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MEDICINA,

CONTRIBUIGAO PARA A HISTORIA DE UMA MOLESTIA QUE
TINA ACTUALMENTE NA BAHIA SOB A FORMA EPIDE-
MiCi, E GARACTERISADA POR PARALYSIA, EDEMA, E

FRAQUEZA GERAL.

Pelo De. J. F. da Silva Lima,
Medico do Hospltaf da Caridade.
(Conelusdo.)

2.° Na forma edematosa ou hydropica tem sido
empregados  frequentemente os  diurelicos, 0s
purgabtivos e os sudorificos, com o fim de procu-
rar sahida ao liquido contido nas cavidades
serosas e nas malhas do tecido cellular, na im-
possibilidade de remover a causa que prodnziu e
enlretem estes derramamentos, causa sobre a gual
ainda nos ndo é dado ir além do meras conjecto-
ras, mMais on menos plausiveis,

Pelo que respeita aos diureficos ndo ficou, tal-
v2z, nenhum por empregar, an menos d’aquelles
que se reputam de maior ellicacia, tacs como,
d'entre os salinos, o acetato e nitrato de potassa
e d’entre os puramente vegetaes a dedaleira, a
scilla, a cainca, a paceeira brava, o zimbro &e.;
mas parecia que quanto mais empeitho se mostra-
va em activar a diurese mais escasseavam as uri-
Das, as quaes, pelo contrario, afffuiam outras vezes,
como crise salutar, e sempre desejavel nesta for-
ma da doenca, sob tratamento diverso, ou espon-
taneamenfe, e quando menos se esperava tio
auspicioso prenuncio de cara, ou, pelo menos, de
allivio consideravel da dyspnea, e da geral oppres-
540 de quasi todas as funcedes vilaes,

Associados aos purgativos e aos estimulantes
pareceram. produzir melhores effeilos os diureti-
cos. Empreguei com proveito no hospital da Ca-
ridade umas pilulas que vem no respectivo for-
nlario, e que constam de digitalis, scilla e esea-
monea (wn grio de cada uma d’eslas substancias);
vi depois esta mesma formula recommendada
conira o beriberi pelo Sr. Dr. A, Le-Roy de Mé-
ricourt, no seu artigo sobre esta molestia, inserto
na 8." edicdo-de Valleix (Guide du méd. prat.
1866).

Dos purgativos empreguei ora o sulfato e ei-

tralo de magnesia, ora os resinosos, conforme
0s casos. Quando era urgente obter largas evacoa-
cies serosas escolhia o elaferio, mas este drastico
violento ndo podia ser continuado por muitos dias,
ndo 6 pela sua tendencia a occasionar vomitos ou
nauseas, como pela prostraciio a que reduzia as
forcas dos doentes, ja debilitados pela propria mo-
festia,

Como suecedia com os diureticos, os sudorifi~
¢cos produziam raras vezes o desejado effeito, e
pareciam uteis unicamente como estimulantes

‘geraes; 08 que Mais vezes preserevi foram os pre-

parados d'ammoniaco, taes como o acelalo, car-
bonate e chloriydrafo, e, de ordinario, asso—
ciados a pocdes tonicas ou diureticas. Informa-
do pelo men amigo o Sr. Dr. Caldas de que o
ammnoniaco liguido lhe tinba prestado bons ser-
vicos tanto n’uma como nr'outra forma da moles-
tia, resolvi empregal-o tambem; nfo fui tio feliz
como 0 men collega em relagfo aos casos da for-
ma paralytica; porem nos de forma edematosa vi
este medicamento, verdade é que associado ao0s
diureticos, produzic melhores resultados, ¢ mais
constantemente do que qualquer outro.

A formula de que usei quasi sempre foi a se=
guinte:

R. Ammouiaco liquido....... 12 a 16 goitas
Tinctura de dedaleira...... 15 oitava

de scilla......... Qoitavas

Agun........ . ..., D ongas
Xarope de quina......... 1 onga

M.e

D’este composto mandava administrarao doenle
duas colheres de sopa em um calix dagua; ou,
quando era grande adebilidade, em outro tanto de
vinho de genciana ou de quina, com intervalios de
ives a quafro horas, e isto por muitos dias, se o
remedio era tolerado e 0s symptomas pareciam di-
minuir de intensidade, ¢, sobretudo, se as urinas
corriam mais abundantes.

Nos casos de congestiolocal, taes como 2 do fi-
gado e dos pulmdes com oppressio precordiale dys-
priea intensa, empreguei ndo sé os purgalivos ji
mencionados como tambem o calomelanos em dose

—_—
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alterante, e vesicalorios largos e volantes. Nunca
me animei, em taes circomstancias a lancar méo
da sangria geral, posto que, muitas vezes  dys-
pnea, e todos os mais evidentes signaes d& ex-
tensa congestao pulmonar, e de plenitude do sys-
tema circulatorio parecessem reclamar este recur-
so; preferi usar de meios indirectos de deplegdo,
ou de sanguesugas, recelando que, apés um
allivio passageiro, viesse lal prostragdo de for-
cas que apressasse a terminacio fatal. Esta hesi-
tacio, entretanto, em recorrer a este meio thera-
peutico néo quer dizer que eu 0 condemne abso-
lutamente; € possivel que, em cerlos casos, ao
menos como palliative, ou como recurso de occa-
sido, elle possa prestar alguns servigos. Tambem
ndo tenho noticia de que ouiros collegas o empre-
gassem, nem me recordo de o ter ouvido propor
nas conferencias em que tomei parte.

O vinho do Porfo na dose de seis a oito oncas
por dia, em pequenas por¢des em horas determi-
nadas, ou associado aos medicamentos estimu-
lantes e diurelicos pareceu efficaz em muitlos casos
desta forma da molestia, mormente n'aquelles
doentes que nio costumavam abusar de bebi-
das slcoclicas; mas esles nein sempre se presia-
vam a townal-o por wmuito tempo, apézar da in-
sisfencia do medico, sendo as vezes necessurio
disfargul-o em diversos compostos pharmaceulicos.

O sulphato de quinina, ou sé, ou associado a0
sulphato de muguesia foi de uso frequente nos
casos de forina edemnatosa, mas sem mais provei-
to do que na forma paralytica; foi, taivez, windos
medicamentos emn cuju eumprego mais se insistia,
€, por isso, dos (ne muis vezes, e mais positiva-
mente se mostraram impotentes para debellar a
molestia, '

Do bromureto de potassio nio pude 3o pouco
obter vantagem apreciavel, apezar de ter tambem
insistido no seu vso em alguns casos.

3.2 Quanto a0 tratamento da forma que deno-
minei mizta, isto é, aquella ein que 0s phenome-
nos de paralysia e de hydropisia se acham reuni-
dos com igual intensidade, tenho a dizer unica-
mente que 0s meios therapeuticos consistiram na
associacdo dos hydragogos, diureticos, e dos esli-
mulantes geraes, eespeciaes do systema nervoso,
fazendo, todavia, predominar de entre estes me-
dicainentos os que angmentam a actividade das se-
eregdes ¢ das excregdes, com vistas de promover 3
eliminacio da eausa morbifica de que se presumia
contaminado o sangne, e com elle todo o organis-
mo. Destes casos poucos foramos que ndo termina-
ram pela worte; nem foi possivel discriminar a
quaes d’esses meios thevapeuticos foramn devidas
as rarhs e felizes excepgoes, nem se os eésforgos
naturaes de organisagoes privilegiadas tiveram o
maxima parte no bom resultado, como nlgumas
vezes succede em outras doengas de origem zy-

motica. O que en pude observar foi que aquelles
doentes cuja anasarea cedia lentamente, deixando-
lhes unicamente a paralysia, curavam-se ordina-
riamente comn facilidade sob a influencia dos meios
j4 indicados contra a primeira forma da molestia;
tnas estes foram rarissimes; pois comprehende-
se hem que tdo graves perturbagdes da respiracio
e da cireulacio geral e capillar, e, por consequen-
cia, da nutricio, e sobretudo das secreces, nio
sejam compativeiscom a vida por tempo sufficien-
te para que os maishem combinados planosde tra-
tamenlo possam remediar tio profundas e tio ra-
pidas desordens nas principaes funccdes da econo-
mia. N'estas circumstancias ndo é possivel adop~
tar-se tratamento algum systetnatico; o pratico
vé-se quasi Sempre obrigado pela urgencia e gra-
vidade dos symptomas a preencher as indicagdes
da occasido, a occorrer 4s necessidades do mo-
mento, e, de ordinario, infelizmente, vé balda-
dos og seus estorgos em poucos dias, e alé algu-
mas vezes, ém poncas horas. Por felicidade é
muitd menos frequente esta forma da molestia,
e raros sio estes casos de marcha extraordinaria-
tente rapira, e quasi fulminante.

4.° Tanto em uma como em outra das formas
principaes da doeuga tiveram a possivel applica-
¢iin.os preceitos du hygiene, taes como a mudanca
de ares, o agazalho da pelle na estacdo humida,
e a alimentagdo substaneial acompanhada do uso
do vinho geoeroso do Porto; todos esles meios
parecerain de vantagem, e seria ulil ndo os omi-
tir senipre que estejain ao aleance dos doentes, o
que, infelizinente, nio suceede com todos.

A mudanga para fere da localidade onde o
doeitte adyuiriu a doenca, sobretudo para a beira
inar, ¢ melhor aimda para f6ra da zonz intertropi-
cal, mormente se ¢ emprehendida em periodo pou-
co adianlado da molestia, em tempo de poderem
ser ainda reparadas a3 alleragdes maleriaes e func-
civnaes occasionadas por ella, produziu quasi sem-
pre- excellentes effeitos, e n'isto creio que estio
de accordo todos os prativos d'esta capital que
mais extensamente observaram as paralysias.

Os banhos de war forai tamubem de grande uli-
lidade, mas quasi exclusivainente na forma para-
Iytica; na edematosa, pelo contrario, ou nio ap-
proveitaram, ou toram positivamente prejudiciaes,
cowo live occasiio de observar em numerosos
exemplos, e nomeadainente em vm individuo que
pio poude supportar mais do gue tres on quatre
banhos; augmentou-se-lhe por tal modo & incha-
¢lo geral e a dyspnea que voltou logo da Barra
para a cidade, onde falleceu poucos dius depois as-
phyxiado. A minha cxperiencia, portanto, como
tambem a dealguns outros collegas, ¢ inteirainen-
le conltrariy ao emprego dos banhos frios, salgas
dos ou ndo, n'esta forina da molestia.

A mudanga de climg conla numercsos exefe
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plos de cura, e em ambas a5 formas da melestia,

quando emprehendida a tempo; emuitos dos nos-

sos collegas concordam em considerar este meio
hyg ienico iin dos mais efficazes; mas, infelizmente,
¢ o de mais difficil applicacio p6r nao estar ao al-
cance da maxima parte dos doentes, Eu poderia ci-
tar muitos casos de pessoas qué depois de um tra-
tamento infructifero recobraram a saude conm uma
viagem a Portugal, e com alguns mezes de resi-
dencia n'aquelle paiz; algumas lograram até res-
tabelecer-se antes de 14 chegarem. Por brevida-
de mencionarei apenas dous doentes que se cura-
ram completamente s6 por mudarem de clima. O
primeiro, portuguez, empregado em uma refina-
ria d'assucar n’esta cidade, foi accomeltido inten-
samente da forma edematosa da molestia; in-
chou monstruosamente; vespirava com grande
difficuldade; tinha o figado e os pulmdes mui-
to congestos, e a secregﬁo da urina reduzida a
poucas ongas por dia. Nio tendo approveilado na-
da com um tratamento purgativo, diuretico e re-
vulsivo, foi, por unanime conselho do Sv. Dr. Car-
doso Silva (seu assistente ), do Sr. Dr. Paterson
¢ meu, embarcado para Portugal pelos seus pa-
trdes. Na primeira carta que escreveu de Lis—
boa dlizia este homem {que pio tomoun remedio
alguim abordo ) que se achava restabelecido; que
pelo mar 1he sobreviera grande soltura d’aguas
{diurese excessiva}, e que toda a inchacio lhe
desapparecera antes de apportar a Lisboa.

O segundo, portuguez tombem, empregado no
commercio, cahira com febre inlermittente quo-
tidiana depois de ter dormido por algumas noites
na visinhanga de pantanos. Voltou para o centro
da cidade, onde nem o sulphato de quinina ¢
nem o arsenico puderam extinguir as sezies. Re-
solven recolher-se ao hospital portuguez onde,
apds a febre intermittente, que desapparecen em
poucos dias, the sobreveio nos membros paralysia
incompleta do movimento e «a sensibilidade, com
edema das extremidades inferiores, exactamente
como 1os casos de forma paralytica da molestia de
que me oceupo, e isto poucos dias depois de sahir

dohospital. Foi n’esteestado para Lishoa, e voltou
restabelecidono fim de poucos mezes, tendo come-

cadoa melhorar em viagem parala, Deu-se ainda
n'este caso a circumstancia notave! de reappare-

cer a febre intermittente durante a viagem dere-

gresso, para se extinguir de novo 4 chegada a
esta cidade; a paralysia porém ndo se reproduziu.

Factos analogos, e ignalmente hem succedidos,
sAo ja assaz numerosos para authorisar o facultati-
vo a aconselhar a residencia temporaria fora dos
tropicos aos doentes que possam lan¢ar mio d'es-
te valioso recurso, principalmente quando a mo-
lestia ndo tem ainda produzido no organismo al-
teragdes irremediaveis. Aquelies, porém, que se
ndo acharem n'estas circumstancias. resta-lhes a

mudanca para a be:ra mar que, como fica (hto,
proveitosa muitas vezes, e 0s meios pouco segu—
ros de uma therapeutica bastante incerta amda
até agora para que nos inspiremn muita confianca.

5.° Em relagio a prophylezia pouco ha . que
dizer. Resume-se tudo em aconselhar os preceitos
da boa hygiene em referencia 4s causas predis-
ponentes. Alem da boa alimentacdo, que deve ser
variada e sufficiente, convem nas regides tropi-
caes recommendar que haja ao mesmo tempo to-
do o empenho possivel em evitar o abuso dos pra-
zeres da mesa, e particularmente o das bebidas
aleoolicas. As affeccdes moraes deprimentes, osres-
friamentos subitos da pelle, assim como a suppres-
sdio da transpiraciio cutanea devem ser igualmente
evitados quanto ser possa, ou neutralisados quanto
antes o3 seus effeitos pelos eios appropriados.
Tambem predispéem a contrahir a molestia a resi-
dencia prolongada em logares humidos e pantano-
$0s, o dormir no chio e ao relento, e beberaguas
impuras,

“Sendo o estado puerperal uma das causas pre-
disponentes da forma paralytica, mormente quan-
do acompanhado de perdas consideraveis de san-
gue, cumpre obstar quanto seja possivel, quando
grassa com mais intensidade a doenca, nio so as
hemorrhagias muito abundantes nos casos de abor-
tos ¢ de parto, como tambem 4 que estes actosse-
jam demasiado prolongados, e isto sempre que
seja praticavel sem risco ou inconveniente,

Eatre nds, infelizmente, o medico chega quasi
sempre tarde para tomar estas salutares precau-
¢Oes, por ser, de ordinario, confiada a mulheres
ignorantes a dire¢do e manejo nos casos de obte~
tricia, a nfo succeder que, por negligencia ou
por erro, ellas nfo reconhe¢am os aecidentes e
difficuldades do parto, oundo os saibam evitar
ou remediar em tempo.

——

OBSERVA(;C)ES S0BRE ALGUMAS FORMAS DE MOLESTIAS
PALUSTRES.
Pelo Dr. Manoel Joaguim Saraiva.

A" estava recolhido na enfermaria do Ipiranga,
quasi restabelecido d'uma arthrite rhenmatica no
Jnelho esquerdo: pequena difficuldade de movimen-
to n'esta mesma articulacio e mediocye anemia
restavam-the de seus soffrimentos,

Pelo correr de certo dia somos chamado para
vel-o por estar elle muito incommodado.

Colhemos 2 seguinte observacio: A*, havia meia
hora, sentia difficuldade de respirar; successiva~
mente crescia esta difficuldade que junta a algum
calor febril constituiam sen incommodo. Exacer-
bando-se este estado, disse elle, mandou nos
chamar. |

A febre, segundo referiu-nos, tinha umas qua-
{ro horas de duracio. No momento da nossa visi-
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ta A* tinha cento e tantas pulsacdes, augmento de
calor, muita dyspnea, alguma allucinagio, turgen-
cia dos vasos do pescogo, dysphagia, sentimento
de pressfo na regido precordial.

Exame sthetoscopico: o pulmio nada nos reve-
Jou de anormal e o coracdo tinha os batimentos
irregulares, ruidoes um pouco surdos e tumul-
t1os0s.

Observamos que antes dos soffrimentos actuaes
cste homem pada sentia nos orgios thoracmos.

Todas as manifestagdes rveferidas, augmen-

tando, encaminharam o doente & morte no espa-

¢o de hora e meia: nos ultimos trinta minutos frie-
za geral substitniu 4 febre, ¢ um momento proxi-
mo 4 agonia denunciou-se calor bem intenso, prin-
c:pa]mente no peito.,

Ahi estavamos vendo o quadro d'uma pericar-
dite com todos os seus tracos.

Achamos grande precipitagio na evolaghio d'es-
ta-scena para dLPGdllaI‘mOb n'uma molesiia inflam-
matoria franca: depois faltou a dor na regido pre-
cordial ou no hvpoaho,ldno esquerdo, madmndo-
5¢ pa:a o coragia, dor n'esta molestia benr sensi-
vel & pressio feita e levada daquelle. ponto para
este. (Robert Meyne.}

Ahi estava a dysphavaa apontada por Morgani e
Testa na pevicardite, sympioma acceito ;wlo con-
tamporaneos; ahi a turgencia das carotidas, signal
indicado por Sir, Asliey Cooper ¢ Graves como
tendo muito vator entre estes outros referidos.

Abramos um parenthesis para dizer: estesymp-
towna nio ¢ observado somente na percardite, na
eommogio cerebral, nos primeiros periodos de’in-
sufficiencia aortica, no bocio exaphtalinico e na
cardite, como alguem cré; observa-se tambem na

forma que descrevemos d'uma febre ]mlusi:'c.

A aumpsm confirmou nossa desconlianga: a ob-
servacio o coragdio deu signaes negalivos e peri:
carvdite, ou de qualquer lesau do coragio,o pulmio
era pouco congesto; em uma palavra, sé podemos
observar um faeto, que todo o sangue era negro e
diffluente. :

Si o doente me revelasse slguma cousa gue
significasse uma intoxicagdo pa!udo:.a talvéz wna
inspiracio feliz the surprehendessc ¢ mal.

Lra-natural entdo crér nos esiragos do insidioso
miasma palustre.

Eram por fim nossas conjecturas. U facto’

que se seguiu a este ndo nos deixou vacitlar sobre
a hatureza da molestia.

Digamos com algum pezar: nem hum: » parte da
mcd.una offerece {antos resultados illusorios nem
fornece tanta incerteza como a etiologia: as pre-
tengdes de reformar se o passado langando-se a0
desprezo e esquecimento a etiologia tradicciona],
12 confianca dos bellos meios de analyse e de
experimentacio, dignos de melhor exito, pouco
tem esclarecido o horizonte do futu:'%

Como clamér sempre por séde de molestia?

0 miasma palustre levado 4 torrente da cireu-
lagdo reproduz muitas formas pathelogicas.

A principio, basta recordarmo-nos das exposi-
cbes classicas n’este assumpto,

Nés vimos este toxico reproduzir 2 forma das
lesbes organicas <do coracdo; para quem visse 0.
doente em ecerto periodo dos seus soffrimentos,
elle parecia repreduzir a anginado pello. a pleur-
rodinia, o rheumatismo muscular. as paralysias
periphericas a urticaria etc.

Demoremo-nos n'este ultimo facto: O Goarda
marinha BuenoB. 4 bordodo Ypiranga, nio tinha
um accesso de febre intermitiente sem manifes-
tar a erupgdo da urticaria, bem evidente, que
darava de deza quinze minttos, e oaccesso immen
diatamente corria com os seus sladios regulares,

No calefrio este mogo era agitado por g arandes
convulsdes geraes, deslammlo se por mais for-
tes as dos musculos do abdomem.

Edte facto di luz 4s idéas dos que ja teem
observado essa coincidencia d’estes dois actos pa-
thologicos = consideram o calefrio como uma ane-
mia dame ‘ula, como a convulsio o é do cerebro.

Antes - s factos cuja historia referimos, por
cerea de 1ifiis de um anoo ja nos eram bem fa-
miliares os - estragos do toxico dos pantanos na
Esquadra em operagdes: as febres remittentes,
choleriformes, as de forma typhica compunham

‘quasi toda nossa practica quandojunto ao acampa-

mento.de Guruzui observamos um. outro facto quasi
analogo ao primeiro, de sorte que janio havia que
duvidar da natareza da molestia. Tracta-se do Im-
perial Marinheiro Correia recolhide 4 enfermaria
do Ypiranga por soffrer de intoxicagdo paludosa,
em comegr, caracterisada apenas pela cor pali-
da e terrosa das cachechias, engorgitamento do
bace e edema das extremidades: estes phenome-
nos ndo tinham grande desenvolvimento, tanto
que o organismo d’esse homem funceionava bem,
em apparencia, na apyrexia das mtenmltentes que
n’este tempo atacaram-no.

Fomos chamado para ver esté homem- n'um
estado de grande afflicclio; eis o que observamos
uns vinte e cinco minutos depois dos primeiros
accidentes: dyspuea, turgencia dos vasos do pes-
¢Heo gue estava bem volumozo, e com 0§ musculos
fiaccidos; circulo "cyanotico em 6rno aos othos,
viz exiincta; o doente levava a mfo ao larynge
para reprimiz a sensacdo d’unm corpo extranho que
o suflocava; o pulso n'elle éra pequeno e frequen-
te, os ruidos do coracdo tumuliuosos e profun-
{Ios, as extremidades frias.

A precipitacio do aconteciments, de que esse
homem era preza, o facto de softrer elle de inter-
mittentes e ainda a impossibilidade de classificar
tal estado fizeram nos crér n'uma transformaeio
mais violenta e fatal da molestia palustre.
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A medicagio robusteceun-nos as Creancas: um ex-
‘citante diffusivo dado logo e ldgo, duas oxlavus de
quinina em clyster e esponjas imbebidas n’agoa
fervendo e levadas ao pescéco com o fim de produ-
zir-se a rubefacedo da pelle n’este ponto, eompuze-
ram o tratamento e o doente fui para a enfermaria
para curar-se da intoxicacio. ) esnprego do arse-
nicode conjuncto 20 emprego dos antimoniaes em
dozes bem pequenas restabeleceram-no.

Estes factos parecem dar alguma luz theorica
sobre sua propria interpetragio: a molestia como
acabamos de caracterisar, principalmente na pri-
meira deseripgiio, ndo € zymotica: esta precinitacio
de actos desordenados arrastando tio ¢&do & worte
revelam bem um ataque nos cenlros nervosos.

O principio palustre que niio ¢ agquella materia
‘branca destacada do vapor d’agoa da malaria por
Bossingault, como criam clle, Deelile ¢ Moscati,
vae por meio da circuls¢io por-se em contacto
com os grandes centros nervosos e a accio refle-

- xa da sensibilidade organica constitue vs actos,
as synergias da nova modalidade.

Nio nos inclinamos 4 mancira de ver de alguns
authores allemies, que consideram o sangue Ldo
vivo em relacdio 20s vasos como 0 é a mcdula de
uma haste em relacdo ao cortical, para lhe darmos
molestias tio proprias; cremos na maior vitalida-
de dos vasos cujo epithélio parece poder augmen-
tar o numero de globulos ou substitair, por me'o
da proliferacio cellular, aquelles que morre-m,
como pensa Franz Leydw

Esta acco directa do elemento paludoso hade
explicar os actos de aberracio da innervacdo tio
variados nos differentes casos porque quasi nun-
ca nas formas graves das molestias por elle gera-
das podemos invocar as alteracics do sangue ou
a hvpcrplasn produzindo 2 sclérdse de certos or-
givs, que por seu turno acordem as manifestagdes
dos nervos.

(O trisplanchinico ¢ nas molestias malignas o de
preferencia atacado: 08 nervos vaso-motores, em
taes molestias, com suas propriedades pervertidas,
ora deixam correr 0 sangue nos Vasos cOMO ¢m
tuhos inertes, do que procede a elevacio do calor
animal, como parece succeder na dothiénentéria,
na reaccio do cholera ele.; ora leva a constriccdo
n’esses mesmos orgios e o sangue demora em seu
curs9; chegando a estagnar em certos pontos; é do
que parece resultar a algidez no proprio cholera,

Estas ideias explicam a perturbagio dos actos da
funcgio geral do organismo, a nutricéio, e porgue
se pervertem as secrecdes em laes casos.

Na verdade ha exageracio de nutrigdo no ty-
phico que, segundo algum author, consome mais
de sua propria substancia, abandonado ao de-
cubito dorsal em sva fraqueza, do que consome
de alimentos um robusto trabalhador dos campos.

Por outro lado no pulmio do -cholerico, vis-

to dar—se a constriecio dos vasos, é debalde que
1a penetra nma columna de ar bem rico de oxige-
nio, essa columna de ar ahi vae encontrar a pre-
guicosa forrente do sangue, permitla-se nos o
dizer, que saturado de acido carbonicn, cada vez
4 mais vae perverter a accio regulaiora que tem.
o bolho rachidiano sobre a respiragio: d'aqui a
dyspnéa, signal de pessitno agouro; d’este lacto
deduz-se alé wma importante rezerva na admi-
nistragio dos alcoolicos para chamar a reaeciio no
cholera. ‘

As referidas considcragdes physiologicas pare-
cem-nos esclarecer a natureza da olestia; expli-
cam rasoavelmente a perversio da culoribiencdo,
a dyspnéa que nos cases que estudamos te:n duas
ordens d¢ causa: a stase sanguinea que explica-
mos pela constrie;fio dos vasos e a saturagio do
sangue pelo acido carbonico, condicio gue por
sua véz, como vimos, sollicila a acedo do bolboe
achidiano e esla acefio sendo exagerada augmen-
ta ainda o mesmo symptonia.

Allueinacio e dysphagia deduzem-se tambem
da turgencia dos vasos: mus a affecgdn, n'estes
casos, a alfeecdo como entende o Dr. Cholffart,
precedendo 3 evolucio dos actos d’uma miolestia,
nasce no systema rjue exerce subida importancia
no organismo € a molestia extende-se 4 todaa
substancia, ao organismo em geral,

proporcio dos progressos da sciencia s€
desvendarfio os mysterios do importante aparelho

{dainnervacdio, gracas 4 physiologia experimental.

(Continda.)
ALGUNS APONTAMENTOS ACERCA DAS MORDEDURAS DAS
SERPEXTES, E DAS PICADAS DGS INSECTOS VENENOSOS.
Pefo Dr. Aptonie Mariane do Bomfim.

(s importantes artigos, que tem sido impressos
na Gazete Medica da Bahia, & respeito dasmor-
deduras das serpentes venenosas, estimularam-me
4 publicar alguns apontamentos que tenho sokbre
0 mesmo assumpto,

Muitos dos conhecimentos ¢ue 4 cerca desta
materia possuimos, ainda a mér parle d’aquelles
que se acham hoje firmados na experiencia, na
observaciio e na theoria, derivaram primitivamente
dos Indigenas da America, foram depois averigua-
dos pelos colonos ¢ pelos viajantes, e passaram
entdo ao dominio da sciencia, gue procurou achar-
lhes a razdo de ser.

Qutros ainda sémente usados entre es Indios ¢
pessoas ignoranles ndo adquiriram valor scienti-
fico, talvez por néo terem sido joeirados das exag-
ceracdes e praticas mysteriosas de que se reves-
tem. D’elles tractarei em primeiro logar. '

Em artigo subsequente me occuparei do que ha
de positivo sobre a wnateria, e buscarei formular
as indicacles e mejos que julgo mais seguros
contra os effeitos das mordeduras das sorpentes e
picadas dos insectos venenosos,
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Nos Archives de Medecine navale (n.° 5, de
1867) vem um escripto do Sr. Dr, Jacolot acerca
dos curados de culebras {curados de cobras) em
Tuxpan {Golfo do Mexico).

Pessoas mnotaveis d'aquelle logar, asseveraram
ao referido Dr., que os Indios alli inoculam em si
o veneno das mais mortiferas serpentes, com 0
fim de adquirirem a preciosa immunidade contra
as mordeduras das mesmas serpentes. :

Essa inoculagio prophylactica demanda, con-
forme dizem elles, um tractamento previo, ou pre-
parator:o sem o qual succumbiria o individuo que
4 ella se submettesse: ainda assim deve ser feila
com o5 dentes extrahidos das serpentes, dprlS de
mortas, nos quaesse deve suppér que mui pequc-‘
na quantidade existe do veneno.

Taes dentes devem ser extrahidos no mesmo
dia em que semata a serpente, e um delles pode
servir por muitos annos, ¢ paramuitas inoculacgdes.

O tratamento prepamtorio vem a ser o se-

frum[e.——Tomam de b 4 15 tuberculos (segundo

a tolerancia individual) de uma planta alli valgar-
mente denominada Mano de sapo (Mao desapo).
Esses tuberculos empregam-se . ordinariamentie
frescos, e produzem (no dizer delles} demora na
eirculacdo, sensacdo de frio, e nada de perfurba-
gaes nervosas. Muitas vezes provocam nauseas e
vomilos (principalmente depois da inoculagdo), vo-
mitos que devewn ser retidos o mais que for pos-
sivel, para ndo ser com elles expellido o remedio.

Durante 1al tractamento recommendam . com-
pleta obstenciio dos prazeres venereos.

Praticam as inoculagdes successivamente no’ pe
.esquerdo, punho direito (face anterior), pé direi-

o (face anterior), cdxa esquerda, braco direito.
Depms de inoculados os membros com essa. alter-
nacio, fazem mais uma inoculagio vo logar cor-
respondente a parte media'do sferawm, outra na
nued, oulra na fronte, ¢ a final um simulacro de
incisdo quadrada sobre a lingua,

Sete inoculagdes sio ja sulficiemes para tornar
uma pessoa curada de cobra;isto é, totalmente isetn-
pta de soflrer os effeitos do veneno das serpentes,

Quando em Tukpan alguem é mordido de ser-
pente, chama-se um curado de cobra para sugar a
chaga, e a0 mesmo tempo ddo ao mordido a Hano

d» sapo internamente, ¢ tambem a apphcam am

cataplasmas sobre a mordedura.

840 esses, em resumo, 0s meios pre:ervadores
e curativos que alli empregam os Indios.

Em alguns logares do Brazil tambem se encon-
tram curadores e curados de cobrg..

O processo que alguns empregam é peremp!orw,,
e analogo ao das resadelras de quebrantos:—algu-
mas benzeduras ¢ movimentos quasi impercepli-
veis dos labios simulando rezar mysterioso cons-
lituem o meio prophylactico decisivo que, segundo
affirmam taes curadores de cobra, toma 0 mdm-

duo totalmente - isempto das mordeduras das ser-
pentes-ou de seus effeitos.
Quando alguem ¢é mordido de cobra, elles em-

I pregam o mesmo meio, que dizem produzir resuol-

tados seguros ainda 4 grandes distancias, quer
em’ homens, quer em animaes; basta sémente que
saibam em que direc¢do fica o homem ou animal
mordido,

As vezes ddo 40 mesmo tempo raizes secretas,
das quaes andam providos, e que provavelmente

‘| sdo de plantas geralmente conhecidas, como ale-

xitericas; isto ¢, como antidoticas dos venenos das

serpentes.

Outros de taes curadores empregam um pro-
cesso analogo ao que se usa em Tuxpan:—Fazem
com os referidos dentes de serpentes algumas in-
cisdes erusadas, em forma radiada sobre o ante--
brago, du sobre a mio; e ahi applicam, dissalvi-
dos em aguardente ou em outro vehiculo, certos
P63 que ja trazem preparados; d’essa mistura ddo
tambem & beber ao individuo, que d’est’arte tor~

‘na-se curado de cobra.

Aquellas incisdes produzem apenas ligeira tu-
mefuceio que se desfaz em tres ou quatro dias.

Soem taes curadores trazer comsigo algumas
grandes serpentes venenosas, qug elles manejam
sém o.menor receio, € que apresentam aos seus
curados para que as toquem e deitem ao pescogo
sem temor de serem offendidos, proposta que néo
me consta ter sido jamais aceita.

Pessoas de fé me tem asseverado que essas co-
bras sGo realmente venenosas; mas.ainda assim
nie sabemos se conservam ellas osentes curvos
com que - sdo offensivas; pois é possivel que lhes
tenham sido arrancados mediante o emprego de
substantiss vegetaes que gs entorpecem.

Busquemos saber: 1.° que velor podem ter as
inocalagdes referidas, como meio preservativo. 2.°
0 que ha de racional no meio curativo emprega-

‘[ do pelos Indios em Tuxpan.

Experiencias em animaes seriam o unico modo
seguro de averiguar si a inoculagio do veneno das
serpentes pode constifuir um meio preservativo
dos effeitos das mordeduras das serpentes veneno-
sas; pois creio que theoricamente nenhuma expli-
cagio razoavel se pdde achar d’essa pretendida
prophylaxia.

E certo que em algumas molestias contagiosas,
taes como o sarampdo, a bexiga, ete. a acclo do
virus que as produz deixa o organismo preserva-

‘do de repetir-se n'elle a mesma accio.

No pensar de alguns ao produzirem-se taes mo-
lestias destroem-se elementos do sangue, que ndo
sfio essenciaes4 vida e ndo se regeneram mais: taes
elementos actuam como incitadores intermedios da
accio malefica do mesmo virus. Este modo de obrar
melhor se comprehende mediante certas accles
chimicas que podem ser facilmente observadas.
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Pondo-se o fermento da cervejaem contato com
o mosto da mesma cerveja (no qual ha assucar ¢
gluteu), ve-se fermentar o assucar, e a0 mesmo
tempo transformar o glutem em nova quantidade
de fermento, em quanto a primeira s¢ destroe:
esta acclo contindard em quanto houver assucar
¢ glaten; logo que desapparece o assucar, {que €
o incitador intermediario taquella reproducgio, )
o fermento ndo actua mais svbre o glulen, € por-
tanto ndo ¢ mais reproduzido por este.

Mas 2 acciio do veneno das serpentes néio € ana-
loga 4 dos principios virulentos: seus effeitos sfo
semethantes ao dos venenos seplicos, 0s quaes ten-
dewn a produziruma desorganisacio do sangue mais
prompta, mais geral e mais profunda, atacando
em todo o organismo as forgas essenciaes 4 vida.

Nio creio, pois, que se possa estabelecer no

sangue uma circumstancia perinanente, e portanto

compativel com a vida, que o preserve d'esse cffeito
desorganisador de que sio ao mesmo tempo accon-
mettidos todos os elementos do mesmo sangue.

Si julgo inefficazes 0s meius preservativos em-
pregados pelos curadores de cobra, vejo que o0s
meivs corativos usados em Tuxpan apresentam
alguma cousa de racionaes.

A succho tem sido empregada em todos os pai-
zes para impedir a absorpcdo do venens, extra-
hindo-o da chaga; e pode serimpunemente prac-
ticada por qualquer pessoa, com tanto que ndo te-
nha ferida ou uleeracio nos labios ou na mucosa
da bocca, pois provado estd que o veneno das ser-
penies ¢ neatralisado pelos suceos salivares ¢ gas-
tricos (1).

0 uso interno da planta Meno de sapo, 4 que
o Sr. Dr. Jacolot attribue tacs effeitos curativos,
tambem muito pode convir ao caso.

Tal planta, segundo a deseripeo por aquelle
Dr. obtida do Sr. Gouin, (2} pertence 4 familia
das Ficaceas ¢ ao genero Dorstenia, 4 que igual-
mente pertence o Caapia ou Contrayerba, cujo no-
me deviva dos bons effeitos que ella produz con-
tra o veneno das serpentes mediante suas proprie-
dades tonicas e excitantes (3).

Seria conveniente averiguar, si a Mano de sapo
ndo é por ventura a mesma contraberva; masain-
da guando seja de especie differente devemos crer
que possua propriedades analogas, por pertencer
a0 mesmo genero (Dorsienia) (4).

(1} Estando ferida ou uvleeradaa mucosa da boeca po-

deria haver algum risco de effectuar-se a abserpgio do
veneno aniesque elle fosse completamente neutralisado,

(2) Botanico, enidio medico em chefe do hospital de
marinha de Vera-Cruz, '

(3} Em mais alta dose goza tambem de propriedades
vomitivas, e talvez tambem chegue 4 produzir demora na
circnlagao e resfriamento, conforme referer em Tuxpan
a respeilo da Mano de - sapo, quando applicada ey
doses tao elevadas, como alli empregam aquella planta.

(&) Ja Linnen dizia: planfe gna genere conveniunt,

0 uso externo da mcsina planta em cataplas-
mas deve produzir o duplice effeitv benefico de
modificar a. absorpcio ¢ reacgiio locaes; resultado
que as mais das vezes se pode tambem conseguir
com & applicaciio de esponjas ou pannos embebi-
dos d’agua fria durante algumas horas {5).

Muitos viajantes Europeos mostram-se convictos
de.que os Indigenas, tanto da Africa como da
America, possuem segredos efficazes contra o ve-
neno das cobras. Nao creio n’esses conhecimen«
tos secretos: impossivel seria que ndo se divul-
gassem, como se divalgaram inuitas applicacdes
proveitosas, que hoje s3o geralmente usadas, e de
algumas das quaes terei-occasio de tratar.

As seguintes anedoetas (6), que se encontram
nas obras de sabios escriptores, servem umas de
provar a crenga que tinham d’esses remedios se~
cretos, € oulras mostram a variedade de meios
que tem sido experimemados contra aquelle ve-
neno.

Appresenta-las-hei sem - mais commentarios,
para nio tornar mais extenso o presente’arfigo.-

—Em 1799, éstando alguns colonos francezes 4
lavear wm terreno sobre a margem direita do
Ohio, em Gallipoli, encontraram um cascavel:
Um indio agarron-o pela nuea, ¢, vendo a admi-
racio que causava, disse-lhes:” que se deixaria
morder pelaserpente no dedo do pe, mediante um
copo de aguardente; acceita a proposta, ¢ indio
cumrin sua palavra, e ausentou-se por dous minu«
tos para curar-se. Yollando, deixou que a serpen-
le ormordesse no pollegar esquerdo, recebendo ou-
tro copo de aguardente em paga, e ausentou-se
como da primeira vez. Tarnando a voltar muito
ebrio insistiu para que lhe dessem terceiro copo
de aguardente com a condicio de deixar que 0 cas-
cavel o mordesse na lingua. Pagou com avidaesta
ultima temeridade, deixando incognito o remedio
de que se servia.

—Sollier, negociante de New-York, contara
que vigjando em Caracas viu um periguito ha-
ter-se impunemente com. uma cobra venenosa,

etigm virtute convenfunt. Jussicu répetiu o mesmo prin-
cipio dizendo: Vix etiam virtute dissident congeheres
plante cargeleribits. E ndo raro se enconiram as mes-
propriedades medicinaes em todas plantas de uma’fami-
hia vegelal inteira.

(3) Pisdo, antigo auctor de muita antoridade, parece
reprovar o emprego externo d'agua fria. « Quisque vul-
neratus (@ serpentibus) ub aqua sibi eaveat, » Mas em
i Mesmo ja empreguei a agua fria topicamwente e com
optimo resoltado em wma picada do grachucido vulgar-
mente c¢hamado Lacraye. O mesmo Pison accreseenlal
« licet Oppianus, etalii de cervis Libize vuineratis a ser-
pente instinctu naturali fluviis se immevgere teslentur, ut
curentur. »

Pisonis, hist. nat. et med.

Aiwnstelodami 1659 pag, 274,

(B) V. Spix ct Martius. Iter Brasiliense.
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mterrompendo a laeta de vez em quando, para
ird certa planta, que suppde-se ser o Chiococea
anguifuga de Mart., cojas folhas machucava com
o bico antes de voltar a0 combate; ¢ matando afi-
nal a serpente.

Fizeram-se experiencias com esla pI nta ém
animaes, que resistiram 45 mais vencnosas ser-
pentes. Inoculado o succo da mesma plagla nos
negros garante-os por um anno inteivo. Tambew
pretenden que, esfregadas as mios com ellx, po-
dem-se pegar asmesmas serpentes,e entorpece tas
cemo se estivessem morias.

—0s indios Chactas, os Natchez e oulros COS-
tumavam trazer enfortilhado sob o prepucio um fio
de algoddo, o qual conservavam alé na oceasido do
coito; quando mordidos de cobra tomavam uma
porcio de materia sebacea alli accumulada {elles
tem o prepucio longo, e affirma-se que quasi nun-
ea selavam) e applicavam aqueila materia na mor-
dedora, que assim curada apenas entumecia-se
um pouco. O effeito era {alvez devido 4 virtade
ammoniacal d'aquella substancia empregada. -

—Fambem referem que o0s colonos brasileiros
¢’omtrora, quando picados de abelhas, vespas,
grandes formigas ete. corriam a casa, e inettendo
o dedo em certa parte do corpo da mulher cura-
vam-se por este meio singular.

—Laffon engenheiro em chefe da Luisiania em
4820, referina Mr. Jerome, aquella epocha, gue
tendo sido mordido am de sews escravos por um
cascavel, os companheiros o fizeram obrar, e appli-
caram o excremento sobre a chaga: o doente ja
experimentava desfullecimentos, enlretanto de-
pois de uma hora de repouso com aquella sé ap-
plicacdo, voltou dc novo para o scu trabatho..

{ Confinug.)

CIRERGIA,
ALGUNAS OBSERVAGOES SOBRE AS AFFECCOLS
DA CORNEA.
Pelo Dr. Galezowski.

O estudo das affeccdes da cornea tem apresen-
tado em todos os tempos difficuldades considera-
veis, e 0 tratamento de certas de suas formas era
quasi sempre sem nenhuma eifficacia. A causa
d’essas diffientdades me parece depeader do co-
nhecimento imperfeito da natureza d'estas afle-
cedes, dos methodos incompletos do exame da
cornea, de que se servem habitvalmente, e da
classifica¢io erroneae irracional d'estas molestias.

Percorrendo-se os trabalhos mais recentes,
jmpressiona o vér que todes os authores dividem
as inflamagdes da cornea em keratites vasculares
¢ nio vasculares, em keratites ulcerosas, ete.
Porém, a vascularisacio é realmente o signal de
uma forma particular da keratite e a ulcera cons-
titie uma forma espontanea da miolestia?

Quando se estuda mais attentamente estas mo-

lestias, sente-se logo a convicefio de que a vascu-
larisa¢do da cornea nio pertence especialmente a
esta ou aquella forma de keratite, porém ohser-
va-se indistinctamente em todas as inflanymacdes
d’esta membrana, somente em differentes perio~
dos.

Sem vasos nfo ha reparacfio possivel na cornea
doente, e nenhuma hypergenesia das cellulas
basla para (razer a cicatrisacio de uma ulcera.
Por outre lado, devo observar que as ulceras da
cornea, em minha opinifio, sdo pa grande maioria
dos casos consecutivas a abeessos, phiycienas,
feridas; e que como ulceras primitivas nao se as
encontra na cornea sendo muilo excepcional-
thente.

Os vasos se desenvolvem com uma gr'ande ra-
pidez na corues, porém nio se veem sempre
com a mesma facilidade; uns sdo mais volumosos
e se distinguem com a vista desarmada, por
exemplo, no pannus granuloso; 0s oulros s mais
finos, e ndo se pode encontral-os sendo por meio
das lentes: cxistem nas phlyctenas, nos abcessos
ulcerados da cornea, ete,

Em minha opinido, ¢ mais natural fazer a clas-
sificagio d'estas molesting, nfio pelo earacter de
exisiencia ou ausencia de vasos ou de ulceras,
porém, temando por base a natureza de cada mo-
lestia, as causas provaveis e o periodo da molestia.

Dividimos as keratites em granulosas, phlycte-
nulares ou herpeticas, parenchymatosas ou stru-
00sas e suppurativas ou abeessos da cornea. Em
cada uma d’estas variedades procuramos sempre
Aefinie se bha uma ulceracio, qual é sua forma,
sua . profundidade, e como sdo constituidos seus
Lordos; examinamos com euidado se 08 vasos co-
hrem a cornea, se sio namerosos, e se chec_{am
até o centro do abcesso mesmo. Por meio d'estes

caracteres. podemos definir se a affecclio € aguda

ou chronica, se estd sinda em sen periodo destado
ou se entrow no periodo de reparagio; se € benigna
ou maligna.

%ommlo esta ordem, e depois de ter definido
cada symptoma ha uma facilidade consideravel
em formular loge as indicagdes para o tratamento
mesmo. Analysaremos no proximo numero cada
forma ¢’estas keratites, as phases que ellas devem
atravessar. ¢ o tralamento que deve ser appro-
priado 2 esta ou dquella variedade das keralites.

Continta.
LIGA0 GLINICA FEITA NO HOSPITAL GHARITE PELO PRO=
FESSOR GOSSELIN.
Recolhida por J. R. de Sousa Uchéa.
Anesihesia cirurgica,
(Continnacie da pag. 13%.)

Emprega do Ether.—As precaucdes que se de-
vem tomar sio as mesmas que no chloroformio:
omodo de administracio ¢ analogo, e faz-se por
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inhalacdes. Todavianio se deve fazer uso tdo sim-

plesm‘ente de uma compressa, pois o ether - vola-
tisa-s¢ muito rapidamente. e o agente niio chega-
ria em grande quantidade para produzu‘a anesthe-
sia. Citar-vos-hei a historia de uma senhora, que
soffrendo ha muito tempo de dores nevralgicas vio-
lentas, calinava asdéres respirando continuamen-
{e o ether; eniretanto ellando cahio nuneca em uma
insensibilidade completa. E preciso fazer uso de
um apparelho; é do saco jnventado por Jules
Roux que me sirvo diariamente. Ainda uma vez
repetimos, o ether deve ser puro, ea 65° on 66¢;
o doente em jejum, posto em posi¢io horisontal.
Deve-se administrar o ether progressivamente,
fazer inlermilieneias até que a tolerancia estabe-
leca-se; entio poder-se-ha interceplar o ar exte-
rior applicando hermeticamente o saco sobre ona-
riz e a boea do doente. Este processo tem o po-
inconveniente de fazer respivar o ar carbonisado,
rém sempre fica uma graude (']lht']l:(lddb e oxy-
genio, pois cada inspiracio ndo lira sendo duas ou
tres parte de oxygenio sobre vinte ¢ uma que
existem no estado normal.

Alem disso, as intermittencias que se faz des-
tapando e tapando alternativamente o saco pa-
ra dercamar o ether, deixam entrar uma quanti-
dade de ar assaz consideravel,

Poder-se-ha fazer - um longo paralello entre o
ether e o choroformio. Eu ndo tratarel d’este as-
sumpto por huje Si no modo de administra¢io o
chloroformio é mais commedo do que o ether, si
a anesthesia que elle causa é mais pronlogada que
a do ether, com tudo no emprego do ether eu
ainda ndo o vi causar a syncope, accidente este
previsto; assim pois sou levado a crér que 0s va-
pores do ether expoem menos que o chloroformio
a este accidente; emfim se elle aparecer comba-
ter-se-ha da mesma maneira.

Si o ether expde menos a0s accidentes previs-
tos, nio deixa por isso de ecausar os accidentes

imprevistos resultantes de uma influencia exce-

peional sobre a junervacio nutritriva. Eis o que
succedeo infelizinente ha poucos dias e lodos nés
fommos testemunhas deste accidente fatal,

‘Tratava-se de uma luxacio traumatica do qua-
dril (hanche) direito, datando de dezoito horas, em
um individuo que tinha outras lesdes traumaticas,
uma fractura da perna esquerda e do braco divei-
to. O dognte ndose achava no estado de estupor,
porem soffria muito.

Deixal-o n'este estado era prolongar seus caf-
frimentoz, redusir a luxacdo sem anesthesia era
expol-0 a ddres excessivamente vivas, e lalveza
movimentos desordenados e v:oientos que pode-
riam prejudicar as fracturas.

Havia pois indicagdes, e nio hesnte: em praticar
a anesthesia, visto que até entdo os resultados ob-
tidos pelo ether me tinhamsido sempre favoraveis.

O doentefoi adormecido com-o ethér a 659, ¢
a-luxacdo reduzida por um processo de brandura.
De repente o pulso-deixou de bater, continuando
a respiragio. Praticou-se a respiragiio artificial, e
a aspersdo d’agua fria sobre o rosto. Q pulso rea-
pareceu, porém o <doente ficou estranho a tudo
que o cercava: a intelligencia sempre abolida.
Logo depois a respiracio accelerou-se a face fieou
azulada em vio recorremos aos meios que foram
uteis a pnincipio‘ a respiracio artificial, a electri-
cidade, a agua {ria, tude foi inutil, e no fim de
‘vinte e cinco a trinta minutos o doente motreit.

Feita a autopsia acharam-se coalhos negros nas
cavidades do coraciio, sobre tudona cavndada es-
querda, como acontece nos casos de asphyxia; os

pulindes estavam jntactos, assim como o cerebro.

Ein resumo, n'este caso, houve a principio syn-
cope, depois volta 4 saude, e emfim cyanose indi-
eando que produzio-se uma supressio na hemato- |
se, isto ¢, esta variedade de asphyxia gue nio se
explica pela falta de ar respiravel, porém que
pode-se attribuir 4 falta de acgfio do influxo ner-
voso sobre o pulmio, como leve lugar depois da
seegiio do pneumogastrico nas expariencms de
Dupuytren, Provencal e Magendio,

Vé-se n'isto uma variedade de accidente im-
prcvisto para a qual nio ha remedio.

Destes casos infelizes dever-se-ha concluir que
a anesthesia deva ser abandonada? Longe de nés
este pensamento: de um lado os casos de morte,
proporcionalmente ao algarismo dos doentes nos
quaes teve lugar o emprego do chloroformio e
do ether, sfo raros; de outro lado ja se tem nota-
do com rasiio que a dor ¢ a perturbacio nervosa
occasionavam tambem algumas vezes a morte na
epocha em que nio se usava do ehloroformio,

A anesthesia hoje da tdo grandes. servicos e é
reclamada com tanta instancia pelos proprios
doentes que é impossivel renuncial-a.

EXCERPTOS DA IMPRENSA MEDIGA,

0 METHODO GRAPHICO
SUAS MATS RECENTES APPLICAGOES AO ESTUDO DAS SCIEN-
CIAS MEDICAS E NONEADAMENTE £ DIYSIOLOGLA
v ‘
Objecedo d idéas do Sr. Marey.
Abrimos este capitulo para dar n’elle logar ds
nocdes apresentadas pelo Sr. Rouget 4 academm

das sciencias de Pariz sobre o phenomeno da con-
tracgdo wuscular, e que sdo wna contestagio 4

{theoria do Sr. Marey. Ganham os leitores em ver

assim confrontadas as doutrinas d'estes illustres
physiologistas, com quanto, baseando-se de am-
bos os lados em observagdes, ndo possa o racio-
cinio pronunciar sentenca definitiva entre os dois
contendores.
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Opposta i antiga theoria, que explicava a con-
iraccio muscular pela actividade da fibra, nascen
outra, sustentada em lnglaterra principalmente
pelo Sr. Radeliffe, segundo a qual a contraccdo
¢ um phenomeno completamente passivo, deven-
do julgar-se activa a oxtensdo, proveniente de um
certo estado electrico intimamente ligado com a
vida; de modo que os exeitantes produzem a con-
tracciio, suspendendo momentanc mente esse es-
tado clectrico.

O Sr. Rouget, alistando se entre os defenso-
res d’este modo de ver, vein com as suas impor-
tantes observagfes lancarnova luz sobre a questgo.

Estudando o muasculo nasua expressio maissim-
ples, no estylo da vorticella, onde elle é constitui-
do por uma fibra uniea, reconheceu que 1o esta-
do de repouso, no animal vno, estn tibra estava
tio distendida quanto possivel, posto quenm pou-
coplornenda em espiral; e que, sob a influencia
Jos excitanles, esta ospiral, contrahindo-se vio-
lentamente, diminuia quatro guinios da sua ex-
tensfo, transformandoe-se n'uma mola em helice
com a5 voltas muito apertadas: o mesmo se ohser-
vava quando o animal morria ou o estylose arran-
cava do corpo, nos quaes cases é impossivel ne-
nhuma outra ultevior distensiio.

O alongamento da fibra espiral, orgfio do movi-
mento muscular do animal, esld pois ligadoao es-
tado da vida; isto é, 4 conlinuidade da nulriciio e
4 permutacio das malerias; mas desde que a nu-

tri¢do é suppriniida, pela morte do animal ou pela|

separacio do estylo, o elemento contractil toma ¢
conserva a forma inherente & sua estruetura, qual
¢a de mola em helice, eujas voltus no estado de
repouso estiio no maximo de approximacio, -

A contraccBo da fibra muscular corresponde
portanto ao estado de repouso da méla, e é a conse-

quencia directa da sua elasticidade; assim como o

alongamento ¢ o resultado da extensio forcada do
hehce por uma causa de movimento, ligado ao
acto da nulricdo, e actuando duranle o repovso
apparente do orgdo contractil.

Serd, porém ssiu phenomeno apenas peculiar a0
estylo da voriicclla, o condiclio generica da con-
traccio musculor emn todos os animaes superiores?

Eis como as experiencias do Sr. Rougetrespon-
dein a esia questio interessante: '

Tudo quanto se oppde 4 nutrlgao da fibra de-
termina-thé a contracedo: assim, ligando a arte-
ria de um membro, multiplicando as excitacdes
de wn modo quast continuo, ou applicando”aos
musculos um calor crescente, chega-se sempre ao
mesino resultado; porque a repetlcao demasiado
frequente das excitacdes, ou a applicacio excessi-
va do calor actiam suspendendo o movimento nu-
tritivo. Eut todos estes casos, como & sabido,
myographo mostra que as contraccdes filirillares,
cada vez mais frequentes, ceabam por ndo serem

separadas entre si, produzindo no museulo a rigi-
dez tetanica, immovel e inalteravel,

De todas as suas observagdes conclue pois o Sr.
Rouget:

Que os musculos siio constituides por fibrillas
contorneadas em espiraes elasticas, produzindo
os afdstamentos e as approximagdes das voltas do
helice, alternatives de extensio e encurtamento,
Jomde resulta o novimento musenlar.

Que o encurtamento tem logar exactamente do
nesmo modo na contracgfio musculur, on no esta-
do devigidez impropriamente chamade cadaverica,
a qual deve ser considerada como o regresso do
elemento contractil para o estado de repouso, que
attinge o seu maximo gnando o musculo é subtra-

hido a todas as causas de excilamento, e privado

da influencia dos nervos e da nutrigﬁo.

(Jue a tendencia 20 encurtamento, resnltante da
elasticidade propria do elemento muscular, ¢ per-
manente. Purante a vida e no estado de repouso
do musculo, é combatida por uma tendencia a0

alonganento, cuja energia é proporcional 4 acli-

vidade da nutricio e se extingue com ella. A con-
tracciio desenvolve-se no momento em que o equi-
librio entre as duas tendenciasoppostas se quebra
pela suppressio da causa de exlensfio, que péde
ser momentaneamente suspensa pela influicio dos

“agentes chamados cxcitantes da irritabilidade mus-

cudar, taes como, o influxo nervoso, a clectricida-
de, o calor, o choque, cte.

Que variando o coefficiente de elasticidade no
muscualo vivo, com os differentes estados de repou-

50, de rigidez ou de contrac¢lio, estas variantes

mod:hcqm a forma e a energia das contracedes.

Que o movimenfo que cessa de produzir o tra-
hali;o de extensiio muscular no momento da con-
traegiie, se manifesta debaixo daforma de tempe-
ratara. .

O encurlamento é pois, seginndo o Sr. Rouget,
0 effeito da elasticidade propria e pernanente da
espiral centractil, e o alongamento é produzido
por uma causa de movimento, desenvolvida un
actd da nutngao e correlativa ao calor, se nio#
este proprio agente.

D’aqmeonclue finalmente o citado physiologis-
ta, que a theoria, que julga ser contracciio per-
manente o resultado de uma serie de abalos ou
vibragdes successivas, estd em absoluta contradi-
ccfo com os factos ohservados; que a tendencia
para o estado de contrac¢iio extrema € proprieda-
de inherente 4 fibra muscular viva, e consequen-
cia pecessaria da’sua estructura e elasticidade; e
que por {im, durante a vida, esta tendencia ao
encurtamento € combatida por uma causa de ex-
tensdo, que predomina durante a propria exten-

0|sfo do musculo, que se desenvolve na troca dos

wmateriaes da nutriciio, (que augmenta com sua
actividade, que diminue ou se extingre com o seu



18G9

GAZETA MEDICA DA RAHIA.

155

encurtamento, e que pode ser em fim momenta-
neamente suspensa por todos os excilanles da
contractilidade muscular, _

E em muitos pontos engenhosa s theoria do Sr,
Rouget; explica, de um modo plansivel, a maior
elasticidade do musculo no acto da contracciio pelo
forcado encortamento das voltas da espiral; dd ex-
plicacdo satisfactoria d’esse facto pathelogico da
contracgho perinanente, chamado tetano; justifica
talvez, pela disposi¢do da espiral, a forma de ro—
sario € o augmento de grossura encontrada pelos
microscopistas na fibra contrahida; penetra mais
profundamente no mysterio da origem da con-
tractilidade, attkibuindo-o ao elastorio da mola
em espiral, em quanto que a elasticidade continda
a ser propriedade physica do tlecido de fibra; e
suncciona por fim o principio preestabelecido da
possivel transformacdo do movimento em elevagio
de temperatura e do calor em movimento,

Toda esta doutrina porém assenta sobre a for
ma encontrada no esiylo da vorticelia, que, com
quanlo se possa chamar a fibra contractil na sua
mais simples expressio, nio autorisa sem contes-
lagiio a adinittie que 1 mesma forma espiral se dé
inalteravel nas fibrillas musculares dos animaes
superiores. Aqui, se a induccdo anxilia a theoria,
a observeelo direcla fica muda, O microscopio
nio di o seu valioso auxilio n’este ponto. Mas nio
s¢ insurge tambhem contra a illagio plausivel que
da configuracio reconhecida na fibra simples, se
deauz. E serd isto o sufficiente para estabelecer
una theoria ?

Esta, pela sna singeleza mechanica, é das que
attrahen o espirito, mio gradoe a srgumentagio
do Sr, Marcy, cujos priveipios winitus vezes es-
posa, para sobre etles architectar conclusbes di-
Versas.

Degistamos o que 1 pareceu importaniz no
moda de ver de eada uni dos notaveis physiologis-
tas. A sciencia lucra con os estudos de ambos. A
verdade s6 pide trapspavecer, em toda a sua luz,
deparada no crisol de novas e maisaturadas inves-
ligagdes. O methodo graphico ¢ arma de que se

podens sepvir com igual vanlagem os conlendores |

C. B.

fContimia.}

dos dois campos oppostos.

NATICIARIC.

Obitugriond'estq cidade nos mezes de Norembro e He
zemboo de 4:038,—Segundo os dados estubisticos da se-
cretaria de §'olicia sepullarain-se no mez de Novembro,
nos diverses cemilerivs destas cidade 526 pessouss, D'es-
1asg eraw: _

Homens 1537, mulheres 239,

Livees 3G, libertos 29, escravos 83,

Brazileiras 370, estrangeives 7, aflscanos 473,

Bruncos 107, pardos 162, creoulos 144, alricanos 43.

Casados 45, soliciros 306%, viuves 10,

A8 10 annos lidade 15%; atd 40 wanos 1315 at6 60,
62; aié 89, 3 ard 100, 14,

Occupavam-se nas artes 50, na lavoura 13, em ne-
gocio 24, em empregos publicos {7; nio tinban oceupacio
designada 322,

No que iz respeito 4 molestia de_que falleceram &
muito insufficiente esta estatistica pois além de n3o se-
rem as molestias classificadas debaixo de nma nomen-
clatura regular @ scientifica, em muiios casos ellas nem
a0 menos loram diagnosticadas, como abaixo se vera:

Falleceramn de alicnagio mental 4, afogamento 2, de
aneurisina 1, de variola B, de congestio 11, de cancro
2, de convalsies 41, de dentigio 6, de diarrhéa sim-
ples 21, de diarrhéa de sangue 131, de erysipéla B, de
foebres 12, de febre typhica 7, maligna 3, de hydropesia
13, de inflammacao 6, de molestias incognitas 7, de mo-
lestias internas 80 westas estdo comprehendidas 7 de
molestin de peito), de parto 3, de paralysia 1. de phthy-
sica 18, repent:namente 7, de rhenmatismo 3, de estu-
por 7, suicidio 1, de sarampao 6, de tetano 3, do tosse8 |
mal de umbigo 14, de verwes 2, de molestins diversas 34 .

A mortalidude foi waior do que a do mez passade
ile 83,

Mo mez de Dezembro sepuitaram-se 343, seado:

Homens 1535, mullicres 188,

Livees 257, libertos 33, useravos, 53,

Brazileiros 200, esleangeiros §, africanos 35,

Brancos 0, pardos 133, ereoulos 85, africanos 35,

Casados 20, soitciros 309, vinvos 14,

Até 10 aunnos 131, até 40, 103; até 60, 53; até 80,
23; até 100, 9. :

Oeeupavinn-se em artes 56, na lavoura 13, em nego-
cio 21, em empregos publicos 13; nio tinhwmn necupagic
designada 238,

Ualteceram dealiensgio 4, alogamento 1, de apontexia
1, de variola 7, deeongestiao 7, de convalshes 3, de denli-
¢ho 40, de diarrnda simples 17, de diarrhéa sangninea
83, de erysipélu 3, de febres {3, de febre typhica 6,
maligna 2, de canero 1, de bydrepesia 8, de infhunmacio
f, de molestias inlernas 61, de molesting incognitas 3, de
purto B, paralysin 3, de phtbvsica 345, vepentinanente 2,
d’estapor &, de sarampio 4, detetanos 1, de tosse 3, de
makdo vnbigo 17, ¢ de molestias diversas 30,

Follecimentos.— Antes e terminar o ultimo anno per-
deo a seiencis thnis dois distinstos eullores, o Dr. Grie-
singer, professor da Faculdade de Medicina de Berlig,
¢ o Dr. Sichel, eelebre ophialmologista, anctor da bem
conhiesi-ta ieonograplia ophitalmologica.

Estalist:ca dg Hespanha.—Don Ramon de ta Sagra
fornece o5 seguinies dados estatisticos da Hespanha,
duranle o anno de 1855, :

Populagiro totad 15,8085, 000.

Peonereio dos nascimentos, 4 para 26; proporcio dos
sex08 51,60 rapazes para 48,33 raparisas,

Em cada 13 naschinentos, um era itegitims; propor-
g0 deeasamentos, 1 para 112 habilantes, O termo nes
dio dus ereancas purs cadu casamenio & poues ais on
menos de &, G, As mortes eram 1 para 3% uo total da
populagiio, 4 nara 28 nus eidades; e L0800 wortes 303
eraw aliing dos G annos de idade.

Effeito singniar de vma greimadura.—No Nasheille

Jouragl of Medicine and Surgery vefore o i, Crawiord

esle easo exiracrdinarios

« Uma senbora, estindo nos ultimns periodos da ges-
tacio, foi quermada 120 gravemente ne face que apenas
sobievives doze horas ao accidenie. Yopen lempo wites
da orle deo eila 4 luz uma ereanca, em plena mstn-
ridaide, perdm morta, Trazia eodn ereonen o signal do
fogo cotrespomdente aode sua min Asperias, o8 bragos
& 0 abdomen estavain eompivtuaonts vorinados, tendo
toun o gpparentia de W queisaduva recenie, »
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O bromureto de potassio nas creancas.—De muitas
observagdes sobre este assumpto o Sr. Montard-Martin
tira as seguintes deduccgbes:

1.2 O bromurcto de potassio administrado em dése
fraca (de B a 20 centigrammas j é perfeitamente tolera-
do pelos meninos de pouca idade,

2.2 Por sua ac¢ho sedativa cura ainsomnia das ereangas

3.* Admmnistrado 4s creancas que apreseniam alguns
dos accidentes do periodo de denticio, caracterisados par
agitagio, por insownia ou tosse, consegue frequente-
mente acalmar estes accidentes, e provavelmente por
Sew uso prudentemente regulado, poderia algumas vezes
prevenir convulsdes. ' o

&.* Nao se deve administrar o bromureto de potassio
as creancas que teem diarrhéa. ,

8.2 Em certos easos excepcionaes em que predomina
0 ercthismo nervose, o bromureto de potassio pode ter
uma acgio prompta e decisiva.

Ligadura das arferias spermaticas para combater a
masturbacao.—0 Dr. Pomeroy relatou na Springfield
society for medieal impravement, segundo diz o Bosten
medical and surgical journal, osc-uinte caso: Um ho-
mem de 33 annos, cin quem preponderava o vieio da
masturba¢io, com emissSes spermalicas nocturnas e
grande melancolia, fol aconselhado a casar-se. A mo-
Thora pronunciou-se durante seis mezes; wmas depois
retrogradon, € o doente pensava no suicidie. Decidin-se
ligar-lhe as arterias spermaticas. A ligadura d’uma
deilas obstou 4 pollugio. Passado um mez proceden-se
a laqueagdo da outra arleria. Cessou o desejo veuereo
durante seis mezes. Por fim a cura foi cobplota. ;

t Bscholiaste Medico).

Como devém ser avaliadas as perdas causadas pelus
epidemias.— The Boston wmedical and surgical journal,
referindo-se a outro jornal medico, eita os seguintes
dados da estatistica do Dr. Beveridge, a respeilo d*uma
receule epidetaia de typhos em Aberdeen, a qual se
prolongeu portres annos, e foi ativibuida aos resolta-
dos da accumulagio de genic em mis habilagies: custo
do tratamento de 4:631 casos por 25 dias e meio cuda
um, a Bshillings por semana, £4:217, 10; perda do
traballto de 3:8304 individuos, (excluindo as crianeas),
por 20 dias ¢ meio, a 10 shillings por semana, £ 5:025,
14 valor do trabalho de 18% homens adultos, a £ 13
por anno, durante 10 annos, £ 23:920; vaior do traha-
1ho de 253 muiheres, a £6 por anno, durante 10 annos,
15:175; perda de 51 criangas e passoas novas, ealeu-
lando que metade chiegaria 4 idado adulta, {12 do sexo
masculine e 42 do feminino), e trahatharia 10 annos
£ 4:680. Custo provavel da epidemia £ 55:021, 4.

{(desm).

A tracheolomia nas lesdes syphiliticas das vies respi-
ratorias.—N'uma memoria que spresenion, sah oste titulo,
o Br. Trelat, candidato 4 seecio de pathologia cirargica,
procura estabelecer as geguintes concingfes: _

1.2 Aglesies syphiliticas das vias respiratorias que ne-
cessilam da tracheotomia, pédem apparecer em todos 0s
periodos da syphilis, porém sio mais freqrontes no pe-
rivdo terciario; sua natureza, séde e extensio varian;
todavia, elfad sio tanto mais co;neuns quanto mais se ap-
proximam do orificio superior do larynge.

2.9 () apparecimento dos aceidentss de obstrucgiio po-
de ser breseo, mas em geral & bastanie lento, ¢ deve ser
sgguido com allencdo porque da utn elemento de diagnos-
tico.

3.2 O estndoattents dos symptomas e dos signaes gue
earacterisam as obstenecios do laryrge ¢ as da trachda
demonsira que ¢ possivel distinguir esias duas ordens de
lesdes tao importuntes a reconhecer pelo ladn do pro-
gnostice e da therapeulica,

4.2 O diagnostico funda-se na conservagio oa desap-
paricio da voz; na epocha da appari¢io da dyspnéa ¢ no
exame laryngoscopico. :

37 A tracheotomia di excellentes resullados nas ohs-
trucges laryngéas; até aqui sé tem dadg insuceessos nas
obstrucghes trachenes.

6.* Quando a operagio é indicada deve ser executada
sem demora, porquea morte pode ser consegnencia brus-
ca de um accesso de suffocacko.

7. Bem gue a tracheotomia offereca ponca probabili-
dade de bom resoltadn, nos estreitamentos da trachéa,
deve todavia ser tentada depois de nm diagnostico gue
devera ser'rectificado e precisado durante o curso da ope~
ragao, :

8.2 Esta poderd ser modificada em razio da natureza
das leses, e nao se podera esperar bom resullado senao
quando ¢ possivel atravessar e dilalar o estreitamento
€om uma canula aprepriada; no case contrario o insuc-
cesso & falal,

9. Quando a tracheotomia é seguida de cura, o tem-
po duranie oqual a canula deve ser conservada, varia na
raziio direcla das-lesfes; ¢ pois uma indicagio proscgulr
o mais depressa possivel e incessantemente o tratamento
medico.

10.* O awprego da canala do Sr. Broca {de abertura
limitada dorante a inspiragio ) permittirh apreciar exac-
tamente a epocha em que se pdde retirar a canula e dei-
xar fechara ferida sem corver nenhum perizo.

Peng deshumang. —A Union Medicale desereve d’es-
te medo a pena do regimen cellalar applicada a0s assag-
sinos pela legislatura de Luisiania, nos Estados Unidos,
mn substituicio da pena capital:

« Os assassinos sio encerrados em cellulas isnladas.
Diante de cada cellula se estenile wmi pequeno terreno
em que Thes ¢ permittide trahalhar, exceplo duranie
dois mezes de cada anno. Este perindo comega no dia
aniversario de seu crime. Emgunanto elle dura o cona
demnado nio pode sabir de sua cellula senio dorante
o tempo necessario para limpal-a, O din anniversario do
crime é um dia de jejum. Durante vinte e quatro horas,
o condomnado nio toma alimento algnm; elie recebe a
visita 'do eapellin que o exhorta a pedir 2 Dens o arre-
pendimento de sew erime. »

« 03 assassinos nio vecebem visita alguma, excepto a
dos inspectores, das guardas e dos divectores da prisio.»

« Xin leen Tiveo algum, exeeptn os extractos da Bi-
hlin, as livens de religiio e os de meral que- o Capel-
lio julgar canazes de os excrcitar ao arrependimento,
e de despertar n'elles o tewror ¢ as esperancas de ontra
vida. Serfio fsemptos do jejam guando o medico declarar
gue o jejum thes é nocivo a sande. 32 nao souberen ler,
se thes ensinavi. »

« Nito teriio communicagiio com pessoa alguina,exceplo
com 08 empregados, inspectores, visitadores da prisao,
eapellio e medico. O condemnado & considerado niorto
para o resto do mundo. Sua celluia € pintada de preto;
sobre 2 porta sc acha inseripto em lettras grandes:

« Nesia cellula se acha encervado, para passar a vida
na solidio e ny arrependimento A. B. conveneido do
assassinato de C. D, »

A Union Medicale accrescenta com razio:

« O exame e apreciagio da uatureza das penas infli-
gidas aos eriminosos sia certamente do reeerso da me-
divina, Dave-se pordm crer e esperar que os medicos
dn Luisiania nko tenham sido consultadas quando se tra-
tou de deeretar esta atroz penalidade, peivr que a morte
L2 mais ernel.» -

: Typ. de J. & Tourinho.
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MEBICINA.
OLSERVACOES SOBRE ALGUMAS FORMAS DE MOLESTIAS
PALUSTRES.

Pelo D, Mafae! Joagnim Saraiva.
(Continmacdo da pag. 14)

Da formg @ mais frequente das molestias palus-
tres—A leucocythemia spleaica era o resuliado
evidenle e quasi sempre immediato da acelo ienla
do miasma paludoso, si hem que Liteé ¢ Robin re-
cusem esla influencia direeta. Os doentes tinhan-
ma. N'elles era a catis palida e suja, as vezes, de
manchas de ephelides; comecavam por soffrer de
perturbagdes das fanegdes eardinens ¢ dyspnda; era
o gue naais accusavam, quando ainda bem nio se
podia pereeber o desenvolviinento do bago on do fi-
gado. O que impressionava sobre tudo eram as dores
vehementes que clles accosavam naparte posterior
da regido da perna: havia ahi um peucode cedema
porem nio cra elle que deva certh exageracio de
volume 4 parle que cra, como dissemos, bei do-
lorosa. : ‘

Estes ulti:nos phenomenos &s vezes ¢ passavain
n'um dos bragos ou cm wnbos. e ¢y trez casos
jue vimos assim tinham se desenvolvido dores
rhicumatoides uos muscalos do peito em geral, tra-
zendo geamie martyrio ao doente. Dehairo da
pressio d'este estado de coisas os doentes, pela
maior parte, andavam, entregavam-se a {rabalhos
brandus para logo os abandenaren:, forcados pela
dyspnea; oulros occupavam o leito pela impossini-
lidade de fazerem a extensiio das pernas e vimosuns
einco com o endarccimento referido ¢ completa
paralysia dos dous membros.

Aqui notamos um facto: 08 que tiveram esse
endureciinento nio maniiestaram, nunca, a hy-
dropesia.

A duraciio destes phenomenos era muilo vayia-
vel. No Lima Barros doentes houve que no fim
de 24 horas estaviio prestes 4 agovizarem sob 2
fadiga daorthopnéa, coin osvasoscarotidianos tar-
gidos, uma pressiio precordial, ¢ como que alluei-
nados, com exacerbagiio do exlor animal nas pri-
meiras horas ¢ [rieza geral para o resto do tem-
po. Quasi todos referiam andavem solfrendo desde

dias anteriores alguwa canseira ¢ durcza dos mus-
culos da perns; nio era gradual a ascencdo dos
incommodos, como acabacs de ver.,

Nem em todos 0s doentes n'esias eircunmsiui-
cias 0 fgado tinha apparente desenvoivimento.
Em um observamos certa hopermeabilidade do
pulmdo divcilo, que nos fol revelada 4 ausculia-
¢io e com hemoplhyses constantes: referimos
oste facto a congesldes repetidas; casos e fim
houve em rue s6 o figado era mediocremente
congesio ¢ havia aquella manifestucio nos mus-
culos_da perna junta a lencocylemia: entretanto
soffiriam principalnente de perturbacdes nas fun-
cedes do coraciin. ‘

0 distinclo clinico o Dr Silva Lima por mein
de alguns arligos n'esta  gazeta manifestou suas
ilpias accrca d'esta molestia langando sobre o
assumpto verdadeiras luzes. O Dr. Silva Li-
ma considera no endurecimento de que falla-
mos wmna hyperplasia, ereio que ful-a extensi-
va ao figado, baco e pulmio—¢ a sclerose de
que teata, como o Pr. refere, o Sne. Jacoud. In-
clinamo-nos & esta balla opinifio do habil Medico.

Quanto a interpelracio destes ultimos factos
ainda os mesmos principios de physiologia ex-
postos podem escelarecel os. '

A perniciosidade nas febres palustres nfio ¢ o
ceito da melanemia como pensa Frerich, Sim,
os proprios Allemics teem feito autopsias cm
casos graves acompanhados de phenomenos cere-
hraes violentos com ausensiacompleta de pigmen-
to nos vasos o cerchro.—Niemeyer tem umin
ohservacio 'esta ordem,

Veide ainda a refulaciio desia bypothese por
Trousseau na sua Cliniea Medica,

Diziamos, a molestia ndo é zymeotica como o &
2 pyoemia.

Uma pequena exeursiio nos esiudos chimicos do
sanquc nws nito deixa, si quer, as probabilidades
de que o sangue scja o primeivo elemento slierado
d'onde derivain as demais manilestacoes de tues
inolestias. -

A acciio indirecta & o officio proprio de fodes
0s principios inorganicos do sangce; v. g , ocar-
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bonato de soda como todos os saes de soda to-
mam parte na manufencio da elasticidade e fir-
meza dos globulos; é um facto necessario para
que tenha logar a hematose; elles nio tomam
parte directa na fixa¢io do oxigenio ou decompo-
sigio de muitas substancias de origem vegetal que
no sangue se introduzern.

Podemos asseverar: ndo. se conhece molestia
determinada pela alteragiio dos principios da 1.°
classe; outro tanto diremos 4 respeito dos de 2.°
classe.

As alteragdes mais graves do sangue dio-se
nos principios da 32 classe: ha mod:{:caqoes de
quantidade e coagulabilidade d’cstas substancias
em molestias geraes, mas que nads especificam.

Emfim a quantidade de elementos anatomicos
em suspensio pode ser modificada.

A albuminuria, o rheamatismo, a cholera ea
anemia, a plethora e a leucocythemia sio moles-
tias determinadas por alteragio de principios
d’esta ordem. ‘

Podemos dizer: anomalias do sangue que de-
pendam da malaria dircctamente nio teem sido
confirmadas até o presente pela chimica e pelo
microscopio. ‘

‘Na verdade aventurar hypotheses com os ele-
mentos das acquisiedes da chimica, das sciencias
positivas, em uma palavra, é cada um acreditar
snas ideias, porque a physiologia se parcee com
um romance no dizer de muitos.

Ha uma solidaricdade completa entre o sangue
¢ todos os principios immediatos que formam os
teeidos ¢ o5 humores; de sorte que o sangue al-
terado como cffeito da perturbaciio da funcgiio
geral de futricio pela desordem funccional do
systema nervoso trisplanchnico, nas molestias

ue estudamos, por sua vez pode complicar os
q p )

actos morbidos primitivos e ulé dominal-ds sollici-
tando novas synerﬁ‘ias. E o que succede em mul—
10s casos de intoxicacio paludosa.

As scenas que revelam grandes perturbagdes
dos centros nervosos podem ser repentinas e nas
apparencias de melhor saude: nos casos gue va-
mos estadando nem sempre se pode invocar des-
ordens na contextura dos nervos, desordens con-
seculivas a certos estados pathologicos; se djz.v.
g. que 2 paralysia no rhenmatismo provém do wde:
ma e hyperemia do nevrilema emrcendo uma
pressio sobre as fibras,

Fallamos na ultima discripgio da forma mais
frequente que revestia a molestia: é occasiio de
perguntar-mos 4 nés mesmo, se aquelles accessos

niatando o doente em 24 horas, ¢ menos, $6 nas-
cem 1o meio d'uma intoxicacio paludosa? se ¢ as-
sim, convem saber, sio estados organopathicosd’u-
ma intoxicacio levados a eerfo desenvolvimento,
que produsem-nos? Nem sempre ha estados orga-
nopathicos bem visiveis que expliquem tal accesso.

Quasi sempre, o-verdadade, os doentes 1do
vehementemente atacados ndo tinham, si quer,
signaes de infoxicagio.

“Cremos. na’ “perturbacdo funccional do systema
nervoso se localisando no grande sympathico:si a
primeira lesdo de contextura produzida pela acgio
do toxico estaria em alguma parte d’este systema,
ou na medula, nio sabemnos para erermos n'ella; si
tal existisse, porem, o esfado org ganopathico da
molestia estaria definido. Por ora acceilemosuma
perturbacdo funceional., Quem sabe o que fara o
progr-sso do microscopio? e entdo abandonaremos
sem pezar nussa manciva de ver que o avangar do
tempo mostrou ser hypothese e aplaudiremos a
a nova conquista do espirito humano. '
PARAPLEGIA DEPOIS DE FEBRES PALUDOSAS,—HYDRO=

PERICARDIO——MORTE.
Observagiio clinica pelo Dr.. Ferreira de Lemos, do Pard.

O 8. P natural de Bujurd (provin-
cia do Pam) ¢ um moco de 20 annos de idade,
de constituicio lymphatica, vivendo quasi sempre
na lavoura, e em logarcs pantanosos. Em Maio
do anno passado, depois de repetidos resfriamen-
tos apanbados no campo, P. teve durante alguns
dias, accessos de febres que desappareceram com
certos remedios de curandeiros.

Logo depois sentio enfraquecimento dasextre-
mldade inferiores, ¢ isto foi em augmento até Ju-
nho,qu' do de todo clle nfo poude mais dar um pas-
so.—Sempre entregue a eurandeiro P. foi entio
sangrado copiosamente,e purgado energicamente,
sem que tivesse melliora alguma. A familia des-
enganon-se e resolveo mandal-o para a cidade,
eu o vi pela primeira vez nos primeiros dias de
Setembro:—estava magro, abatido, anemieo, com
uma cor lerrea—os membros inferiores estavam
completam.nte paralysados, e dir-se-hia que as
pernaseram de um mannequim. Além do emma-
grecimento consideravel, os musculosdaperna es-
tavamatrophiados, e mais dolorosos pela pressio.
Suores ahundantes escorriam dosjoelhosaté os pés.
Estes estavam um tanto edemaciados, e virados pa-
radentro.As mios.se achavam tamhem enfraqueci-
das, de maneira a nfo deixar o doente segurar 0s
objectos. P. sentiafrias as partes paralysadas, prin-
cipalmente as pernas, que bada podia aquecer; a
palpaciio mostrava com effeito grande differenca de
temperatura com o resto do corpo.—Con[raccoes
musculares (repuchamentos ao dizer do doente)
sensagiio de frio e calor, formigamentos nas plantas
dos pés e na palmasdas mﬁ,os que muito o encom-
modavam,:

0Os orgfiosda caixathoracica funccionavam regu-
larmente, menos o coracio que batia um tanto
precipitado.Pelo exame do abdomen, encontrava-
se 0 figndo um pouco congestionado, mais nio
sensivel, Ndo se notava hypertrophia do braco, O

-o -----
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appetxte era bom; a digestdo facil; as evacnagdes
alvinas se faziam (hamamente as urinas eram mui-
to escassas, carregadas e deixavam depositar um
sedimento mucoso branco. O doente dormia per-
feitamente e niio se queixava de dor de cabega.

A vista dos symptomas que acabo de descrever,
entendo—que se tratava de uma paraplegia a
[rigore, e dirigi o tratamento no senlido de le-
vantar as forgas do doente, combatendo ao mesmo
tempo a paralysia.

Prescripeio:—pilulas de sulfalo de quinina, fer-
ro, strychnina ¢ acido arsenioso, vinho quinado,
linimento stimulante, _

Com esta medicacio o doente n#o tirou resulla-
do algum durante quinze dias, ao passo que 0 mo-
leque Custodio, cuja observacdo foi publicada n’es-
1a gazela (30 novembro) ja se achava muito me-
hor. E que se tratava de uma paraplegia com
alteracdo da medulla, e por isso mudei inteira-
mente de tratamento e prescrevi: ccuteio espi-
gado 4 grilos, extracto de belladona 1/, de grio,
para vina pilala, que o doente devia tomar tres
vezes por dia, usando no entanto do vinho quina-
do antes da comida, slimentacio substancial,

Em 1.° de outubro P. se achava muoito me-
Thor: os formigamentos da plauta dos pés, o calor
da palma das mdos, as sensacdes de frio e calor
nas pernas desappareceram; as contracedes {re=
puchameunlos) musculares diminuiram congidera-
velmiente, assim como 0$ suores copiosos;  as
uringas sempre escassas, ¢ muito carregadas. A
nutricio era hea. Mandei continnar o mesino tra-
tamenlo, ajuniando um pouco de iodurcto de po-
tassio ao vinho quinado.

Outabro 5. —Suores em menor eseala, contrac-
¢des guasi nullag, os dedos dos pés ja fuzem al-
gum movimento.

Qutubro 10.—0 doente pode levantar-se e por-
se em pé scguro a beira da cama. Os muscalos da
barriga das pernas cstdo wais desenvolvidoes, ¢
menos dolorosos & pressio.

“A paralysia das mios desappareceo, e o doen-
te ja segura todos os objectos.

As urinas continuam 2 ser em pequena quanti-
dade e sedimentosas.

0 mesmo trat‘lmonto banhoes com sulfureto de
potassio.

Outubro 18.—A diurcse nio apparece, a pa-
ralysia diminue ecrlsivdmenlu, notando-se gue o
lado esquerdo & mais fraco que o direito,

Cutubro 21.—0 estado & o wesu10: 0 mesmo
tratamento; banhos com sal Ge cosinha.

Novemibro 2.—A paraplegia vas a meuos; po-
rém honlem ¢ doeule teve wn pequano aceesso
de febre precedida de calefrios; hoje sinda o en-
contro um tanto febril. Pocio sudoriiica, pilulas
de quinina e strychnina para serem lomadas de-
pois do desapparecimento da febre,

5.—A febre ndo voltou, O doente principia a
dar alguns passos seguro aos objectos do quarto,

P:lulas de stry‘hmna de Magendie, banhos sal-
gados.

6.—Novo accesso de febre.

Strychnina, ferro, e sulfato de quinina em pi-
lulas.

7, 8 e 9.—0 doente levanta-se facilmente, ¢ :
niio anda bem, porgue, diz elle, os pés ainda es-
{do muito molles. O appetite que tinha desappa-
recido, vollou. As mesmas pilulas. ‘

10, 15.—0s muscualos das pernas estio qua~
si no nalural.

0 mesmo tratamento. Choque electrico com o
apparetho electro-magnetice de Gaiffe.

17.—Depois do choque o doente accusa gran-
de sensibilidade na pelle. Os musculos principiam
2 se contrahir sob a influencia da electridade.

19.—As melhoras continuam, mas as urinas
tornam-se cada vez mais escassas e sedimentosas,
—Diureticos ¢ chogues electricos.

20.—As pernas e os pés principalmente incham
consideravelmente depois de andar.

21.—0 doente principia a andar com moletas
e faz a volta do quarte; a perna direita esld maig
forte que a esquerda, mas esta é mais sensivel ao
toque. ‘

As urinas cstdo no mesmo estado, a edemacia
continua. [Hiureticos. ‘

24—0 doente amanhecen com o rosto cpado;
o figado estd congestionnado, e sensivel a palpa-

‘cdor o eoraclio bate precipitadamente.

Diureticos: pitrato de potassa.

25— bordo do ligado passa a ultima costella;
ha tendencia 4 anasarca e o ceracfio bate forte_
nente.

Kitrato de poiassa, digitulis e oxymel scillitico:
fricedes resolutivas sobre o hypochondrio direito,

23.—0 volume do figado- angmenta; os batj-

nentos do coraclo sdo como que mais Ionrrm-
quob.

Yesicatorio sshre o hypochondrio. Calomelangs .
internamcnte.

Desemnbro 2.—0 estado é o mesmo: a anasar-
ca tem augmentade,

Piinlas d:u(reiibas hydragogas de Bouchardat.
« 3.—A fuce, o 0 pescoco e o thorax estiio muito
edemaciados; a coixa dircita mais do que a eq-
querda; o doedite tem uma pequena tosse. Pds de
Dower o© digitalis em 4, tisana diaretiea com 0
xarope de pontas d’espargos.

T.—A (‘:(-r e o I‘LSL‘O(O estio mais desincha-
das; as urines Jhninnican ainda mais.

tuf. deparielaria, com bagas de zimbro, aceta-

.toi.c putuss, oxymal seillitico.

8. As urinus augincalaram mais um  peueo.
As exiremidudes inferiores estio mais edema- -
ciadas,
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a9, Q doente tem durante a noite grande dys-
poea. Acho-o pela manhdo afflicto, com a face
vultuosa beicos roxos, muita loquacidade, tosse
secea, coberto de suores copiosos e ndo achando
posiciio para socegar, O tigado esta duro e volu—
moso, 08 han.nemos do coragiio sio longiquos, a
percussio da regido precordial div wn soin macisso
consideravel; o Lulo dircito esta mais inehado que

o esquerdo.

Mandei chamar para a confcm.nmm o Sr. Dr.
Augusto Thiago Pinto, e resolvemos combater o
hydropericardio nor meiode vesicatorios nas coixas
e sobre 0 coracio.—-Bemos internamente ealo-
melanos com sulfato de quinina e extracto de di-
gitalis, e no intervallo uma pocio calmaute com o
xarope de ether.

10. O doente esti cada vez a peor, a ertho-
ptea augmeata; apenas se ouve os batimentos
do coragho; o pobredoente nlc acha posicio pars
socegar; suppressio con ipleta das urinas; ditfical -
dade de engulir os liquides.

A uma hora da tarde P. succumbio.

Reflexses—A que se poderd attribuir esta
com[)licu('uo que veio teanslornar wma cura que
parecia jd certa? Serd devida ao tratamenio em-
pregado contra paralysiz ou 4 alguma alteracdo
organica dos rins? Como quer que scja, julguei
m‘OGI]lL dirigir o tratwnento contra a paraplegia,
que denunciava uma alleragio em alguma parte
da medualla, ou nos seus involucros.

Tal éa observacio que prometti a Gazela He-
dica, e que, apezar de ndo ter obtido o resulindo
desejado, nio quero deixar de publicar, pois in
observalionibus fota ars.
~ Pard 16 de Janciro, 18G9,

CIRURAIA
LICA0 GLINICA FEITA X0 HO3BITAL CHARITE
FESSOR GOSSELIN
Becolhida por J. B. 2 Sousa Urhia.
Anesthesia-elrargiea,
tLontinnagio do pag 483,
Ewmprego do chloreferno.—Ji .oou dilo que a
condicdo a mais importante ¢ de nilo deixar pas-
sar na corrente cirenluforia grande quantidade de
fluido anesthesico. Aiguns autores pensaram (ae
se se podesse deixar a quantidade de chloroformio
_que se deverespirar durante o acto da anesthesia,
poder-se-hia evitar o5 accidentes morlaes. Appa-
rethos mais on menos engenhosos foram inventa-
dos para chegar a esie resultado; poréin aimda
agoi cono em 'nniius oulras clrewmstancins vio-
58 qrmnto ¢ diftiell reolisar pa pe atica, 0 que pa-
rece indicar -uihoom Esia ddse, com eldeiln, ¢
schretudo individuzl: ey ans ¢ preciso uin pou-
e6 mais, e ovlros um ponco wenos doe r-uluro-»

PELO PRO~-

formio. Ora, ¢ osta quantida de vm.m. para ca- | guns respirain mui liveemente :.om

te-miio, e por conseguinte determinar; alem dis-
to nio se sabe com que rapidez o agente anes—
thesico serd levado pela corp ente circulatoria nos
centros nervosos. Ainda vé-se n'isso um dos cle~
mentos do problema que importaria conherer, po-
rem que por ora nds ignoramos completunsnte,
Vejamos pois quaes sio as regras a observar na
administracio do chloroformic. Um dos pontos
mais importantes esebre o qual lasistivemos prin-
eipalmente, ¢ que se deve adminstear ponco de
cada vez, dando-o lentamente, progressivamen-
te, de modo que nfo sobrecarregue o doente
para poder-se parar no womenlo em que se apre-
sente o resultado que se desejy obter, '
Para seguir esies consclhos, & preciso por com-
pletamente de Iado os apparelhos, pois com elles
¢ arriscado dar-se uma grande quanli(lade de
finido anesthesico. :
Algun - cirurgides servem-se de uma compressa
em'ahda em fm ma de corneta, ou cartucho, no
fundo da qual pde-se uma certa quantidade de fios
de linha (charpie) embebidos de cloroformio.
Quanto amim renuneicei esie methodo bem que
scja comnmodo ¢ permitta prevenir a quasi todos
05 aecidentes; porem para major seguranca, nio
emprego sendo uma compressa dobe 1<Ia em mui-
tas dobras. Sobre osta deixa se eahir algumas go-
tas de chloroformio, capazes de formar uma an-
cha humida, Approsima-se depois a compressa
da bdea e do nuriz do doente, tendo o cuidado do
fiear nos primeiros momentos n'uma distancia de
dez centimeiros ponco mais on menos. No fim de
alguns segumdes, approxima-se mais, depois ainda
mais, ¢ passado pouco tempo, quando se suppo-
ser gue a tolerancia estd estabelecida, appligue-
se direetamente a compressa sobre o nariz € a boca

do doestte.

8i o chloreformio evaporar-se, ajunia-se nova
gquantidade, e durante esle tempo suspende-se a
anesthesia, 0 que ¢ um excellenie meio pura nio
sobrecarregar o doente. lecomega-se esta ope-
acio atd que se oblenba a anesthesia; porém da-
rante {odo 0 tempo da operaciio, serd preeiso vi-
giar o pulso, a respiragio, a expressio da face
¢ tambem o appareiho muscular,

Desde o comeco da operacio, deve-se confiar
o palso 2 um ajudante experimentado. Logo que
o chloroformio comeea a obrar, o puiso tha 1e-
ce sempre w1 pouco; todavia nio serd preciso que
esta uepth-,oo vascular seja levada muito longe;
ella indiea que o ebloroforinio obra muito viva-
maenie sohre a parte do cevebro que rege & vida
nutritiva e n'estecaso sera preeiss interroniper a
anesthesia,

I importante vigiar com cuidado 2 rvqpmcm'
existe n'eila nran{‘es variedades individoaacs: ai-
Rpor lmenta-

da individuo cue é impossivel de sovhecer de an-|ren: incommodo algum; outros pule codlrario ox-
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perimentam tosse causada péla irritacio que pro-
dozem sobre o larynge os vapores anesthesicos.
N’este caso serd preciso nado conlinuar as inhala-
¢bes, poréin sim interrompel-as durante alguns
segundos, afim de dar tempo ao doente de resta-
belecer -se. K evidente que se deve obrar da mes-
ma maneira si o doenle ¢xperimentar accessos de
suflocacio,

Sera preciso observar com attencio a frequen-
cia dos movimentos respiratorios ¢ a intensidade
das inspiracoes.

A respiracio deve ser normal, isto é, nio deve
exceder de vinte a vinte e duas inspira¢des por
minuto. Si com elieito existem mais inspiracoes
do que normalmente, si as inspiracdes sao largas,
mais profundas, haverd maior quantidade de agen-
te anesihesico nas vias respiratorias e por conse-
guinte nos centros NErvosos. Em um e outro ca-
50, quer 0s movimentos respiratorios sejam pre—
cipitados,
preciso intﬂm omper as inhalacdes do chloroformio.

Alguns doentes tem no comego, movimentos
dcgorﬂemdos mais ou menos violentos, a glofie fe-
cha-se de uma maneira espasmodica, a lace cora,
e congestiona se. Convém parar n’este caso e es-
perar que cste estado espasthodico cesse o que
em geral ndo é longo e anpuncia-se per uma gran-
de mcspn'acﬁo Logo que a vespiragio regularvisar-
s¢, deve-se recemecar a anesthesis. |

Em resumo diremos pois gue ¢ preciso dar pou—
co agente, fazer intermittencias para nio sobre-
carregar a economia, multiplicar as interrupcoes
logo que sobrevier algum accidente do lado das
vias respiratorias ¢ circulatorias, oudo lado do ap-
parelhio muscalar.

Obrando se d’esta sorte ter-se-ha raras vezes
a deplorar algum aceidente. Entretanio apezarde
todas as precaugies, vi-se ds vezes appareccrem
0s phenomenos seguintes que podemos verificar
por Muitas vezes nos animacs.

e repente o pulso péra, alace torna-se palhda
as inspiragoes e expiracdes continuam, porém en-
fraguecidas. Convém dar ailenciio a estes phe-
nomenos e remedial-os immwediatamente. Iistes
symptomas indicam, com clleito, uma cessagio

instantanea das contr%covs do coracho; apparece:

entdo o que se chama uma syucope chioroformi-
ca. A gue é devido este accidente? Talvez, como
eu ja demoustrei em umn trabalho publicado com

a collaboracio do Sr. Regnault o chloroformio
()b:'e directamente sobre as paredes do corachio ¢
paralise a accllo d'este orgio, e mais provavel-
mente faz-se uma accumulacio de chloroformio
na meduia allongada. 1a d’onde nascem os ner-
vos da respiragcdo . Uma vez paralisadas as
raizes d’estes nervos, a respiracio cessa for-
~ cadamente, e com ella 0os movitnentos do cora-
- ¢do. Ditas estas theorias, ¢ que importa conbecer

é em que a syncope chloroformica differe da syn-
cope or'iparia: n'esta o coracio paralisa-se, os
movimgatos respiratorios prolongam-se ainda du-
rante um tempo consideravel; na s yncope chloro-
formica, socontrario, comos batimentos do cora=
¢do vé-se logo cessarcm 0s movimentos respi-
ratorios.

N'este caso haum grande perigo. O doente fica
em um estado de morte apparente, que em breve
passa ao estado de morte real si a 1sso nio se re—
mediar immediatamente. Felizmente o remedio
acha-se aoladodo mal. Logo que estes symptoinas
apparecem, convém que o operador ndo se per-
turbe, e occupe-se immediatamente dos meios
proprios a restabelecer o jogo da cireulacio e da

quer as inspiracdes sejam largas, serd|

respiracdo. Para isso basta praticar a respiracio
artificial, fasendo se pressies alternativas com as
mios sobre a base do thorax, de maneira alevan-
tar e abaixar as costellas,

Poder-se-ha ainda levanlar e abaixar os mem-
bros superiores. Damos entretanto preferencra ao
primeiro processo, porque elle permitte abalar o
coracdo a0 mesmo tempoque se provocam as con-
tracgdes do diaphragma e dos musculos intercos-
taes. No fim de cinco a seis segundos, vé-se o
pulso apparecer, a circulacio restabelecer-se; ao
mesmo tempo como aconselham os Srs. Denonvil -
liers e Nélaton deve-se por a cabeca em uma posi-
c¢io declive, e hater sabre o rosio do doente com
compressas embebidas d’agua fria. Estes meios bas-
tam; em minhas experiencias feitas no Hospital
Bﬂdlljl)l] e Pitié provei muitas vezes,0o bom resul-
fado d’elles. ,

Em dois cdes aos quaes deu-se wna ddse de
chloroforinio assaz consideravel para fazel-os ca-
hir em syncope: ein um d’elles praticou-se a res-
piragido arlificial, e empregou se 05 meios que
acabamos de indicar; quanto ao outro deixcu-se
tranquitlo: o primeiro restabeleceo-se completa-
mente no fin de algum tempo, e osegundo morreo.

A syncope chloroformica ¢ pois um accidente
pouco grave por si 86, visto que ¢ faeil remediar.
E o que chamerei um accidente previsto. infe-
lizmente podem sobrevir ouiros que nio estio
ainda indicados por nossas experiencias sobre os
animaes, que nio silo mais rares e pot issH Mesmo
menos conhecidos, e a0s quaes é difficil remediar.

Eis 0 que me aconteceu em 1861 no Hospital
da Pitié a proposito de uma loxaciio recente da
espadua. N'este tempo ainda eu ndo tinha rasio
para desconfiar do chlorofermio oqual sempre me
tinha dado bons resultados; confiando ainda no
modo de administral-o e nas nuimerosas experien-
cias que havia feito, julguei-me mais ou menos
certo de poder remediar a todos os acecidentes.
Meu doente de idade de 50 annos tinha contra-
hido desde muitos annos o habito dos alcoolicos.
Depois de ter ensaiado inutilmente todos os pro-
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cessos de brandura, recorri entio aos anesthesi-
cos. Chloroformisei o doente; a operacio fez-se
rapida e facilmente; aluxagio redusio-se immedia-
tamente. O doente acordou e fallou; o pulso era
excellente, mas a respiragiv tornou-se. frequenle
stertorosa, a boca cobrio-se de escuma, a intelli-
gencia desappareceu novamente. Lntrelanto 0 pul-
50 era sempre bom.

Empregamos inutilmente a olwtnudadc ares-
piracio artificial;- agua fria sobre o rosto: tudo
foi inutil, o doente morreo no fim de vinte e cinco
“minutos, Como explicar esle facto? Tratava-se de
uma syncope ?. Ndo, pois o coragio batia normal-
mente. Uma a%phy xia ? Ndo, pois a respiracio fa-
zia-se livremente. Porém o doente mostrava todos
symplomas de uma congestiio cerebral; a autopsia
mostron toda a substanc:a cerebral coberta - de
manchas (pigueté} vermelhas, esta variedade que
Craveilhier designou sob 0 nowe de apoplcx:a
capillar.

Poder-se-ha pois dizer que neste caso 0 doente
morreo de uma congestio cerchral mdependente
" da accio do chioro{brmlo. Preferimos crér (que a
mozrte foi resultante da administragio do chiloro-
formio, porem que sobreveio por accidente _im-
previsto, por um novo mechanismo, que nfo co-
nhecemos ainda, por -conseguinte foi impossivel
de prever.

Este accidente, juntoa outros observados depois
d’elle, provam que o chloroforinio pode tornar-se
perigoso por causa dos phenemenos variados, affe-
ctando uns a forma syncopal, outros a forma ain-
da ndo observada até hojee que cu designarei sob
o nome de forma congesiiva.

De que maneira isto se passa?

Eu nio sei explicar-vos: todavia direi que esta

ultima variedade sempre temsido encontrada nos
individuos dados aos alcoolicos. ~ Confinuta.)

BIBLIGGRAPHIA.

DES INJECTIONS FORGEES DANS L’OGCLUSIGN INTESTINALE
PAR LE DR. CHARLES ISNARD, DE MARSEILLE.

Fomos obsequiado com este opusculo que con-
tém a descricdo de doiscasos novos d'occlusio in-
testinal curados pelas injecgdes forgadas, e um es-
tudo sobre este methodo de tratamento.

"Nos dois casos referidos a conslipacio resistin-|

do por mais de dez dias aos purgativos, & bella-
dona, ao calomelanos e a outras medicagdes, geral-
mente empregadas inferna ou externamente, ce
“deo someate & injeceiio forcada d’agua fria, qoan-
do a prostraceiio ja comegava a succeder 20s voni-
tos stercoraes que denunciavam uina obstrucedio
intestinal.

Depoisd’esta narracw ciinica o author entra em
-algumas reflexdes sobie o disgnostico mostrando

como apar da ewdeqc a dos symplomas de umat

occlusio intestinal existe summa difficuldade em
reconliecer-se sua natureza e sua séde. Quanto 4
lmportqncla thcmpcutma porém, hasta determi-
nar, o que € mais facil,—« se a occlusio é conse~
quencia ‘ultima de uma afleccio organica lenta-
mente desenvolvida, delinitiva e 1rrcmedlavel
ou se & constituida por um accidente brusco, um

{ obstaculo amovivel, como a invaginacdo, a tor-

sdo, a constipacio, o estrangulamento devido a
uma bride oua um annel. »

Para esclavecer este diagnostico sera de muita

utilidade attender aos resultados clinicos acerca
da frequencia relativa das diversas formas de oc~
clusdo intestinal; e n'este ponto parece nos de im-
mensa authoridade a vasta experiencia e illastra-
¢&o do Professor Brinton de Londres cuja obra
sobre a ocelusio infestinal, augmentada pelo Dr.
Buzzard, teaz uima importante estatisca, que para
aqui trasladamos do Diccionario annual dos pro-
gressos dds sciencias e instiluicoes medicas, do
do Dr. Garnier, anno de 18067,

«Uma estatistica de 12,000 autopsias dando
{1 caso de obstruccio intestinal em 280 inortes, e
estabelecendo a frequencia de cada especie sobre
600 casos, & o que distingue especialmente esle
trabalho. Assim, em 100 casos ha 43 por intus-
suscepedo, 32 por causas externas como bridas
¢ adherencias, 17 por constricciao spasmodica das
paredes ¢ & por torsio do infestino, Os casos por
intussuscepgio sio por tante muito mais frequen-
tes que os oulios e por isso ainda os divide elle
segundo sua séde. Em 400 casos, 50 exislem na
regido ileo-cecal, 23 uo iléon, 4 no jejunum, 12
no colon. »

Para determinar a Importancia das injecgdes
forcadas o Dr. Ispard faz uma resenha dos meios
mecanicos, que muilo despresados tem sido, se-
¢undo sua opinido, até nos casos em que se for-
nain insuificientes ag medicacdes ordinarias.

0 wercurio wetallico, as balas de chumbo ou
de diversos metaes, os clysteres frios, as malaxa-
¢les, as grandes ventosas e o martello de Mayor
applicados sobre as .paredes abdominaes, a elec-
tricidade, o catheterismo do intestino, sio segun-
do elle muito inferiores 4s insufflacdes de ar e as

grandes injecgdes d’agua fria, porque estas teem

—Uuma acedo mais geral, mais regular, mais im-
mediata e mais completa; e especialinente as injec-

‘c(;oeb forgadas teem utn poder mcontebtav&lmente

maior.

Lntre estes meios mechanicos deve-se porem
ccllocar tambens en? primeira linha a electrici-
dade, sobre a qual o author ligeiramente falla. O
diagnostico differencial ¢ de summa importancia

Ipara determinar a escolha do meio no caso em

tratamento; a excellencia do methodo ¢ toda rela-
tiva & especie que se tein em vista.
A Union 3édicale, transcreveo ha poucos me-
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zes dos Annales de la Socielé de Medicine de Gand
uin caso interessante de obstruccdio intestinal cu-
rado pela electricidude, n’uma mulher de 08 ar-
nos de idade. Depois de terein sido applicados

purgativos e outros meios ordinarios, persistindo

a retencdo das fézes com vomitos e uma conside-

ravel tympanite, e conhecendo-se pela palpacio]

aexistencia de um tumor abdommal, attribuio- -0
o Dr. Hephil, que refere o caso, a wna paralysia
intestinal, e administrou 4 doente 2 grjos de noz

vomica em 24 horas, cobrio-lhe o ventre com %—;

- lo, e applicou-the IIIJGLLOGS frias.

| Apezar d’estes meios o estado da doente contl-
nuou a peierar; aos vomitos aquosos e biliosos se-
_gmram-se vomitos steréoraes. A pr ostracio, al-
teracio da physionomia, irregularidade e lentiddo
do pulso, tudo denunciava a approximacio da mor-
‘te. » Decidio-se entio em conferencia que fosse
empregada a eleclricidade com o dpparelho por-
tatil de Gaiffe. Um electrode de forma olivar foi in-
troduzido no recto; outro com uma esponja hu-
medecida, fei applicado sobre o ventre. A appli-
-~ cacdo foi continuada por 10 minutos. A electrici-
dade produzio sensacdes de calor edor, lodas atra-
véz do abdomnen; e estas sensacdes persistiram por
muilo tempo deno:s da interru upcio da corrente.
Segunda apph{,agao foi feita 4 noite. O doente sen
'l]{) -s¢ mellior. Nessa noite nio houve vomitos,

e na manhan seguinte houve uma ligeira evacua-|

¢io, de consnsiencm molle, Aelucmudadc foi em-
pregada de novo. Seguio-se segunda evacuacilo,
sucecedida em breve por terceu". Uma vez esta-
~belecida a progressio peristaltica das fézes, de-
sappareceram todos os syinpfomas, e em poucos

dias esta mulher estaya tmlam o de seus negocios

domesticos. » B
Esta observacdo mostra o valor da electrictdade
como meio therapeutico em casos semelhantes, e

em muitas formas de obstruccio intestinal pare-
ce que esta seria nio menos bem succedida do que

as uuccqaes for¢adas.

* Das injecgoes forgadas pouco se teem occupado
0s authores. Apenas 8 observacdes de seu empre-
go poude colher o Dr. Isnard nos jornaes de me-

dicina. Os diversos tratados de pathologia, vu nio

fallam d'ella, ou se limitam apenas a mencional-a.

Para o emprego das injeceoes forcadas o Dr. 1s-

jnald admitie todo o instrumento que possa forne-
- cer um Jaefo continno e bastante vigoreso; mas os
diversos irrigadores, e es;)"cmlmeulc o do Dr,
Ecrmswr ¢ a clysobomba ordinaria’ sio os ma s
sunpks e elficazes. -

‘A quantidade d'agua injee tad'l diz o author de-
V¢ sempre ser con b'(icra\ el, nfio se devendo com-
tudo esquecer o segninte: {° as c'xcumst‘mc 48
muito desfavoraveis c¢m aqus sio ordinariamente

empregadas as. nr wdes Injeeedes re elaes, pois que

gazes pode causar a

| sd0,
que as tunicas estavam Ja ammoleuddq, ulccra- -

a2 applica

de individuos tympanicos, suffocados, abatidos,
e que teem ‘o intesline mais ou menos desorgani-
sado; 2.° as experiencias do Sr. Piorry sobre os
animaes vivos, experiencias lendentes a demons-
trar que a distensio exlrema do intesiino pelos
asphixia e a morte, recal-
calcando excessivamente o diaphragona para os
pulindes; 3.° a possibilidade de¢ uma perfuraciio
intestinal em consequencia d’esta mesma disten-
perfuracio somente observada 1o caso em

das e ﬂanrrronadaq -

A ol;sezwagao atienta dos phenomenos produzz-
dos pela injecglio sobre o estado geral do doente,
e especialmente sobre a funceiio respiratoria € o

que deve guiar o medico quanto a quantidade de.
agua a ll]JGﬂtdl‘.

O De. Isnard procura demonstrar os effelloq das

ipjecgdes forcadas por expemenuas suas e dos

Srs. Lunmnahmn e Rilliet, sobre cadaveres. nio

‘ohstante 1et,onhccer que ahi nio existem osele-

mentos multiplos e variaveis que compi' am wmui-
to 0 caso e sdo devides meramente phcnomenos
vitaes.

«Dilatar o tubo intestinal; determinar uma pres-
sdio excentrica para suas paredes e suas extremi-
dades; desdobral-as, apagar suas curvaduras, le-

val-o guanto possivel 4 direecdo rectilinea; exer-

cer sobre elle diversos movimentos e sobretudo
vma’ verdadeira tracedo de cima para baixo; sollici-

tar energicamente suas contrac¢des enfraquecidas

ou annuiidos em sua extremidade inferior; fazer
subir emn sua cavidade e reduzir toda a porg¢ho inva-
ginada: ammollecer as materias endurecidas; favo-
recer a expdlsfio dos corpos estranhos, ete. taes

530, segundo o author, os effeitos muilzplos das

injecedes fotquas »
E necessario porem observar que entre o orande
numero de variedades de obstruccdes mtestmaes,

‘muitas ndo sio susceptiveis de soffrer estes effei-

tos assim atmbuldos O'eralmente as injecc¢des for- |

cadas,
O diagnostico. differencial d‘ls obstruccdes, dif-

-ﬁnilhmo como é, raras vezes podera determmar a

ppm‘tumdade do emprego de wmn meio, cuja

accho, quasi puramente mechanica, somente pode

restabelecer as relagdes normaes dos intestinos,
quando uma alteracio organica nie tenha com-
promettido suas parcdes 0 que succede sempre
em um periodo adisntado das obstrucedes. Para
¢io das injeccdes forcadas convem pois
nio sd determinar a natureza da obstrueciio como
tambem o moinento favoravel 4 app}icacﬁo.

Uma classificaciio methodica e analytica das obs-
traegdes :ntnmrﬂf‘s con seu dmgnoslsco differen~
ial scria a foute de indicagbes para o seu trala-
mento. No traball *0 do Dr. Isnard se acham men-

. 4 . - .
no estmncru!ammto interno tra ta se muitas \cum‘crozm'na, ¢ verdade, os diversos casos de obstri=
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¢¢do intestinal em que podem aproveitar as inje-
cgOes for¢adas; mas, quando se¢ procura reconhe-
cer os signaes que demonstram esta differenca de
natureza entre os diversos casos, vé-se que esie
mesmo auctor confessa a grande difficuldade de
dar-se um diagnoslico exacto sobre a natureza e
a séde da obstrucclio, o que nos deixarid muitas
vezes vaccillantes sobre a opportunidade da appli-
cacdo deste methodo curativo.
- Em grande numero de casos este diagnostico
differencial parece até impossivel actualmente:
Trousseau refere alguns em que elle, Jobert de
- Lamballe, e Ndaton nao puderam desmmmar a
natureza-da cbstruceio.

Sera util mencionar aqui a opinido do Dr'. Ins-
nard sobre a atilidade desie methodo relalivamen-
te & naturceza da ogelusio.

As injecgbes forgadas, diz elle, sio chamadas
a resultados muito differentes smun(,o a naturezs
da occlusio intestinal.

« As prmc:paes causas susceptiveis de as fazer
falhar radicalmente sdo:

1.° A inflaramagio das tunicas do intestino, e,
em particular, a enterite phlegmonosa, intervindo

alids muito raras vezes para operar a obliteracio

completa;

2.° Qs estreitamentos devidos ‘a um schireo
ou a um cancro das paredes, ou a uma simples
hyperthrophia, a um endurccimento, ou ainda 2

a tumores epithehaes, polypos, vegelagoes syphi-
liticas;

3.° As cieatrizes provenientes de feridas in-
testinaes, de largas uleeragdes tuberculosas, ty-
phouies syphilmcas Cancrosas; |
° As transformacoes f}bmsag, espontaneas,
alwu*na% VEeZes Lonﬁenitas; '
° A constriccio prolongada por muito tempo,
ev.er(:h!a quer por win annel fibroso, quer por
uma abertura herniaria, e tendo pmdumdu final-
mente a ahliteracio;
6.0 O estrangulamento determinsdo pelo sacco
de uma hernia recentemente redusida, polo ap .
pendice iléo-cweal, ou por uwm diverticulo estrei-
tando o intestino 4 maneira de um ng, tanto mais
aperlado, quanto por mais lempo a conatmcqao
le"Slbtd,
1.° A cempressio do tubo digestivo por nm tu-
mwor exterior formado & custa das visceras ou das
paredes do abdomen. »

« A occlusio do intestino terd pelo contrario
probabihdades reaes de cura quando rewnhecer
por causas:

i ° A invaginacio.

.2 A torsfo, os diversos enrolamentos do in-

teslmn sobre si mesmo.
3.° Uma hernia das paredes abdominaes, - re-
centementc engorgitada ou estrangulada;

Saqui?

a injeccio forqua prestara, se for necessario, _seu
util concurso 4 reduccio exterior.

4£.° A introduccio de uma volta do mtesa
tino abaixo de uma brida formada em consequen-
cia de peritonite, e ligando diversas partes do in-
testino entre si, ou a qualquer outra viscera, ou
a uma pore¢do epiploon. N'este caso, o intestino
s¢ introduz abaixo ’estas especies de pontes, a
principio mais ou menos largas, e ndo soffre ne-
nhum embaraco immediato; mas logo, em conse-
quencia de um engorgitamento accidental, estas
se tornam muito estreitas e acabam por determi-
nar um verdadeiro estrangulamenlo semelhante
a0s estrangulamentos herniarios.

Os corpos estranhos, tacs como: a accurnu]a(;ao
de materias fecaes endurecidas, ossos, carocos de
fructus, concreedes biliares ou intestinaes; calcu-
los renaes ou vesicaes tendo penetrado no intes-
lino; réfes de vermes intestinaes formados por
wna tenia e sobretudo por fombrigas;

~6.° Emfim, o ileus spasmodico ou nervoso, se
existe real,mme.

« Quanto 4 efficacia das injecedes forgadas, ha
pois, como se acaba de ver, duas especies ben dis-
tinetas ¢'ocelusiio intestinal. Na primeira a obli-
leracao ¢ definitiva; ﬂvmlmonte apparece ¢omo o
ultimo termo, o desentace fatal de uwa lesio an-
tiga progressiva, de si mesmo incuravel, » -

« Nasegunda trata-se menos de uina molestia
verdadeira do que de w accidente. »

< 0 intestino {oi de alguma sorte surprehendido
no meio de uma sawde perfeita; no fundo elle nao
tem perdido svas aptidocs [)h“vSIOlG“](‘J‘S. e para
restitail .0 immediatamente 4s suas funcgdes na—
turaes, fortuitamente desviagdas, basta levaniar o

oblaculo muito cedo, bem entendido, pam que o

accidente nio se torne pur sua vez origem de uima
dcsoroan:saqao pmfumla e !rumodmwl. »

« Os casos d’impotencia radieal para injecgdes
forcadas sio felizmente 0s mais raros na pratica;
aquetles em que ellas teem probabilidade de ser
bem succedidas sdo, pelo contrario, os mais fre-

quentes. Isié, em geral, difficil dar um diagnos-

tico rizoroso sobre a natureza da occlusio, quasi
sempre se reconhecera a affeccio que tem’ produ-
zido wm estrangulamento refractario aos clysteres
forgados; porque ji terdo apparecido signaes lo-
caes ou geraes, caracteristicos, quer das perturba-~
¢coes (hwblwas chronicas ¢ intermittentes que an-
nuncizni o estreitamento Iento e progressivo do
intestino, quer dos accidentez d’invasdo brusca,
de marcha rapida, revelando uma constricgdo
operada subitamente por um annel muito estreito,
por um né-diverticular, ete.

« Demuis, quaesquer que sejan as causas da
occlusio e as incerlezas do diagpostico, na duvi-
da se empregarao sempre as gmndes injeccdes.

«De uma innocuidade habitual ellas serdo capa-
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7es de prestar SCI’VIQOS até nos estze:tamentos or-
ganicos. Estes, com effeito, sem terem chwado
a0 ultimo grdo, podem de repente determinar ama
obstrucgdio completa resultante de um embaraco
stercoral na ampéla formada atraz do annel cons-
trictor. Isto se encontra sobretudo no grosso intes-
. tino, Os clysteres forcados terao entdo nma utilida-
~dereal. levantando momentaneamente o obstaculo,
fardo cessar as angustias do estrangulamento, af-
fastamo 0 perigo, e

A. Pacifico Perﬂzm. |
( C'on:mzra )

Slrere———"

EKCERPTGS DA IMPRENSA MFDEBA

0 METEODO Gmpmco

SUAS MAIS RECENTES APPLIC ACOES A0 IJSTUDO DAS SCIEN- |

CIAS MEDICAS E NOMEABAMLJT\TD

\i

Applicagao do sphygmogr apleo a0 estudo dos
agentes therapeuticos.

A& PHYSIOLOGIA

O fecundo principio, sobre que assenta o me-
thodo grophico, ndo podia ficar limitado apenas
nas suas applicacdes ao estudo da physiologia. A
exactiddo mathem itica, que em seus resultados of-
ferece, deveria ser incentivo para que a elle re-
corressemn os cultores dos outros ramos da scien-
cia; ¢ o sphygmographo promette valioso recur:o
aos que se familiarisarem cowmn o seu emprego.

A therapeutica pede ja ao methodo graphico as-

luzes, que clle derramou sobre a lnologm. Aos
trabalhos e ds investigacoes do Sr. “vhuoy n'este
amo, seguem-se os do Sr. Bordier n’aquelle.
.0 b}lh“y“ll](}“ apho, o estudo de diversos agen-
tes therapesticos, indica prmumlmonw (juaes sio
as moditicacoes da tensio avterd ial; tnof!mca{'(}w
que sio devidas ao estado do coracito ou ao dos
vasos,- € que s¢ denunciam peia lei constante de
que a elevacio do tracodn s phygmographico estd
ua rasio inversa da tensio do sangL : N0S vasos.
- Uma das condicdes, diz o Se. B“idle,r para
colhermos resultados aproveitaveis das nossas in-
vestigacdes, sob este pf){;to de vista, é conservar
constante a pressio do instrumento do Se. '\Iarey
o qual nas experiencizs biologicas, é munido de
um parafuso regulador, para graduar a pressio
na rasio direeta da tensio e\.stento no individuo

obsery ado, a fim de obtop- ~30-0 nn*uma mt'dm: no-

tram ‘0 ”mp!;.(‘o Nﬂb o.m,r vaghes porém que se
xelusivo da therapentica,
é mister nnuaumr CORgIa: m _a graduagio do dito
pamsfuso para poder approsimar @ compamr en-
tre si os resultades obtidos.

-Estabelecida esta precauci p:'ewa ruconhecer-
se~ha que a linha de ascensio do tracado graphi-

co ¢ t:nto mais clevada quanto menor é a pres-
mais da vertical,

saa; appm\mmnf!os tamo

addlamo assim o termo Lual. »

Fquanto Mais furte e mais rapida for a proge.c ¢io
do sangue pelo coracdo. O apogeu, ou apice da
pulsamo ostentard a forma de uma planura, todas
as vezes que a lensfdo se conservar constante no
vaso, por um certo tempo, ou ¢uando, por exemn-
plo, houver instantaneamente- equilibrio entre a
emissdo card aca e o esgoto capillar.

Tsta forma seria um phmmn}erm constante se
nio fosse a intervencio da elasticidade ¢ da con-
mr.rlu!(u!g que a cada onda sanguines modificam
a rudeza do chagne, ¢ comertun 08 thovimentos
destacados do-eoracio n’ uma for¢a mais un.forme,
qual ¢ a teosio arterfal. ¥ pela perda senil da
elasticidade que o pulso dos velhos ostende cons-
tantemente a forma de planura.

Debaixo da influencia de certos an'“nlos thera-
peuticos, as condiedes nwnm_onad,ns alteramn-se
taribem, sendo de dois modos essencinlmente dif-
fecentes que aguelles actuam. -

Quando o systema vaso- motor se¢ acha quasi
completamente paralysado, e a tensio do systema
arterial tem abaixado consideravelmente, a con-
tractililade du\a por assim dizer, de cxistir, ea
elasticidade fica impotente para transformar a
accdo cardiaca; a parede do vaso niio corresponde
com a pressio sobre o liquido 4 pressio centrifu-
g que recebe da onda sanguinea, a tensio con-
serva-se consfanie por um momenlo, a alavanca
do sphygmographo demora-se em repouso pelo
mesino espago de tewmpo, e por conseguinte des-
creve 1o apparetho registador um traco horison-
Lal, que constitue uma planum.

Quando pelo contrario, o Q)s*m a vaso-molor
esth allamente g galvanisado, ¢ a contracedio vascu-
tar, reduz, lanto quanto possivel, o ealibre dos

vasos, augiientando consideravelmente a pressio,
as par edes vasculares, por assitn dizer, tetanisa—
das, tornam-sc comparaveis a membranas rigidas,
tdo incapazes de serem distendidas pela onda
sanguinea, como de se  coutrahirem sobre ella
pava a impelliv avante. Eis outra origem da confi-
guracio de planura, Casos ba em que o encurta-
mento da” linha - ascencional e da descendente,
fazem da planura o elemento predominante, con=-
vertendo o tracado n’uma lmha horssontal com
ligeiras ondulacdges.

Os medicamentos, cuja accdo o Se. Bordu,r
estudou por cste meio, podem dividir-se em daas
grandes classes: os ngentes paralysantes dos vaso-

* lROi{)iES ou (ue abai \Jh} a tensio, como é o 01)10'

e os galvapisantes dos mesmos vaso-motores, ou
que tcem a pmpriedade epposta; taes como a digi-
tal, o sulphato de guinina, a belladona, o acido ar-
senioso ¢ o centeio esporado, 08 quaes, com quan -
to ostentem entre si grandes dri‘"erenf;ns 840 con- ..
cordes Do antagonistwo 4 acclio do opio pelo que
respeita a mﬁuencla sobrc a tensdo. |
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Depms das applicacdes do op:o em ddses de O
a 20 centigrammas; o Sr. Bordicr verificou cons-
tantemente uma elemqao crescente  do tracado

graphico, consecutiva & diminuic¢io parallelamen-

te decrescente da tensio, approximando-se u li-
nha ascendenie cada ves mais da vertical, em
consequencia do affluxo. mais facil e mais rapido
da onda sanguinea. Em um dos tracados no qual
a tensdo havia attingids o seu minimo, deu-se
uin apice em planura, em consequencia da para-
lysia vase-motora; sendo que a perda da contra~
ctilidade fazia da parede arterial uma especie de
membrana, inerte, quen(:o actuava comy a mesma
rapidezsobrea onda sanguinea. A linha descenden -
te apresentava uma obliquidade indicadora do es-
gotamento mais facil do sangue pela rede capillar,
40 mesmo tempo que se manifestava o dicrotismo,
phenomeno caracteristico de uma tensido fraca.

Do todas as suas experiencias conclue pois o Sr.
Dordier que a applicacdo do opio actua exacta-
mente como aaccho do grande symphallco, pamly~

-sando os filetes vasculares. :

Para a dedaleira, mais do que para nenhum
outro medicamnento, influe grandemente a dose,
ainda a unicidade, ou o fmccmmmento na d(i(‘)l-
nistracio.

o~

Em dése elevada e unica, a influencia manifes-
ta—se primitivamente S{)j)lu 0 coracdo; em dose
fraccionada, a circulagio geral parece ser a pri-
meira aiiectdda sendo-0 0 comcao seeundaria-
mente, |

Na applicacdo d’este agente em alta dése, como
um caso de nnvwenamcnto manifeston ao obser-
vador  que citamos, a primeira consa que se no-
lava cra a irregularidade rythmica dus pulsacoes
do coraciio, oetemam 0 o tracado sp h‘mmwr“a;)h!-
co grupos igualmente espacejados tres apices
pulsatets, oenarado por nma longa descida sil
Ciosa,, sendo vertical a linha de aseensio, o que
era indicador d'uma projecedo rapida e ni i:d:} do
coragiio. Mais tarde algumas horas, o pulso, tor-
‘papdo-se um pouco mais regular, mas fultando
ainda por vezes uma pulsacio, oceasionava uma
descida completa da alavancn, tracando uma sé
puisacio ]on.f:a ne meio de mu.tas breves. No dia
seguinie, methorados os symptomas geracs, o pulso
l'etom"nm 4 sua completa rwumts{aade s a linba
do tracade, nolavelmente mais elevcltla ﬂszm ap-
parecer, pela comparagio, o augmento da tensio
da \(’Sf‘&zi‘l' n’este tr acado o epice tenidia a arre-
dondar-se, o que indicava uma entrada de onda
sapguinea wienss rapida que precodentemente,
D0 ieio em gus 4 tensao havia cowtudo dimi-
nuiio

d(]

Vé-se pois que, n'esta dése, o medicamento,
além de perturhulor do coragiio, mostra, pela

i

‘vada e o pulso tardo;

verticalidade da linha ascencional ¢ pela agudeza
do vertice, ser um tonico d’este orgdo.:

Ein déses fraccionadas a dedaleira parece actuar
primeiro sobre a circulacio geral, sobre a tensdo.
Em um dos casos a appln‘af;ao d’este, agente, se—~

| guindo-ado opio, mostrou mais claramente o anta-

goismo que entre os dois medicamentos existe, per-
dendoo tra(;ado mitito da sua elevacdo, e diminuindo
successivamente o numero das pulsagdes marcadas
no mesno espaco de papel; mas, se se continuava
a applicaciio sem crescer a dose, o tracado eleva-
va-s¢ e o numero de pulsagies augmentava, pas-
sados aiguns dias; o que indica que e organismo

ge hab:tua a-acciiv do medicaimento. Proseﬁumdo

pordim com elevacio de doses, a tensio aun*mentava,
a linha ascensional tornava-se curta e obliqua, a
descendente deserevia uma curva conseculiva 4

\(hﬁ:culdaue da depleciio sanguinea, e 0 numero

de pulsacdes diminuia,

Nam sempre cessam o0s eifeitos logo (ue se sus-
pende a applicacio deste agente, 0 que prcva que
blle se accumula no organismo,

Sempre e em qualquer momento que se obser-
Ve um doente tratado pela dedeleira, se encontra-
rio, como phenomenos constantes, a lensao ele-
e reciprocamente, quando
s¢ supprime o medicamento, passado um certo
tempo que varia com as ddses e a demora da ap-
plicaciio, se manifestard a diminuicio da tensio e
a frequencia do pulso. -

Certos doentes ba que apresentam para esle
medicamento uma tolerancia muito particular; e
sd0 os affectados de uma lesdo do systema circu-
latorio, principalnente do coragio, nos quaes a
doenga, vindo lutar constantemente contra os ef-
feitos {10 a*entc os torna tardios na sua manifes-
tagho. Baqui pdde deduzir-se talvez um corollario
pratico, que a administragio em dose elevada e
unica coavit“} melhor nas doenegas do orgiio cen-
tral da cirenlacio, e em déses repeildas ¢ frac-
cionadas, nos caaos de outras doengas em que 0
medicamenlo seja indicado.

O sulphato de quinina mostra sempre uma

| ac¢llo identica, qualquer que sejam a dose e o

rmodo de administracio. Em todos os tracados a
tensdo augmenta proporcionalmente 4 dése, e
diminve. wu“lmenle coni ella. O desapparecimen-
to :los c{iulob segue immediatamente a suspenséio
do agente.

. A acclo da belladona, ainda menos pronuncia-
da do que a do sulphato de quinina, mostrou-se
mano fogitiva.

() acido arsenioso e o centeio esporado actuam
do mesmo modo que os outros medicamentos in-
cluidos n’este gruno, 0s quaes, posto que em graus
differentes, por accdo opposta 4 do opio e ado
somno natural, diminuem o calibre dos pequenos
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d aquelle agente. |
E pois a sua acedio a de galvanisadores dos file-

tes superiores doganglio cervical superior, do mes-.

mo modo que dos filetes vaso-motores geraes, A

sua ac¢do diuretica e refrigerante esta de accorlo

com o que se sabe da galvamsarao do grande
sympathico; e aqui o sphygmographo -afo fez
mais do que corroborar as nog¢des condagradas
pela physiologia e pela clinica. |

Eis em resumo o resultado das observacoes do'

Sr. Bordjer, -que, para melhor comprehensao em
face das gravuras explicativas, se deve consul-

tar no Bulletin général de thérapeutique. E aiuda |

esta uma auspiciosa appllcag:ao do methodo gra-
ph:co. Fiamos que rio serd a ultima que concor-
rera _para esclarecer muitos pontes obscuros da
sciencia. - C. B,
(Escholiaste Medico.) .

T S ———

NOTICIARIO,

Obituario da cidade.—Pessoas sepuliadas no mez de
Janeiro de 1869:

Campo Santo...viveeivernnvonininns 86
&) Quinta dos Lazaros......... Ceeene MS
'5) BOM JESUS. -« v v v remvnsosonrrnnnrnns N ST |
=i Brotas..... N e beieene e . 7 1
| —— 256
‘g{Masculino.;...'......;_........_....... 126
S Feminino...........7 .c.covevene... 120
| . —— 256
. Livres ..... et cerenere. 204
-gg Libertos.......... Ceeraeaieanen .o 93
S ( Escravos................ 1§
' —— 9250
= | |
»= \ Brasiteires......... Ceeredeaasarseees 224
= Eetrangelros.. ....... Piaaiee. R
Ef Africanos.........oooninnen, cerieee.. 32
Brancos......c.ioivviannn. beeresese 1D
4:5} Pardos.......... S cieees 108
@ Crioulos...oopiverenns feeee coeere. A1
{ Africanos. .. ..o i i ii i it eene. 32
| —— 250
o asad05 i i e eie e, 200
.."ﬁj": \teiros .. ..... ceeee. 25
B) VENOS. .o e
* —— 256
[ A6 10 annos........ I 112
g\ 2 40 Ll eeeees 86
=S40 60 » Peieeserseaesnaraas P 1
B 2 80 5 L ieiiiiraaee. 26
» 100 > Peereie e n e naeanas 4
of Oficio.......cooovs coiaiiiiin.. B9
'g.g Lavoura. ...vivvenneceeinernnaenanin 10
24 Negocio.........iovviviinnaninn. 18
g-;»/ Empregos......_..'.............'..._.. 12
<\ Sem occupagao especificada............ 161

vasos, abaixam a temperalura, retardam o pulso]
e dilatam a pupilla contrahida sob. a influencia} -

| (}ansas dos ‘.fallecimen_to_s. o

] Afogamento............. :
| Aneurisma.. ....opiiiiirivinnenn s,
Assassinato...... - .
Convilsdes vvvrvnnnenerennnns
Congestio....... '
Dentlgao ...... cene
Diarrhéa .
\_'Dysentem. Ceeeeeianas
Erysipela...........
- Febre....
v typhica........... .,
Hvdropisia. . Cearereians
<- ‘Inflammacao . .
Mal de umbwo _
Maligna (febre) creenan
- Morphéa { elephantlase)
Phthisica........ .
Parto..{...ovnuian. et eiieaaaaane .
Stupor (apoplexia ) ' '
Sarampo .. .eei.ns
Suicidio ., R
| Tosse convulsa.......
Tetano.........
Vermes......;....
Variola,.
Molestia interna (nao especxﬁcada). cene.
L, 1gnorada.. . '

i
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- Differenca para menos em relagio a0 mez
~ de Dezembro ultimo............... 87
Idem sé6 nos casos de diarrhea e dy-
senteria...e.eenenn.. 51
Conclusves d'uma memoria do Sr. Desormeausx sobre
ophtalmia dos recem-nascidos.
1.* Sob a denominagio de ophtalmias purnlentas das
creancgas, confundem-se muitas affecctes differentes: a

C...l...l.c-

| ophtalmia catarrhal, a ophtalmia blennorrhazica, a oph-

talmia diphteritica, e em fim uma ophtahnia especial, a
ophtalmia maligna dos recem-nascidos.

2.% Esta ultima ophtalmia se desenvolve nas creangas
recem-nascidas por influencia epidemica, € por contagio,
nas ereancas de mais idade e nos adultos & sempre o re-
sultado do contagio. , :

'3.% Tem por symptoma pathognomonico a sécregio
d’'vma scros;dade cor de alcatrio, cuja coloragio nio é
devida 4 mistura do sangue, e que mancha fortemente

0 'panno,

4.* Este symptoma nio existe senio no comeco.do

mal. _
5.2 Esta molestia cuja marcha natural é mais rapida,

| termina-se em poucas horas pela perda do olho. Se ella

¢ impedida. porém nio curada, por um tralamentp insuf-

ficiente, pdde prolongar-se durante certc tempo, porém
nunca da lugar, como a ophialinia blennorrhaglca, as
granulagoes conjunctivas.

6.* Ella affecta habitualmente ambos 0§ olhos a0 mes«-

‘mo-tempo.

7.2 O unico tratamento que lhe convém ¢ a injec¢io
(douche) ocular repetida frequentemente, e seomda da
instillagio de um collyrio fraco.

- Doutoras em medicing.—O nuthero das mutheres que
exercem a medicina, diz a T'ribune Medicale, augmenta

' de anno em anno em New- York; ha ne¢sta cidade 300
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doutoras habd#adas nas universidades americanas, Mui-.

tas d’ellas, assevera um jornal medico allenido, fazem

por auno 10 a £3-mil dollars, isto € 50 a 73 mil francos.

Morte lamentarvel.—O Dr. Veniere, de Steenvord, fal-

lecen em consequencia de infeccdo putrida por inocula- |

¢ao recebida durante o tratamento de wuma doente que

soffeera amputacio da perna por grangrena. A operacgio

tinha sido feita ja ha alguns dias, quando em uma de suas
visitas o Dr, Veniére, renovando o apparclho, recebeo
num dedo uma leve picada d'aifinele, com a gual nao
se importou. No dia seguinie comegou @ senlir-na mao
¢ no antebraco alzumas dores ¢ leve calefrios. O braco
foi inchando fogo de um modo descommunal, e o Dr.
Venicre apezar de sua consiituicdo robusta, succumbio
¢ poucos dias no meio do atrozes sollrimentos.
Dando estad noticia em seu conceiluado jornal, o Sr.
Marchal de Calvi indica wn tratamento prophylalico do
gual, em casos semnelhantes, tem tirado muito bow resul-
lado. '
—Applicar immediatamente um  laco mw fortemente
apertado acima da picada, ou apertal-a cuergicamente
de modo que ella sangre o mais possively avgmental-a,
havendo necessidade, e hmpregitar a parte de tinctuira
d’1ndo difuida em agua na proporcio de tres quartos, ou
antes de uma solucio agquosa d’iodo: tal € a indicagdo, ¢
sua opinido, quasi-scguramesite prescrvadora e ¢asos
semelhantes, ' : : "

Boa compensacdo.—O governo inglez conceaco 50,000
francos ao Dr. Blane, cuja vida esteve em tao grande
risco e poder do inperador Theodvro ¢’ Abyssinia que
o tinha apresionado como refem, dando causa d’este
modo 4 guerra que a Juglalerra venceo contra. este paiz.

Perda de conhecimento, apparente ow real nos alugues
convulsivos; por HMr. Briquet.—Deve-se distinguir nas
affeccdes convulsivas a pevda de conheeimento real ¢ a
perda de conbecimento apparente. Na hysteria nio ha
senio perda dc conhccimenlo apparente; os doentes
sentem, conhecem ¢ lembram-se perfeitamente de todas

as circumstancias que teem accompanhado seus ataques.

A perda de conhecimento ¢ real. pelo contravie, na epi-
lepsia. Os doentes pio conscrvam nenhuma lembranga do
que se passou no momento do accesso. Uma mulier era ao
mesmo tempo hysterica ¢ epileptica: consecutivamente a
seus alaques d'hysteria, ella se recordava sempre do ue
tinha experimentado duranie estes ataques; depois dos
atagues d’epilepsia nio conservava nenbuma lembranga
do que se tinha passado Tribune Medicale.

Fructos da embriagues.—Nos Estados Unidos, diz o
Siglo Medico o abuso das bebidas tem feito n'estes ulti-
mos annos 300,000 vielimas: resulta das investigacgoes do
Sy.Everelt, ministro'de negocios estrangeiros nos Estados
Unidos que a embriaguez tem levado @ prisio 150,000
pessoas, havendo sido causa de 1000 alienagdes mentaes,
1500 assassinates, 2000 suicidios, e havendo produzi-
do 100,000 viuvas ¢ um mithao de orfios.

Perturbacdes vaso-mofrizes dos membros na preumo-

nig.—Fm uma mewmoria publicada sobro este assumplo,
na Gasette Medicale de Paris pelo Si. Lepine se acham
as seguintes conclusoes; S

1.* Fm algamas doengas febris, sobretudo nas affe-

ceoes thoracieas e particularente na pnemmonia, podeny

observar-se, muito frequentemente, pertuhagdes vaso-
motrizes dos membros. S3o lulvez niais comumuns nos
veihos, ' _ _ ‘

9.2 As differencas de temperatara que aprescniam as
peredes symetricas dos mcl‘nbros'de um e outro lado
podem ser deum a dois graos ¢ até mais, Entre as duas

axillas ha geralmente entip uma differenga de alguns de-

cimos de grao.

3.2 Na pnecumonia pavece que o membro mais quente
¢ aquelle que corresponde ao pulmnio affectado; ha,
poréin numerosas excepcoes. B tulvez necessario admit-
tir que o desvio funccional péde manifestar-se ja por nm
excesso, ji, mas raras vezes, por uma diminuicio de
calor. ' : : '

4.* A existencia da

| perturbagio vaso-motriz nio ag-
grava o prognoslico. R :

5.2 Até agora a anatomia pathologica tem se conser-

i vado muda.

O methodo de Holt.——A terceira edicio do Immediate
treatment of structure of the urethra, do Sr. B Holl.
refere o resultado de 670 easos em que a operacao loi
pratieada.. A conclusio ¢ que a efficacia deste methodo
nao tew precedenle na historia da cirurgia. Novas obser-
vaghes demonstram que a uretra ¢ distendida, mas nio
lesada pela acgao doinslrumento, e que aeessagio do
aperto depende apenas da runiura do tecido submucoso.
Sobre ww e oulro ponte, ba pois comprovagdo do que
tem sido relatado nas pagivas do scholiaste. Aprovei-
tamos a oceasito parva dizer que a pratica do - Sr. Holt
ja tem muitos huiladores #ora de Inglaterra, ¢ que em
Paris se lez advogado della, depois de larga experiencia,
o conhecido cirurgido o Sr. Voillemier, '

(Escholins'e Medico.)

Mortalidade das creanzas -—Na Sociedade Mediea de
Vienna, diz o Medical Lecord transereveado do Allg.
Med. Central-Zettung, o Professor Skoda apresenton
terriveis dados estalisticos sobre o hospital de creancas
engeitadas “d’esta cidade. De 178% a 1864, foram rece-
bidas n’esta iastitnigao 435,687 ercances, das quaes
morreram, antes dos 10 annos, 315,323, cervea de 78 por
cenlo. Lo que € mais, longe de diminuip, esta mortali-
daite tem anginentado muito n’estes ultimos anuos. De
1853 a 18060 foram adwittidas 127,183;5 das quacs mor-
reram 101,022, por eonsequencia, mais de 80 por ecnlo.

- E perigoso fazer abortar as pustules variolicas? —A

Socledade de Medicina de Paris tem  discutido ultima-
mente esta questio. O Dr. Martin referin olli dois easos
desgracaitos, d’onde concluia que os meios usados ge-
ralinente para fazer abortar as pustulas, ¢ em especial
o emplasto de Vizo, padem ter inconvenientes, sc nio
periges reaes. O Br. Brisquet Ja em lepo havia veferido
wmn faclo que lewava amesma coaelusio. B porcin o ob-
jeeto de grandes difficuldades, para que possa ter wmna
resolugdo aceriada, ainda guando sejam muito nimero-
sos 08 factos de feliz ciprego dos dillerentes meios des-
tinados a evitar as cieatyrizes das pustalas. Q que entre to-
dos péde justificar maiores receiog, ¢sem duvida o que
abre a pustula, ¢ facilita o contacto do ar com o interior
dclla. As alteracdes que sobrevem entdo aos liquidos
conlidos na pusiula, nio devem scr scinpre innocentes,
a guiar-nos pelo que acontcee em outras circumstancias

analogas. Hais convenienle e isentos de eserupulos deve

ser ¢ miethodo do Dr. Black, conforme o apreseniou o
Scalpel; porque abi tudo se veduz a untar as pustulas da
face com- a banha bem fresea, e a evitar a luz, sem’
comludo imipedir » renovagio do ar no aposenio do
doente desde o comego da crupciao até 4 dessicacio
completa, { Escholiaste Meédico.)

Tsp. d¢ J. 6. Teurinho,



