cada
uma por processos differentes, processos que sio ainda muito
moedernos para que se possa consideral-os livres de consequen-
cias. A injecciic iodada tem sido accusada, ha muito tempo,
por néo por ao abrigo das repeticies o hydrocele. Infelizmente
as assercOes a oste respeito carecem de precisfo, sendeo impor-
tante ter conhecimento do medo de proceder dos cirurgides que
as tem notado. Alguns, com effeito, empregam a tinctura de
iodo pura; cutros a empregam muito diluida. : _

Ora, se & cerio que a injecgdc d'wma solugdo d’este genero é
seguida muitas vezes da reincidencia do hydrocele, este
resultado ¢ infinitamente mais raro depois de uma injecgio de
tinctura de iodo pura. Simon Duplay, que emprega a tinctura
pura, diz ndo ter visto recidiva alguma apds o seo uso.

Nio se podera, pois, admittir ¢ prioria distinegde tdo per-
feila que se quer estabelocer, relativamente & possibilidade da
repeticdo, entre a incisdo antisepiica e a injeccdo iodada,
Entretanto disponho-me a crer que a recidiva ¢ mdnos rara
depois da injecgiio. de tinctura de iodo, mesmo pura, do gue
depois da incisio antiseptica. : '

A vantagem sob este ponto de vista parece caber a esta ul-
tima. Fszendo-se abstracoio da recidiva possivel, quaes as
consequencias que ddo os dous modos de tratamento? Pela
declaragdo de Julliard, um dos apologistas mais dicididos da
incisdo antiseptica, « nada é preferivel a um hydrocele bem
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curado pela’ injecciio iodada». O escroto torna se normal e
conserva seus caracteres primitivos, nada se altorando no
estado natural das partes, nem havendo signal da operagiio pra-
ticada. '

‘Depois da incisio, 4 parte a existencia da cicatriz linear, a8
partes aprezentam ignalmente sua apparencia normal. Resta,
pofém, um. ponto a elucidar, isto ¢, que a injecciio iodada nio
traz a obliteragio dacavidade vaginai, em quanto que depois da
inciséio esta obliteragio ¢ uma das condicdes principaes: de
successo. Nic serd isto uma circumstancia desfavoravel?

Gosselin poude verificar anatomicamente gue a obliteracio
da cavidade . vaginal ¢ muitas vezes acompanhada de anemia
testicular, com avzencia de espermatozoides nos canaes excre-
tores. E’ verdade que estas verificagies anatomicas, desprovi-
dus de toda’e qualquer observagio schre os antecedentes dos
individuos e as causas que actuaram na obliteraciio, nio sio
absolutamente concludentes. Tambem ndo deixa de existir uma
sevia- duvida sobre o estudo ulterior do (esticulo depois do
hydrocele. ' .

Uma ultimu guestio resta resoiver : quaes s30 os aceidentes
a que expiem os dous methodos? Quando se -trata d’uin
hydrocele simples, a injeccio iodada, feita segundo as regras,
parace isempta detodo perigo. A picada do testiculo eainjecedo
da tinctura de iodo no tecido cellular do escroto sio aCGld(‘I}tbS
faceis do evitar.

Quanto & suppuragio da cavidade vaginal, facto assignalado
pelos auctores, & -ella devida a alguma falta commettida sem
davida pelos cirurgides, como por ocxemplo o uso de um insiru- '
mento 'dusacciu_do oude um liquido alterado. ¥m summa, o0s
accidentes possiveis sio devidos nio 4 operacio, mas ao modo
defeitnose de pratical-a. No neanejo da incisdo antiseptica uma
falta & certamente mais facil de commetier, seja no curso da
operagdo, seja no curativo. D'ahi accidentes diversos, uns be-
Bignos, taes como o recidiva do hydrossle, abscessos na cavi-
dade vaginal ou nas partes visinbas etc , outros graves, Em
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certos casos, felizmente excepcionaes, estyes accidentes séo
independentes do cirurgio. . : -

Conhegoum. facto deste genero, relativa 4, pmtica de U,
cwurg:ao hdbnuddo a m‘mejat' o succésso ¢ methodo an-
tiseptico. Em consequencia da i incisio, de um ‘hydrocele, uma
erysipela gangrenosa desenvolveo-se no esg:roto, de modo que
a vida'do individuo esteve em perigo, ¢ a cira 6 se fez 4 custa
de nma notavel perda Jde substancia da pe lle das bolsas.

Nso ¢ difficil dar a explicagio destes aceldentes. Em pm—
meiro logar o curativo antiseptico o mais vqgor'oso ndo dd uma
garantia absoluta contira a erysipela. Depoi§ s, ha regido de que
se trata, wm penso, mesmo muito bem feifo,’ s desarranja [acil- -
menie, e cessa entdo de constituir uma brlrreu‘a protectora.
Ewfim ha doentes, particularmente ap.ithmms e negligentes,
queinundam continuamente de urina o apparelho, tornando
assim IHHSOUdS todas as precaucbes aunsepmcas.

D’ahi resulta que 0 methode da incisic, mesmo nas mios do-
cirurgiio mais habil, pode em uma occasifio ser 0 ponto de
partida de accidentes os mais serios.

I ‘
Em resumo a incisio tem schre a injecgiio iodada a vantagem
de garantir melhor a cura do hyd rocele. Pelo contrario & pos-
sivel que dapo'i's daincisiio o testiculo perca algumas vezes suas
funcedes, ~sendo certo que este processo expoe, mais que a
injeccdo iodada, a accidentes graves. Enire estes uns resaitam
d'uma falta commettida pelo cirurgiso, podendo, pois, ser
evitados. Nio & menos certo que & incisfio do hydrocele deva
ser emprehendida por um cirurgifio consciencioso, que saiba
manejar perfeitamente o methodo antiseptico. Serd eminente-
mente perigoso recommendar a incisdo como methodo geralde
tratamentodo hydrocele. Quando esta operacio entrar na pratica
commum nunca deixara de perder sua inccuidade relativa,
a0 passo que com a injecgio de iodo urm tal perigonso & de temer.
Fiz notar precedentemente que certos aa';-cidentes, consecuti-

,
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vos 4 1noxsao, sdo mdependentes do citurgido, devidos arites 4
indoeilidade dos doentes oqueé 1mpesszvel de prever, a vista de
condlgoes que nio spodemos conhecer de um modo completo.
Estes sfo felizmentéﬁé raros. Embora, porém, nio se deva perder
sen#o um -doente e}m cem -operados, esta proporgic nio sers
ainda muito grandel’quando se trafa d’uma affecfio tio benigna
_ como 0 hydrocele, e quando temos a nosso dispor um meio de
tratamento tao inoffehsivo como a injeccdo lodada? Certamente,
0 perigo quecorre o doentp, por menor que $8ja, nio & compen-
sado pela sewur¢nga1m¢1or deste pracesso, ao ponto de visla das
reincidencias. ( '

A despeito da predilecciio que tem tido a incisdo antiseptica,
penso que i injecc_:a,é de fodo continda a ser hoje ¢ methodo de
escolha para o tratamento do hydrocele. Nio quero dizer com

“isto que regeito absolutamente a incisiio; mas que a considero
como um methedoexcepcional. Julgo-a indicada no hydrocele
congenito, por quanto nesta variedade, caracterisada pela com -
municacio da cavidade vaginal com a cavidade peritoneal, a
incisdo me parece menos perigosa que a injecgéio de iodo.

0 mesmo succede nos casos em gue 0 hydrocele tem uma

" parede espessa, ese approxima tambem, por sua conslituicdo,
do hematocele.

Finalmente a incisdo antiseptica & indicada quando o hydro-
cele reincide apds a injeccéio jodada.

e[ oA R St o e i
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REVISTA DA TMPRENSA MEDICA

FORMAS CLINICAS DO ANEURISMA DA AORTA, —Em uma de
suas conferencias clinicas no hospital Santo Antonio, em Paris,
o Dr. Dieulafoi occupou-se do seguinte, que transcrevemos do
Journal de Medécine e Chirurgie: « Aforma clinica do aneu-
risma da aorta pode apresentar um certo numero de typos, que 8
interessante bem conhecer, nio 86 quanto ao ponto de vista do
diagnostico, como da topographia da lesao. E’ assim que em
um doente do meo servigo, manifestamente acommettido de um
aneurisma aortico, os accidentes comegaram brascaments por
accessos de suffocagiio e dysphagia extremamente violentos.
Neste doente trata-se do typo que se pods chamar recurrente,
isto &, no sentido de que o tumor, excitando o nervo recurrente,
determine o espasmo da glotte, do esophago e do pharyange.

Entretanto nesta mesma forma pode haver destruigio do
recurrente, e n'esté caso havera parvalysia da corda vocal cor-
respondente, observando-se o phenomeno designado pelo nome
do de voz bitonal. Esta forma pode ignalmente ser produzida
repentinamente, sem que haja periodo de excitagio, manifes-
tando-se logo a lesio do nervo. ‘
~ Um outro typo morbido é o da affecciio mteresaando directa-
meate o plexo cardiaco, caso em que o primeiro accidente &
guasi sempre um violento accesso de angiia pectoris. Uma
das mais curiosas observacdes a este respeito ¢ a de Trousseau,
relativa a um doente que durante muitos annos foi considerado
por grands numero de medicos como atacado duma nevralgia
rheumatismal, & no qual por fim de contas foi reconhecido evi-

“dentemente o ruido caracteristico do aneurisma.

Em certos cagos ainda & a compressio directa sobre 0s orgios
que gosa o principal papel determinante de symptomas claros,
condigio que exclue a necessidade do tumor ser bastante volu~
moso. O esophago, a trachéa e os hronchios podem assim ser
compmmldos e simultaneamente o grande sympathico. Os

vasos, & veia cava superior em particular, podem ser obstruidos.
 SERIE Ifll, VOL. Il a3
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tio complatamente quanto possa d’ahi resultar uma perturba-
gio consideravel da circalagio em todo o segmenéo superior do’
“tronco. B, pois, este um typd clinico especial, embcra commu-
mente encontrado, O mesmo ndo succede com um outro typo,
que se poderia chamar hemorrhagico. KEste é constituido, nio
para 0s cagos em que a morte sobrevém a uma hamorrhagia
brusca e abundante, porém para aguelies em que as hemorrha-
gias se produzindo por pequenas aberturas da aorta podem ser
repetidas durante dous mezes, seis e até um anno, sem que a

perda de sangue acarrete graves accidentes.

Estas hemorrhagias podem revestir formas as mais diversas.
Observei assim um doente no qual o aneurisma communicava
com & pleura, e a thoraceniese deo logar a um escoamento de.
um litro de liquido sanguinolento. Esta operagio sendo repetida
deo o mesmo resultado ; mas, um mez depois, o-doente succum-

bio'de angina pectoris, podendo-se verificar pela autopsia
que a pleura estava cheia de sangus e que um calho obturava
o orificio ou a abertura do aneurisma aortico.

A hematemese constitue uma outra forma destas hemorrha-
gias. M. Vulpian observou um caso muito curioso pelo numero
destes accidentes. Depois da primeira hematemese, que fora
muito violenta, o doente se resiabeleceo; mais tarde sobreveio
uma outra, que tambem parou, e em seguida uma serie de pe-
quenas hematemeses deo fim ao doente. As hemoptysias pro-
vententes de semelhants origem podem ser observadas durante
mais de um anno, e as vezes sendo atiribuidas & tuberculose
pulmonar. Este facto tem logar porque sio ellas intermittentes,
rouitas vezes ndo sendo logo conhecida a causa. Um outro
caso ¢ o de um doente de sessenta e dous annos, que soffre de
violentos accessos de angina pectords, ja um pouco mais mo-
dificados por alguns meios. Este doente teve ja hemoptysia, e
a auscultdgao._nada deo a suspeitar para o lado dos pulmdes.
A hemorrhagia se fazia por uma abertura do saceo aneurismal,
0 gue inspivava temor de morte subita. Com effeito esta se deo-
pouco depois,'em seguida a uma violenta hemoptysia.
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Estes casos clinicos sdo typicos, podendo intermediariamente
haver outros. O que & certo 6 que todos elles se inteiram uns
a0s outros e sio sempre semeihantes, condigdio favoravel ao

diagnostico. Quanto ao prognostico depende mais da natureza .

da compressio que estes tumores exercem do que do seo
volume. ‘ _

EMPREGO DA ESPARTEINA NAS MOLESTIAS CARDIACAS -— Hsta
substancia tem sido ultimamente considerada como medica-
mento cardiaco, depois dos trabalhos dos Drs. Houdé ¢ Laborde,
sobre suas propriedades physiologicas, e a communicagio do
Dr. Germain Sée ao Instituto sobre suas propriedades thera-
peuticas. O Dr. Houdé resume os principaes factos relatwos a
este medicamento no Repertorio de Pharmacia.

« A esparteina é uma base volaiil proveniente do Spariium
scoparium, giesta da familia das leguminosas e gue ¢ encon-
trada habitualmente nos logares humidos e & beira das estradas.
Segunde o professor G. Sée tres effeitos caracteristicos se
obtém com o sulphato de esparteina : o primeiro & a tonificagio
do coragio e do pulso, no que é equivalente 4 digitalis ; o segun-
do é a regularidade immediata do rhythmo cardiaco perturba-
do, 0 que nenhum medicamento faz; o terceiro ¢ a accelera¢fio
dos batimentos. Todos estes phenomenos apparecem no fim
de uma hora ou pouco mais, e se manteem por trez ou quatro
horas apds a suppressdo do medicamento. Durante este ternpo
as forgas geraes augmentiio, a respiracio modera-se, 56 a func-
¢do urinaria nio parece influenciada pelas doses moderadas em-
pregadas pelo dito professor.

0 sulphato de espa,rtema parece, pois, indicado cada vez que
0 coracio tem se enfraquecido, ou por alteragdo de seo tecido,
ou porgde fique insufficiente para compensar os obstaculos da
circulagio. Quando o puiso é irregular, intermittente, ary-
‘thmico, o sulfato de esparteina restabelece rapidamente o typo-
normal.

‘Quando emfim a circulagdo é moderada o medicamento pare-

W
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ce nnmedlatamente obviaresta perturbagao funccional, augmen-
tando a forga adquirida do musculo ou m@tendo a. O sulfato
~de esparteina niio é administrado em doses muito fraccionadas,
nio por milligrammas, mas por centigrammas. A dose ordina-.
ria 6 de 2 centigrammas de cada vez, que se pode repetir dia-
riamento elevando a 4, 6, 8 até 10 centigrs. nas 24 horas, sem
gue disso resulte nenhum inconveniente para o doente. Eis
aqui as duas formalas que o Dr. Houdé aconselha: '

—Sutato de esparteing ...l v 0,50 centigrs.
Assucar de leite - 5 grs
Xarope sitples .. e v e Q0 8

M. s. a. é dividaem 50 pilulas de 1 centigramma, de
2 2 10 por dia, conforme as indicagdes do medico.
‘2.2 — Sulphato de esparteing ... 0,30 centigrs.
Agua distillada .t v @ GTS.
Xarope de cascas de laranjas amargas 300 grs.

. Agite a mistura e tome 20 grammas deste xarope,
contendo exactamente 2 centigrammas do principio
activo. - '

SALICYLATO DE LITHINIO NO TRATAMENTO DO RHEUMATISMO, =
M. Vulpian experimentou o salieylato de lithinio e werificou
que seo emprego tinha certas vantagens sobre o do salicylato
de sodio.

Assim succede frequentemente que em certos doentes ataca-
dos de rheumatismo agudo e tratados pelo salicylato de sodio as
articulagdes ficam um pouco dolorosas sem toda & inlegridade
+ dos movimentos. O salicylato de lithinio pode entdo inteevir
utilmente e fazer desapparecer em poucos dias os ultimos tragos
do rheumatismo. Este medicamento parece igualmente mais
activo no tratamento das formas de rheumatismo, nas quaes os
tecidos fibrosos sdo sobretudo atacados. E’ mais activo emfim
do que ¢ salicylato de sodio no tratamento do rheumatismo arti- -
cular sub-agudo progressivo, forma temivel que acaba no rheu-
matismo chronico. O rheamatismo articular chronico primitivo.
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mesmo nio temn parecido rehelde ao salieylato de lithinio, com o
qual j4 se obtém algum beneficio.- :

As doses s&o pouco mais oa menos analogas ds do salicyldto
de SOdIO, o devem ser bastante elevadas. Nunea se deve pre-
screver menos de4 grammas acs adultos O sabor é além disso
muito supportavel, e permitte administeal-o muito facilmente.
Produz’ perturbactes physiclogicas, como cephalalgia, verti-
gens, surdez, mas nio traz estes zumbidos auditives tdo con-
stantes com o salicylato de sodio. Emfim este medicamento
produz tambem diarrhéa, o que nio se da com o salicylato de
sotdio. ( Journal de Medécine e Chirurgie de Paris, Janei=
ro d’este-anno ).

BACTERIOTHERAPIA. — « Sob este titnlo, ou tratamento pelos
microbiod, o professor Cantani acaba de publicar um interes-
sanie trabalho. Basea-se o tratamento nos factos seguintes:
pathiogenos cu ndo, os diversos microbios variam muito entre
si quanto ‘as suas necessidades. S3o uns aerobios, anaerobios
outros; certo meio"do corpo humano, cohweniente auns, ¢ mortal
a outros; tem uns vida muito tenaz, outros resistem pouco. .

Se da-se a coexistencia de microbios dotados de necessidades
analogas, nasce a coneurrencia, muilo grande as vezes, e umna -
verdadeira luta se estabelece; a especie mais forte e vivaz
triumpha sobre todas. Sobre taes factos funda-se a esperanca
d2 achar para cada microbio pathogenc um outro microbio
inotfensivo para o organismo que lute com o pnmewo £0 venca.
A logica nada tem a appor.

O professor Cantani experimentou o bacferium termo
como antagonista do bacillo da tuberculose. Comegou o autor
por tirar a limpo a innocuidade do beacilio fermio sobre o
organismo s3o; depois fel-o penetrar em grande quantidade em
um tisico, fazendo-o inhalar vagetalina liquefeita diluida em
caldo de carne e contendo em porgao o bacillo L‘m me. O
liquide era vaporisado. '

Antes do tratamento a expecioragio purulenta era sohrecar-
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regada de bacillos tuberculosos; no fitn de algum tempo estes
desappareceram e fordo substituidos pelo bacillo termo ; depois
a expectoragio desappareceu. Os escarros, que a prineipio eram
virulentos, perderam tal ac¢dio; os animaes a0s quaes se 0s -
inoculava a principio tuberculisavar- -se, dep01s do tratamento
nio. Ha interesse real n’isto. Ha muilos pontos ainda a escla-
recer: pode a luta dar-se no pulméo e em qualquer parts do
organismo? Demais, o professor Cantani ndo preconisa parti-
cularmente o bacillo fermo; pode haver antagonjstas mais
serios do que o bacillo ferma, o qual fora do organismo ndo
.tem influencia destruidora sobre o da tuberculose.

Fora racional estudar as cousas in nitro previamente & em
particular escolher um microbio nao pathogeno, cuja influencia .
nociva sobre o microbio pathogeno estivesse absolutamente
demonstrada. Se o baceiilo fermao. nio destroe oda tuberculose,
a boa influencia do tratamento derivaria simplesmente do
caldo? _

A segunda tentativa é devida a0 Sr. Salama, de Pisa, O pa-
ciente apresentava uma grande caverna no apice do pulmdo
esquerdo, iebre forte e escarros com grande copia de bacillos de
Koch. Preparou-se do seguinte modo o liguido para vaporisa-
¢oes. Bm um tubo esterilisade wmisturaram-se caldo de carne,
gelating, peptona e agua defonte. Em pouco tempo appareceram
diversos microhios, entre os quaes o bacillo termo, que foi
isolado, o obteve-se uma culiura exclusiva com a qual fizeram-se
numerosas vaporisagies, servindo-se de um liquido (agua e
calde ) o mais possivel sobrecarregados do bacillo termo.

Nio se poude, todavia, ir além de certa proporgio, pois o
cheiro de putrefacgio do liquido tornava otratamento insuppor-
tavel. Comegou o tratamento a 17 de Julho. No quinto dia
melhora do estado geral : menos (ebre, menos escarros, que nio
erdo tio purulentos, sende que abundavam em bacidlo termo
e continham poucos hacillos de Koch, que desappar‘ecer-am al
de Agosto.

Nio se sabe onde pdra o doente. Em todo caso ha uma tenta-



415

tiva therapeutica interessante, baseada sobre factos e nfio sobre
supposigdes. O que ¢ indispensavel em tentativas d’esta ordem
é proceder de mode que haja a certesa de que o microbio anta-
~ gonista prejudica s6 e exclusivamente ao microbio pathogeno, e
nunca ao organismo soffredor. A luta ndo deve se fazer a custa
do pziciente .

. Mono ANCRMAL DO COMEGOD DA FEBRE TYPHICA POR NEVRALGIAS
iNtERMITTENTES, —O Dr. Ruelle (de Montlugon) refere no
Boletim da Sociedade das sciencias medicas de Gannat
ter observado tres casos de febre typhoide nos quaes as primei-
ras maniféstagtes foram dores nevralgicas muito violentas na
cabeca. . :

O comeco foi brusco ; o periodo de abatimento e de neal estar
que -precede 4 dothienenteria faltou. No primeiro caso, que
terminon pela morte, as dores lancinantes, intermittentes como
nas nevralgias, foram a principio attribuidasa um resfriamento
adquirido em um caminho de ferro; mas no terceiro dia a febre
typhica se desenhou claramente, e as dores diminuiram muito -
de violencia. No segundo, as dores do mesmo geners foram a
principio attribuidas a uma syphilis antiga, e depois ds tres
dias, tendo ellas desapparecido quasi completamente, 0s symp-
tomas typhicos se manifestaram com a malor clareza. No ter-
ceiro ¢aso os phenomenos foram identicos.

M. Ruelle insiste principalmente sobre o comego hrusco da
molestia, sem periodo premoniterio de mal estar e abatimento,
schre o earacter nevralgico da dore a sua desapparicio quasi
brusca no fim de dous ou tres dias, ao mesmo tempo que 0s.
symptomas typhicosse mostraram claramente. (Journalde
Médecine et Chirurgie, Dezembro de 1885.)

CoOLORAGAO PARTICULAR DA PELLE APGS 0 EMPREGO PROLONGADO
DO ARSENICO NAS CREANGASs. —Os Anndes da Sociedade
Medico-Cirurgica de Liege referem, de um jornal allemio,
observacdes de Guaita em 14 meninos, submettidos durante
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quatro ou cinco mezes, & medicacdo arsenical para. affeccoes

‘ ~ diversas, da cor bronzeada, da pelle, semelhante 4 da molest1a

de Addison.

Esta colomgao comega no pescogo, o d’a.hx se estende a0 -
peito, a0 ventre eds mdios, sendo menos notada ni face, nas
pernas e nas costas. A preparacdio arsenical commummente
empregada, que produzio estes resultados, foi .o licor de
Fowler. :

A colora.gw da pelle apparecia, as mais das vezes, no quinto
mez de tratamento, mostrando-se algumas vezes tambem
quinze a trinta dias apds a suspensdo do medicamento, e des-
apparecendo por descamagio 14 semanas depois'de tudo. Todos
os meninos observados pertenciam 4 classe abastada da socie- -
dade, e eram de 2 a 10 annos-de idade. (Jdem, idem.)

E STATISTIGA MEDICA
MORTALIDADE DA GIDADE DO RIO DE JANEIRO

EM 1833

‘Durante 0 anno de 1885 demm -se na cidade do Rio delJaneiro
10,182 fallecimentos, comprehendidos os nascidos mortos em
numero de 793, ou- 9,389 nio comprehendidos estes.

Esta somma da mortalidade geral apresenta uma diffe-
renga para mais em PG[‘IC.:IO ao anno anterior (1884 ) de 849
fallecimentos.

Os fallecidos em 1885 dividem-se do seguinte modo :

Sexo
Masgculino v 8,382
Femining.. ‘ 3,850
. Condi¢do
Livre 9,881
Escrava 301
Nacionalidade
~ Brazileiros e 1,112

‘Estrangeiros _ - 3,070



Idade .

Até 7 annos S ——— 2,363

De 7 825 ANNOS oo e 1,494
 De 25 a 40.annos : e 2,026

De 40 a 55 annos ettt i 1,678

De mais de B3 80008 e s o 1,811

Ignorada : .. e -S10

Lugares dos ,j‘alﬂecunentos

Em domicilios 6,847

Em hospitaes civis i e i 3,180

Em hespitaes militares ..o v 178

Na via publica . 4

No mar e 23

Por semestre, 2 mortalidade geval foi :
NO 1% 36mestre ..o 5,201
No 2¢ dito ‘ 4,981
Por trimestre fol :

1.0 EPIMBSELE oo st s 2,604 -

2.° dito

£ (V] (T —

4.° dito

Por mezés a mortahdade vemﬁcou se do modo seguinte
Mort, geral Media dmma

Janeiro ... 839 27,0
Fevereiro. 238 29,9
© Margo Lo 927 29,9
Abril...... 877 20,2
Maio.. 866 27,9
Junho...ooe 854 25,4
Julho . 858 27,6
Agosto . 843 27,1
Setembro. 797 26,5
Outubro.... 769 24.8
Novembro 205 26,3
JDTZEA3 14 o) 00 S—— 909 29,3
SOMMB -eocemerrrn S 10,182 278

SERIE IN[.- VOL. 1. o 54
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O dia de maior mortalidade™foi a 30 de Dezembro, em que se
deram 56 fal Iecimentos, e o de menor a 31 de Qutubro, em que
se derdo 11 obitos, como se vé do seguinte quadro :

e =] «EE

218 q . 3 “9: 3'@ S

DATAS 2 13| &2 |18 |22 (8233
MR R R E R
SRR |=|RI2|8|dl2|3|=%|S

- 19 |28 140 127 18334 2420 |24:26!24
2 31238433131 |20|36(23|37]82|24
3 2312121133 /24/381(24|26]121|22:35
4 3220139122 25126154 (3219|2220
5. 32 1311233232133 18|37 161922
6. 271323430 20|23|25(25129]20 (19
7. 12503213825 40|32 21|17 243828
8 24 1372031292216 1831|2524
9 32 (333331223536 252411729
16 23183 271301612523 /32|20/33 28
11. 24137 142 12237 132 |26 |56122129 34
12 3813313223 |26 38|21 |20 25(23)32
13 32 137133120021 (18127 (332412227
14 33 2112326278926 16(2924 |29
15 20124 |15 (223311923 221830 |34
16 . 3385831193120 |25/29|31|1929
17. 33 |44 | 21127 24|24 134 |209] 232133
18. 3012932382022 |25 |22120) 27 37
19 5184131 /26]40129 40|21 2311926
20 . 20 (2832130139124 282526 2129
21. 30|21 24119 | 27125735 2351|3219
22 3112912884119 (39 24| 2325|3629
23 . 38 (24 |27 |20 2420 28] 24] 2512831
24 . 3512812928 034|23 44 29]24/(33 18
25 2512012825050 (30]23|32 243835
26 2622 23122323429 28| 18|25 |31
27. 20152129 |35,25(15(25 |30 |20[20/30
28 2312027 134]30|26)30(22/26(3635
29 — | 27|33 28|32(33 19|26 193431
30 . — 40 [ 2712522222628 |26|3456
31 .. -—.134 — 31— (17|27 |~ |11} —]|81
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A mortalidade por febres foi no anno passada de 1,322 obitos,
menos 118 do que no auno de 1834, 8 menos 2,640 do quaem

1883, como se vé do seguinte quadro da morta'idade:

FEBRES . 1883 11884 ]885_:

Febre amarella ... 1336| 618] 374 -

» perniciosa : G600l  426] 545

» typhoide ... - 160 157 206

Variola, e et Tyst s e i 1 -1366 ‘89 4
Sarampio ' : 149 15

Outras febres ... ‘852) 135 193

Somma ‘ _ 3963 1440] 1322

A febre amaralla, quetemtido nestesultimos annos um decres-
cimento bastante sensivel, apresentoun no anno passado uma
differenca para menos de'244 casos em relacfioao anno anterior.

Em um modesto trabalho. nosso, j& publicado, dividimos o .
reinado da febre atparella em tres periodes’distinctos ; hoje po-
de-se considerar em declinio o terceiro periodo dessa molestia.

A -proporgio da mortalidade por febre amarelia no seu pri-
meiro periodo foi de 16,2 % da mortalidade geral ; no segundo
periodo foi de 7,5 % e no terceiro loi de 8,2 % . No annd pas-
sado a proporgio nio excedeu de 3,6 % da mortalidade geral
NG, Mesmo annoe, .

Se considerarmos a mortalidade por todas as febres nos ulfi-
mos annos, reconheceremos que a mortalidade geral no anno
passado foi a mais favoravel, representando a proporgéio de
12,9 9% da morialidade geral.

_Eis 0 quadro da mortalidade por todas as febres nos ultimos
oito annos: ;

FEBRES |1878]1879!1830 1881 1882|1883[1884|1885

Febre amarella ..o |[1174| 974(1433| 912| 95|1336] 618] 374
Fehre perniciosa.. 863 552| 5hb| 472| .. | 600 426 54b
Febre typhoide...... 208! 168] 178] 18| . | 160 157 206
Outras febres...... | 285 2147 208| 170; 749; 352; 135] 193
Sarampio... . 4] .| 1487 715
Variola S 2175|197 27| 127] 93711366 89 4.

TOUABS oo | 45622147 |2415(1871]1781 (3963 1.440'1322
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.+ No anno passado o dia de maior mortalidade por febre ama-
rella foi 2 18 de maio, em que se deram 6 casos. :

Por quinzena foi esta a mortalidade por diversas febres no
anno de 1883 : '

s | 2
SIg %8
QUINZENAS SIS I B I
' v ] Ja = D
N oy o o EN
o ) = 3 3
U W XV —
S S
1.2 de Janeiro ... B 6 16 4 6 2
2.2 idem 94 20 7 4 1
1.2 de Fevereiro 11 30| 11 9 —
22 3dem 141 29 6 13 _—
3.» de Margo . 30 | 27 80 12 —
2.2idem .. .. 24 25 i3 i) —
- 1.2 de Abril . 20 | 37 g1 14 —
2.%idem ... 24 34 11 8 —
1.2 de-Malo ... 25 29 5 18 —
2.2 {dem ... 28 1 281 12 7 -
1.2 de Junho 29 | 17 8 10 —
2.2 idem . ... 17 22 11 9 —
1.2 de Julho 18| 28 8 81 —
2. idem ... S 12 o2 716 —
1.2de Agosto v 91 20 74 11—
2.2 idem 6 17 13 11 —
1.2 'de Setemnbro oo - 10 | 19 5 2 -
2.2 idem o . 6 20 3 2 1
1.2 de Qutub 4 11 7 3 —
28 9dem o 4| 17 6 8| —
1.0 de Novembro .. 3] 22 6 7| —
20 idem .o 16 17 7 T —
1:2dé Dezembro o 14+ 21 10 4] —
2.2 idem © 35 35 8 11 —
Total o, e e 374 | B4h | 206 | 108 4

As causas de morte 00 anno passado foriio as seguintes:

Apoplexia e congesiao celebral ... oo, 350
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Apoplexia e congestio pulmonar... 130
Affeccoes dofigdado 289
Affecqies do tuda digestivo ... 581
Affecgies cerebro-espinhaes 535
Bronchites e prieumonias 654
Convulsdes . : 131
Diarrhéa ... . 55
Dysenteria 41
Erysipela 39
Febre amarella 374
- Febre perniciosa 545
Febre typhoide ... 206
Lestes do coracdo 1,232
Lymphatite . 131
Mortes violentas ..o 161
NascidoS tOI08 o o e e 793
Outras causas ... 1,624
QOutras febres 193

Tetanos dos recem-nascidos ... 178

Tuberculos pulmonares .. 1,754
Tuberculos mesentericos 130
Variola oot e S — et e 4

Os nascidos mortos no anno passads apresentdrdo uma diffe-
rencga para mais, em relacdo ac anno anterior, de 157 casos.

Ha uma progressds constanie nos nascimentos de criangas
mortas, 0 que constitue um facto pathologico de merecida
observagao.

Basta ver-se. o angmenio que.tem tido de 1871 para cd, para
que se presagie uma calamidade em futuro nio remoto,

Eis 0 numero de criangas nascidas mortas desde 1871;
500
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1874 o . : R 567

I8TD s e : Lo B4
1876 . S S 552
1877 oo e i 604
1878 e ' . 578
1879 i o R e G4
1880 o S 620
1881 e 675
1882 ... : 612
1883 _ : 615
1884 s e e e et _ 636 .
1885 . . L 793

Fm-1871 a proporgao dos nascidos mortos foi de 5,2 % da
mortalidade geral e noanno passado foi de 7,7 %!

Este facto é digno da attencdo dos poderes competentes,
porque perigoso pdde ser o sen progressive desenvolvimento, -
-.que, naturalmente, assenta-se em bases que seria de todo. o
- pento conveniente reconhecer,

Os tuberculos pulmonares apresentardo no arino passado uma
differenga para menos de 45 casos, em relagdo ao anno de 1884,

As lesdes do coragiio, que em 1884 fizerdo 1,008 vietimas,
derdo no anno passado 1,232 casos, mais 229 do que niquelle
anno. Esta morialidade tambem apresentaum augmento em
proporgdes bastante sensivels,tornando-se digna de observa-
¢io e estudo.
~ Em 1872 a mortalidade por estas molestias foi de 414 casos
e em 1883 elevou-se a 691, dando no anno seguinte (1884) um.
augmento consideravel, pois contardo-se 1,003 {allecimentos.

Os demais obitos por molestias chronicas e agudas ndo
apresentdrdo o anno passado augmento ou diminuichio notaveis
em relagfio a0.anno anterior.

A mortalidade geral de 1885, mclumdo-se os nascidos mor -

10s, reptesenta 3,4 % da populac;ao
Favicra Nungs.
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SAUDE PUBLICA

REGULAMENTO A QUE SE REFERE O DECRETO
N. 9,554 DE 3 DE FEVEREIRO DE 1886

TITULO II

Do serviq;'o sanitario de terrs
CAPITULO 1

Da.s atér“ebuu‘ues dos empregados da inspectoria geral:
‘ de hiygiene

) ( Continnagiio da pag. 381)
~Art. 23. Ao medico encarregado da estatistica demographo-
sanitaria eumpre : : :

I. Organisar mensalmente o boletim da mortalidade na cidade . -
do Rio de Janeiro, e, logo gue for possivel, boletins trimensaes
da mortalidade no lmperio, consignando n’elles todos os dados
meteorologicos que pudersm auxiliar ou guiar a interpretagio
do apparecimento, estado e declinio das endemias e epidemias,
assim como da frequencia de certas causas de morte.

11. Estadar todas as questdes attinentes 4 demographia, quer
statica, quer dynamica, colligindo os documentos que puder
obter ¢ que servirem para determinar ¢ grao de sanidade nos
differentes pontos do Imperio.

1II. Apresentar annualmente ac inspector g 0*er'al um re‘atomo
dos seus trabathos.

Art. 24. Aos pharmaceuticos encarrewados da fiscalisagiio das
pharmacias e drogarias compete :

I. Examinar, com.a2 maior frequencia possivel, as phdwma.—
cias e drogarias ex1st_en_tes no municipio da corte, indagando se
possuem os livros indicados na respectiva tabella, o vasithame
e 0s medicamentos necessarios, o pr‘onun-ciando—se sobre a
qualidade d’estes.

11. Entregar ao dono da pharmacia ou drowa.ma. visitada um
certificado da visita, no qual se declare estar o estabelecimento
nas condigies exigidas pelo presente regulamento, -ou ndo
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satisfazer aos requisitos legaes, caso em que indicariio no
certificado as faltas ou vicios encontrados, marcando prazo
- dentro do qual deverdo ser corrigidos.

I1I. Communicar semanalmente ao inspector geral o teor
dos certificados passados, o qual sera copiado do talio rubricado
pelo mesmo inspector e que ficard em pader dos pharmacen-
ticos. :

IV. Fiscaiisar a quulidade das drogas e preparados medici-
naes importados, podendo, quando houver suspeita de falsifi-
cagdo, requisitar da inspectoria da alfandega, por intermedio
do inspector geral de hygiene, as amostras precisas, as quaes
serfio remettidas aos chimicos para que sejio analysadas;
observando, n'este particular, o disposto no Art, 26, numero
X1I, do presente regulamento.

V. Formular, de accordo com 0s chimicos, os pareceres que
thes forem exigidos pelo inspector geral a respeito dos prepa-
rados pharmaceuticos que podem ser expostos 4 venda.

VI. Auxiliar os delegados de hygiene nos trabalhos em que
a sua competencia profissional for necessaria.

Art. 25. Aos chimicos da inspecioria geral cabe:

I. Proceder, com a maior brevidade possivel, as analyses
que thes forem indicadas pelo inspector geral, formulando o
respective relatorio. ' ' :

II. Prestar as informagdes que, sobre a ordem dos trabalhos
da analyse, lhes forem requisitadas pelo inspector geral, indi-
cando os motivos de demora, quando houver, na execugdo dos
mesmos trabalhos. '

ITI. Auxiliar os delegados de hygiene, sempre que agsim 0
determmar‘ o inspector geral,

Art. 96. Aes del legados de hygiene cumpre :

I. Praticar nas respectivas circumseripedes, a0 menos uma
vez por semana, a vaccinagdo, revaecinacio e collecta da lym-.
pha vaceinica, para o que marcariio logar, dia e hora.
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1. Remetter, sempre que for possivel; 4 inspectoria geral
tubos com- lympha vacciniea, para serem distribuidos -aos
cutros delegados que 0s tiverem requisitado.

III, Comparecer diariamente, quando designados pelo inspe-
clor geral, no laboratoric de hygiene, ou em outro local indi-
cado pelo mesmo inspector, afim de examinar as amas de leite
que se apresentarem, e passar o attestado de sanidade as que
estiverem em condigdes de obtel-o; fazendo o registro das umas
queforem examinadas, com declaracio do resultado do exame
e as precisas indicagOes de nome, naturalidade, edade, estado,
numero de filhos, tempo de lactagiio, destino dos filhos etc.

IV. Verificar os obitos occorridos nas casas de saude, e, em
epocas epidemicas, tambem nas habitacdes particulares das
respectivas circumscripgdes, com sciencia previa dos mora-
dores, fazendo a competente declaragio no certificado de morte
passado pelo medico assistente. _ _ _

V. Fiscalisar a observancia dos preceitos hygienicos na con-
struccio das habitagdes, solicitando da autoridade compét‘e‘nite
a suspenséio das obras quando forem infringidas as posturas.
municipaes relativas ao assumpto,

V1. Examinar com o maior cuidado as condigbes hygienicas
das casas de saude, das maternidades e das habitacdes da classe
pobre, taes como cortigos, estalagens e culras, lotando-os,
ordenando as medidas convenientes, e propondo & inspectoria
geral o respectivo fechamento quando os defeites forem insa-
naveéis cu'quando os melhoramentos ordenados nio. tiverem
sido executados no prazo marcado, salvo o caso de motivo
plenamente justificado. '

VII. Inspeccionar, em relacio 4 hygiene, os arsenaes, quar-
teis, prisGes, asylos e outros estabelecimentos publicos e da
Santa Casa de Mizericordia, obtida a previa licenca das auto-

. ridades superiores de que taes estabelecimentos dependerem.

VIIT. Inspeccionar os hospitaes, casas de saude, matormda-

des, cemiterios e depositos de cadaveres.
- SERIE IIII. VOL. II. . 55
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1X. Visitar as pharmacias, drogarias, fabricas de aguas
mineraes e de vinhos artificiaes, e quaesquer outras fabricas
de que possa provir damno & saude publica, ordenando a remo-
¢do das porigosas, 0 saneamento das insalubres e o emprego
dos meios apropriados a tornar toleravels as incommodas,

X, Visitar os niercados, matadonros e casas de quitandas,
os agougues, padarias, confeitarias, botequing, armazens de
viveres e de bebidas, verificando se estdio em boas condiges
hygienicas, mandande inutilisar os generos alimenticios ma~
nifestamente deteriorados ou imprestaveis, e submettendo a
exame os que forem suspeitos de conter qualquer substancia
prejudicial 4 saude.

X1. Visitar as estagbes de vehicuios de tracgiio animada, as
hortas e plantios de capim, os estabulos de animaes e-quaes-
quer outros logares publicos ou particulares onde for necessa-
ria vigilancia para evitar-se a formacio de focos de infeccdo.

XII. Fiscalisar a qualidade dos vinhos e em geral dos gene-
ros alimenticios importados, requisitando da inspectoria da
alfandega, por intermedio do inspector geral de hygiene, amos-
tras dos que forem suspeitos de conter substancias nocivas a
sande, afim de serem analysados no laboratoric do hygiene da
Faculdade de Medicina, ou em outro iocal designado pelo go-
vorno, por conta dos donos ou consignatarios Os referidos
generos ficardo relidos emquanto se proveder s analyses, ¢ o
inspecter geral marcard o prazo maximo em que estas devem
ser feitas, findo o qual cessard a interdicgdo da mercadoria; o
que tudo serd communicado 4 alfandega, applicando-se aos
generos prejudiciaes 4 saude o disposto no Art. 516 do regula-
mento annexo ao decrsto n. 2647 de 19 de setembro de 1860,

XII1. Ter em especial atlencdo os servigos.de esgoios,. de
illuminagio publica e do supprimente de agua para os diversos
misteres, examinando, sempre que houver suspeita de insalu-
bridade por vicio nos mesmos servigos, o estado das la_trinas e.
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dos miectorios publicos, os encanamentos de aguas servidas e os
reservatorios de aguas potaveis; procedendo, no caso de. tra-
tar-se de habitagdes particulares, nos termos do Art. 81 §7.°

X1V, Inspeccionar os eslabelecimentos de instrucgio e edu-
cagio, hoteis, estalagens, e em o-éra1 os estabelecimentos em
que heouver avélomemgao de pessoas, ou que por qualquer
motivo possdo prejudicar a saude publica.

XV. Exercer vigilancia sobre os servigos relativos 4
limpeza das ruas, pragas, vallas, rios e praias, commmunicando
ao inspector geral as faltas observadas e propondo 05 melos de
remedial-as.,

XVI. Presidir as desinfeccbes praticadas em toda e qualquer
habita¢do por mativo de molestia transmissivel.

XVII. Aconselhar ds pessoas residentes em suas circum-
scripgdes os meios de preservacio nos casosde molestias trans-
missiveis e as precaughes necessarias para que se nio propa-
guem; e dar-lhes instrucgdes acerca dos primeiros soccorros
que devem ser prestados aos doentes de taes molestias,

XVIIL. Dirigir nas suas circumscripees o servigo de pres-
tacdo de soccorros publicos em epochas epidemicas, e superin-
tender no trabalho dos desinfectorios parochiaes que forem es-
tabelecidos.

XIX, Assignar as notas de intimacfio ¢ de multa que forem
dirigidas aos infractores dos preceitos sanitarios.

XX. Apresentar mensalmente ao inspector geral um rela-
torio do servigo feito durante o mez, mencionando o seu tra-
balho diario e | incluindo nm mappa, organisado segundo. o mo-
delo que for adoptddo das vaccinages e revaccinaghes prati-
cadas, com indicacio dos resultados da inocalacio da lyropha,
sem prejuisg das communicacoes que deverdo dirigir 80 Mes3.0
iaspector sempre que hOuver urgencia de providencias sani~
tarias.
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XXI. Terna porta de sua residencia a indicagdo do seu cargo.

Art. 27, Aos delegados de hygiene nas provincias compste,
na parte que lhes for applicavel, o exercicio das attribuicoes
commettidas pelo artigo antecedente a0s deleoados de hygiene
no municipio da corze. :

§ 1.° Nas capitaes das provincias, essas attribuigdes ficardo
a cargo dos inspectores de hygiene e dos membros da inspe-
ctoria.

§ 2.° Os delegados de hygiene nas provincias deverdo cor-
responder-se com 0s respoectivos inspectores sobre todos os
factos notaveis, sob o ponto de visia sanitario, que occorrerem
nas localidades em que servirem.

§ 3.0 Aid o dia 31 de outubro de cada anno daverio os mes-
mos delegados remetter ao inspactor um relatorio das oceur-
rencias havidas, com indicagio dos melhoramentos realisados
e dos que se tornarem precisos. N'esses relatorios assignalardo
a mortalidade local, referida a suas causas e a moiestla,s mals
frequentes.

Art. 28. Ao secretario cumpre:

I. Dirigir os trabalhos da secretaria, fazer a respectlva s~
cmptur’d(;ao,_ redigir as actas das sessbes da inspectoria geral
e organisar e ter sob sua guarda o archivo da repartigio.

IT. Servirde secretario nus sessdes do conselho superior de
sande publica, quando para isso for designado.

Art. 29, Ao official da secretaria compete, hem como aos
amanuenses, execuiar 03 trabalhos que lhe forem incumbidos
pelo secretario e sabstitail-o em seus impedimentos, na con-
formidade do Arxt. 14,

Art 30. Acos outros empregados da mspectoma cumpre
ohservarem as ordens dadas por seus superiores.

{ Contintda)

= P SE
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NOTICTARIO

FACULDADE DE MEDICINA DA Baiza. -~ Em sesséio de 1° de Muargo
foram unanimemente approvadas pela Connregacao da Facul—
.dade de Medicina as seguintes propostas:

« Requeiro que na acta da sessdo de hoje se consigne um voto
de reconhecimento aos bons servigos prestados a esta Faculdade
pelo meu muito digno antecessor o illustrado professer emerito
Conssalheiro Dr. Francisco Rodrigues da Silva, cujos padeci-
mentos physicos privaram-nos do poderoso influxo de suas luzes
e de sua valiosissima cooperagdo

E juntamente requeiro que igual voio se consigne tambem ao
nosso illustrado ‘collega Dr. Antonio Pacifico Percira, que, na,
qualidade de viee-director, nio poupou os esforcos de sua
esclarccida intelligencia, nem os de sua vootade, para sustentar
os ceeditos d’esta Faculdade, que lhe & devedory, como. a0 seu
antecessor, de grande parte do seu engrandecimento. Bahia e
Facuidade de Medicina, 1.° de Margo de 1886. — Dr. Ramu“
Affonso Monteire. »

« Proponho que se consigre na acta de hoje um voto de pro-
fundo pezar pelo fallecimento do nosso illustre collega Cons.
Dr. Luiz Alvares dos Santos. Bahia s sala das congregacdes,
1.0 de Margo de 1886. — Demelrio.»

Uma caARTA DE PASTEUR.— A proposito d'um projecto rela-
tivo ao tratamento ¢ 4 cura da tuberculose, devido 4 iniciativa
de M. Verneuil, recebeu este de M. Pasteur a seguinte carta:

Paris, 15 de Fevereiro de 1886.

Ao Sr. Dr.Verneuil. —Meu caro coliega.—Eis aqui men mo-
desto obulo. Acceitai-o, vos peco, como uma prova sensivel da
minha adhesso 4 vossa excellente obra. Permitti-me accrescentar
que folgo extremamente de vos dar um testemunho pessoal de
gympathia. Sois dos grandes homens que se tém convertido 4s
idéas que conquistaram em poucos annos, no munde inteiro,’
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todas as opinides despretenciosas e imparciaes, Deixemos a
alguns retrogrades a tarefa de rvehabilitar as mais antigas
doutrinas medicas, como por exemplo: a espontaneidade das
molestias virulentas e contagiosas. '
Por mais desesperados que sejam seus esforgos, nunca elles .
podersio impedir que as novas geragdes marchem para a luz
brithante das doutrinas microbianas. Com a expresséio de toda
minha sympathia e de meus sentimentos os mais affectivos me
assigno — Pasteur. '

EstaTua o BreETONNEAU, VELPEAU E TROUSSEAU. — A Socie-
dade local de Medicina do Indo e Loira, em Franga, decidio em
sua ultima assembléa geral, abrir uma subscripgiio com o
fim de levantar em Tours nm monumento a Bretonneau, Vel-
peau o Trousseau. Fsta sociedude espera que todas as associa-
coes scientificas de Franca, todas as Faculdades e Escolas de
Medicina, todas as sociedades locaes e todos os discipulos
@estes illustres mestres, concorram paraprestard memoriades-
tes sabios, que ndio honraram sé a seu paiz natal, mas elovaram
muilo 0 nome da medicina franceza, o justo tribuic que lhes &
offerzcido. Uma commissio composia de antigos discipulos de
Bretonneau, Velpeau e Trousseau fol constituida em Paris,
para encarregar-se da subscripcio e da propagands. Esta
commissdio ficon assim composta: M. M. Peter, presidente:
Blondeau, Bouchard, Damaschino. Després, Dieulafoy, Du-
montpaliier, Guyon, Ed. Labbs, L. Moynier, Martineau e
Vidal. : '

Os subscriptores poderdio enviar suas offertas a um dos
mentbros da commissdo, o qual se encarregara de transmittit-as
-4 commissido de Tours, vepresentada pelo professor L. Thomas.

INSTRUCGOES SOBRE AS PRECAUGOES A TOMAR CONTRA A TUBER-
CULOSE PULMONAR. — Na sessfo de 19 de Fevereiro ultimo, o
Conselho de hygiene e desalubridade do departamento do Sena,
na Franga, adoptou as instruccdes seguintes, preparadas pelo
Dr. Olivier, em nome deuma commissdo composta de M. M.
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Trelat, Proust, Dujardin-Beaumetz, Goubaux, Leon Collin e,
Jungfleisch, encarregada de'propér o que conviria tentar para
moderar o desenvolvimento da tuberculose pulmonar:

O agente mals activo de lransmissiio da tubercuiose reside
nor escarcas. Estes ndo devem, pols, ser projectados nem no solo
nem nas vestes e nos lengos, onde se transformam em particu-
las muito perigosas ou poeiras. Portanto convéin recommendar
aos doentes de escarrarem nos vasos que contiverem pd de
serra, os guaes deverdo ser, ao menos uma vez por dia, lava-
dos com agua fervendo. O contetdo d’elles devera ser langado
no fogo e queimado. Nos logares de grandes agglomeraches
dever-se ha cuidar na execucdio 4 risca d'éstas medidas. Nos
casos de alugar-se uma casa habitada de muito tempo por
tisicos, sobretudo se morrem, sers necessario desinfectar com
‘enxofre os compartimentos, o leito e as roupas. Estas roupas
nio poderio ser utilisadas por outras pessoas, senio depois de
terem passado por uma estufa a vapor ou repetidas vezes
lavadas. ( Iribuna Medica de Paris. )

NEecroLooio,— Em Genova, onde exercia o cargo de consul
do Brazil, falleceu no mez de Janeiro o Bario de ltluha,
DPr. Cesar Persiani. O finado foi medico da imperial camara, o
era commendador da Ordem de Chrisio e cavalbeiro de . Mau-
ricio e 8, Lazare e da Coroa da Italia.

—Em Margo falleceu no municipio de Campos, provincia do
Rio de Janeiro, o Dr. Manoel Franciseo Povoa Ferreira, natural
‘d’esse municipio e formado em 1851,

~N'este mez fallecen tambem na freguezia dos Mendes,
provincia do Rio de Janeiro, o Dr. Luiz Antonio Chaves,
medico muitissimo conceituado na localidade, onde exercen a
medicina por longos annos. '

—Em 20 de Margo falleceu, depois de alguns mezes de soffri-
mento, o distineto clinico Ignacio -Achilles Beloldi, muito
conhecido na cidade de 8. Paulo, onde fixdra residencia desde
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1864, havendo morado-e exermdo a medlcma anteriormente na
cidade de Campinas.

Era italiano de origem e nasci mento, e for'ma.ra—se na Uni-
verstdade de Bolonha. '

Escreveu diversos artigos de socmloom & um sobre o beri-
beri, molestia que tambem teve occasido de observa,x- na cidade
de 8. Paulo
" Ao Dr. Betoldi deram uns a automa do —Lipro do Demo-
crata, por Arcesilaw—S. Paulo, 1836; outros como
pseudonymo de Ricardo Viscoli de Castellazo. '

~ Era um homem um tanto original. Livre pensador em
‘materia de religisio, republicann exaltado em polilica, distin-
guia-se pela excentricidade com. que tratava todos os assums+
ptos, pela audacia e nudez de expressio, pelo radicalismo das
opinides philosophicas. :

Como medico possuia grande 111u<;tragd,o Marreu com 76
annos, conservando uma apparencia de saude que fazia que
ninguem. lhe désse tanta idade.

Dyvspepsia. -- As numercsas experiencias clinicas
dos Srs. Archambault, Beuchut, Fremy doHotel Dieu, professor
Gubler, etc, teem demonstrade a efficacia notavel do Elizir
chlorydro-pepsico de Grez (amargos e fermentos digestivos)
nas dyspepsias, anorexia, vomitos de prenhez e perturbacdes
gastro-intestinaes das creancas. Contendo cada cother de sopa
50 centigrammas de Pepsina titulada as ddses sfio para os adul-
tos um calice de licor em cada refeicdio, e para as E_I’eanéas 1la

2 colheres de sobremeza.



