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A variola no. Hospital da Caridade g
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Em 1874, no n, 165 da Gazete Medica, de 15-de-Tenho,
pubhquu sobre estc mesmo assumpto um artigo acompanha,
de um mappa estatistico relativo a um periodo de 9 annos, de
1855 a 1373,

N'esse pequeno trabalho escrevi o seguinte : .« Tendo e visto '
que de 1864 até agora raro foi 0 mez em que nfo tive a tratar
doentes de variola no Hospital, mesmo quando na cidade eram
- rarissimos os casos desta molestia, lembrei-me de verificar
desde quande ella se constituiu uma affec¢io guasi pc}manentc
cm nossas enfermarias, e se estas se poderiam considerar cons-
tantes féeos de infeccio, ndo s6 para os docntes ‘que as procu-
ram, como para os habitantes da cidade, a quern aquelles, 4
sahida, e tambem as pessoas que visitam"as mcsmas enferma-
rias, transmittam o germen da molestia, ali reproduzido e
accumulado de continuo. » ' _

E crsoutro logar escrevi ainda: « A vaccinagiio ¢ praticada
algumas vezcs no Hospital, ¢ tambem féram de vez cre quando
‘mandados alguns doentes ao Instituto Vaccinico; porem, nio
'8¢ 'pro-ccdéndo assimt com todos os nio protegidos contra a-va-
riola; a propagagio da molestia nas enfermarias ¢ incvitavel, ¢,
alem d'isso, alguns que ali permanccem por poucos dias levam-~

n'a para si e para as suas lamilias. » . -
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«E' por isso que eu nio cston longe de pensar que o Hospital
da Caridade, a0 mesmo ternpo gue ¢d.asylo e curativo’aos
‘variolosos de mistura com casos de oufras enfermidades, ¢
tambem, ha longos arnos, o repositorio dasemente que propaga
amolestia nas enfermarias e no exterior. Por ambos os mo-
tivos ¢ de absoluta necessidade, nio sd isolar completamente
o3 variolosos, "rcmovendo—os para uma cnfermaria espeeial,
como tambem  vaccinar -a todes os doentes susceptiveis de
adquirir variola, haja ou nio cases d’esta molestia no Haospital.»

Vé-st pelos trechos citados, que eu tinha o proposito. r'aquelle |
tempo de investigar até que ponto era justificada a suspeita de
ser 0 Hospital vm fogo permanente de variola para os seus ha-
bitantes ¢ para os da cidade, ¢ de insistir pelo isolamento dos
ve' Losos, medida rc‘:_crlama&l'a' por diversas vess da Admi-
mstragdo da Misericordia, desde 1868, pclos facultatives
d’aquella pia instituigio, em cujo numero estava eu tambem,
Jd em Janeiro de 1872 nos tinha consultade a Provedoria sobre
o modo pratico de satisfazer aquella urgente nccessidade, e
inquiria, se o 2.° andar do predio onde funccionava cntdo o
Forum poderia prestar-se a accommodar os variolosos ; no
noss0 parecer, insistinde pela urgencia do isolamento, fanda-
mentamos a nossa opinido negativa quanto 4 idoneidade do
cdifizio indicado.

Dous annos mais terde (Novembro de 1874) a Admmlslraqao
obteve ¢ adaptou come poude a0 desgjado fim, alnda que ndo
com as déscjaveis 1cond£g6<—:s‘ hygienicas, uma casa separada,
mas na immediata visinhanc¢a do Hospital, ¢ que estava em
communicacio mais ou menos frequente com elle. Para 14 iam
removidos 08 casos que sc manifcstavam nas cnfermarias, ¢
tambem 08 que se apresentavam no edificio do Hospital, vindos
de fora. E assim continuaranyas coisas em guanto o governo
provincial nio ecstabelecen ancrmama especial sua para os

variolosos pobres.

Como era de csperat, este isolamento nominal, em nada
attenuou 0S graves inconvenientes que se pretendeu remediar
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—¢ nas enfermarias do Hospital continuaram a manifestar-se
" casos de variola, com mais ou menos fréquencia, sem ‘quea
remogdo immediata dos individuos affectados impedissc a
reproducgdo do mal em outros, como s¢ pode ver pelo mappa
gue adeante offerecemos & consideraciio dos leitores, na seegdo
relativa ao periodo que se seguiu ao cstabelccimento da Enfer-
maria especial. E tanto cste facto impressionou a Adminis-
trag¢fo, que ella resolveu, afinal, em Agosto do anno pasmdo,
extinguir, ¢ de facto extinguiv, aquella Enfermaria. - Nio
obstante,.desde entio até hoje (1o de iulho), foram removidos
para a enfermaria do Barbalho 45 variclosos, 38 homens ¢

7 mulheres, .

Com elfcito, o numero de casos registrados de 18,5 a 1874,
“inclusive, (20 annos) foi de 1.736, sendo a média annudl neste.
periodo 68,8 enwrctanto que de 1876 a 188, isto &, nos 15
annos em -'cjue existin aqueila Enfermaria, foram registrados
1.070 Casos, andO a media annual 78,26, ou mais 9,46 do que
a do periodo precedente. 1 certo que n'aquelle, os variolosos
que em avultado numero vinham de fora eram logo remettidos
para a Enfermaria especial, o que terd contribuido em parte
para gssa differenga: njas, convem notar o facto de que, de-
Agosto de 1889 alé esta data, - 11 mezes depois dc extinetd a
Enlermaria especial, foram removides ainda do Hospual para

o Barbalho ndo menos de 45 variolosos. '

11

No arligo a que mie referi, cu tinha em vista, ¢ ainda hoje
tenho, sustentar, com os factos ¢ a csmustxca, a these de que
o Hospiial da Caridade foi, por muitos annos, € serd, provavels
mente, em quanto permanccer no velho edificio que actualmente

_occupa, no centro da cidade, o repositorio permancnm do ..

germen da variola, concorréndo poderosamente para a pcrpc.—
tuar e diffundir no seio da populagio d'esta capital.

(O mappa que apresentei no meu primeire trabalho compre--
hendia 1g annos, de 1855 2 1873, sem gque a variola faltasse em



S ncnhum d'elles, sendo o'total do: Cas0s 1.211, ca media annudl
" 63,743 0 que agora offerego camprehcndc mais 16 annos, de
1874 a 1889, com um total que sobe a 2.446; e uma media:de
68,88, {altando aquella molestia’ apenas em dous, 1880 ¢ 1888, _
No exame retrospectivo a-que procedi nos livros de registro *
-de entradas e sdhidas de doentes, €6 até o de 1844 encontrei
-diagnosticos, Nos.annos antcricres nada consta dos 1ivros senio
0 nome, a entrada e sah1d1 dos enfermos tratados nas enfer-
marias. , . .
Até o 1° dé Janeiro daquellc anno sio rarissimos os dia-
ghosticos de gualquer molcstla, raros até 28 de Julho, ¢ com
interrupces d'ahi por diante. Mesmo em 1856 clies laltam de
junho a Sctembro; em 1857 de Mar¢o a Dezembro; ¢ em
1858 de Janeiro a Julho. Estes tres annos s&o comprehendidos
na minha primeira estatistica, ¢ nio obstante aguellas omissdes,
vé-se que 0s casos que lhes correspondem sdo respectivamente
35,7 €2
: Do mesmo modo, nos 1i annos de :844 a 1834, em quc 0S--
" diggnosticos foram {requentemente omittidos nos livros, o
numero total dos casos de variola registrados foi de 228, sendo
a media annual 20,72. '

Estes casos sdo assim distribuidos:
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228

Sommados cstes 228 casps com 08 2446 dos 33 anhos
seguintes, temos o total de 2674 em 46 annos, somma que avul:
taria muito mais s¢ nio fossem, na escnpturagdo dos remstros
as-faltas que mencionei.
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Agui temos, pois, um facto altamente significativo, € é=que
em ¢erca de meio secnlo nunca, excepsdo feita dos dous annos
.supra~-mencionados, deixor o Hospital da Caridade de ter
variolosos nas suas cnfermarias, quer vindos de {ora, quer
. occorridos ali mesmo, n'aquella promiscuidade em que, por’
muito tempo, estiveram os doentes de’ vanola com os de outras
affecgdes.
Isto nfo quer duer que esta molestia ndo faltasse consecuti-
vamente durante muitos mezes. .
) Vé-se pelo mappa que clla faltou, nio Ievando em conta
periodos menores de tres mezes, nos séguintes annos :

Intervallos de immunidade Mozes
De Janciro de 1880 a Margo de 1881 0 13
Novembro de 1887 a Dezembro de 1888 . ... 14
Abril de 1860 a2 Margo de 1861 12
Novembro de 1857 a Junho de 1858 .. 8
'Margéo de 1884 a Setembro S 7

Os mais longos periodos de permanencia da varidla no Hos-
pital foram: '

De Outubro de 1868 & Abril de 187§, ou quasi 11 annos de
Novembro de 1881 a Fevereiro de 1884—vinte ¢ oito mezes:
de Abril de 1861 a Janeiro de 1803, ¢ de Feverciro de 1885 a
Novembro dc 1886—vinte ¢ dous mezes cada um, o
_ Aausencia da variola no Hospital nos 35 annes, em relagio a
cada um clos 12 mezes do anno, ¢ representada dc seguinte
modo :

Casos registrados Mozes Numero dé anaos em que faltou
v 187 Janeiro .. ... " em 11 annos
144 Fevereiro » B -
174 . - Margo ... » 8 »
196 Abril > 6 »
171 o Maio » 6 »

179 Junho . » o8y
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Casos registrados Mezes. - Numero de dnnos em d_ue.fa,ltou.-
SR 1 S 111 T — Em 8 annos
2éI : Agosto e g e
268 - Setembro » 8 oy
203 N Odtubro ... » 4 v .
- 239 Novembro . » 8w
179 . Dezembro . » 10
2446 w

Foi, por tanto, a maxima [requencia em Outubro, ¢ d minima
em Fevereiro; ¢ o maximo das immunidades em Janeiro ¢
Dezembro, € 0 minimo em Qutubro, Abril ¢ Maio. S

A mortalidade geral fol de 1050 em 2.446 ou 42,02 %
a dos homens 701 em 1.620 ou 43,27, a das mulheres 349 em
826 ou 42,24, quasi egual em relagio aos sexos, com a diffe~

.renga apenas de 1,03 para’mais nos homens. ‘

I

‘Outras inferencias decorrem do mappa estatistico. S
Por exemplo, o total da primeira estatistica, dec 1855 a 1873
(19 annos) é inferior ao do nove periodo addicionado, de 1874
a 1886 (16 annos) ; aquelle foi de 1211 e cstede 12355 a morta-
lidade geral fol muito menor no primeiro periodo do que no
'scgundc,_ porquanto n'aquelle fol de 432 cm 1211, de 35,07 por.
'cenfd, e n'este de 618 sobre 1235, ou 50,04 por cento, mais de
metade dos variolosos ; quanto acs sexos houve differenca na
mortalidade para mais nos homens nos 16 annos uitimos, por
quanto de 86¢ falleceram 437, cu 50,81 por cento, ¢ de 375 mu-
Iheres falleceram 181 ou 48,26 por cento, sendo a’ differenga
para mais nos homens 2,55; o contrario succedeu no pri-
- 'meiro periodo dos 19 annos, no qual a mortdlidade nos-
homens foi de 34,73 por cento, e nas mulheres de 37,25 ou

2,52 por cento de excesso.
A mortalidade geral no primeire periodo, como se vé, ¢-muito
inferior 4 do ultimo, em que funceionou a Enfermaria.especial ; -
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a0 passo que aquclla foiapenas de 35 ,67 por cento esta foi de -
50,04, isto ¢, com uma differenga para mais de 14,37 por cento.

Este resultado da comparagio das duas epocas, @0 desfavo-
ravel 4'segunda, ¢ devido provavelmente z’t_-cooperagid: de duas
causas: o serem de ordinario recolhides dquella enfermaria os:
peiores casos que vinham de fora do Hospital, ¢ principalmente.
a accumulagio de muitos variclosos cm pequenos € maos '
apposentos de uma casa particular, imperfeitamente '1daptada
ao fim para que foi prc{'cnda por otivos de ordem economica
ou por ser mais facyl a administragfio na sua immediata v1s1-'
nhanga do Hospital.

Como quer que fosse, o facto incontestavel é—que a-Enfer-
maria de variolosos nio. deu resultados satisfactorios ; pelo
contrario, a’ variola continuou a manifestar-s¢ nas cnfermarias,
geraes, ¢ 4 mortalidade augmémou consideravelmente. '

v

Ne exame a que procedi nos livros de registro encontrei
notado, em data de 19 de Setembro de 1845, um caso de variola
com a nota—pela segunda vez;—cem 1871 um caso da mesma
molestia intcrcdrrentc is boubas; em 1886 outro caso de va-
riola intercorrente ao beriberi; este ultimo caso terminou pela
“maorte, a0 contrario de oulro observado ha cerca de 16 annos

pelo meu amigo Dr. Sdntos Pereira, em um nosso collega, que

tendo ido para o Rio Vermelho, attacado de beriberi, foi ali
accommeftido de variola, ¢ simultancamednte se restabelecen de
ambas as moiesti'as sem que desde entdio o beriberi, como
“{requentemente succede, tenha reincidido. ' _
A este proposite lembro-me tambem de um caso quc obser-
".vei no Hospital em 1874, ¢ que fol publicado na Gazeta de 31,
de Maio do mesmo anno, caso em que a variola, de forma -
hemorrhagica, - s¢  manifestod ¢m um glycosuriéd, 12 dias
dcpoi%'da sua admissfio ; a ourina que; sob tratamento desecu

gradualmcntc em quantidade diaria {24 horas) dc 4.300 gram-
ANNO XXU, SERIE EV, VOL. Ta . B!
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mas a 1.050, cahiu no segundo dia de febre a 700 grammas, e
na vespera da morte (5.° dia) a 450, tornando=se o mesmo
tempo, de limpida que era, amarclla agalroada ; a0 mesmo
tempo a densidade, que a principio cra de 1.035, nos ultimos
4 dids desccu de 1.022 a 1.014; a reacgio chimica da presenca
do assucar n#o se tornou a produzir depois da invasio da
varjola. Infelizmente, a términagio rapida pela morte, devida a
profusa hemorrhagia intestinal, privov-me de-verificar se a
glycosuria subsistiria, como & mais que provavel, e tem succe- |
dido com outras molestias intercorrentes, et casos de diabetes,
pyreticos ou nilo, se o doente houvesse resistido 4 variola. No
citado artigo adduzi alguns casos de alheia observagiio, dcerca
da intercorrencia de a\gumas' affecgdes, uma das quacs de vario-
loide, com disbetes, sendo esse porem, quanto & da variola,
¢ unico de que tenho conhecimento.

Cito aqui incidentemente este's_. factos, e dou-os- pelo que
possam valer, no que respeita ao cstudo, ainda muite deficiente
dos diversos modos de antagonismo ou incompatibilidade
pathologica, em que uma de duas deencas que simultancamente
affgaterﬁ 0 mesmo organismo, altera ou modifica a preexistente,
¢ modificada ou alterada por estz, on modificam-se mutua-
mente em relagio a alguns dos seus symptomas, a0 progresso, ¢
4 terminacdo. Quanto 4 influencia d¢ uma molestia secundaria
sobre o diabetes, pensam alguns praticos que o desappareci-
mento do assucar da ourina ¢ signal de extrema gravidade, ou
prenuncio de morte proxima (Garrod). '

Sobre a coexistencia da variola com ontras molestias epide-
micas no Hospital, tomei as scguintes notas quanda examinei
os livros de registro, ¢ que aqui consigno, sem todavia lhes dar
outra importancia do que a de meros factos, que $6 € con-

fronto com outros analoges poderio prestar—ée a alguma infe-
_rcncia em rclagéo 4 incompatibilidade pathologica.

0] prlmeu‘o caso de cholera tratado no Hospltal tem a data
do fallcmmento em 6 de Agosto de 1855; e durante a epidemia
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cholerica n'esse anno, e parte do seguinte, ndo cessaram de
apparecer variolosos nas enfermarias. ©

O primeiro. caso de febre amarells data de 18" de Dczcmbro
de 1849; os diagnosticos d'essa molcstia passam a ser muito
frequentes no registro,-e vdo até Abril de 1850; recomegou a
epidemia em Maio de 1851, e reinou dc novo de Fevereiro a
Junho de 1853; durante os dous primeiros periodos de frequen-
cia da febre amarella for_am raros os casos de variola ; durante
o ultimo ndo se encontra nenhum nas columnas dos diagnos-
ticos. Nio commento estes factos, que podem ser devidos a
simples casualidade ou coincidencia; nada se perde, eniretanto,,
em que sejam conhecidos, uma vez que sdo authenticos, ¢
como taes podem ter qualquer valor no {uturo.

v

Ao terminar as consideragdes que me suggeriu a investigagao
a que procedi acerca da frequencia da variola no Hospital da
Caridade, baseadas nos elementos que me fornecen a estatistica,
cmbora incompleta, dos registros ¢linicos, creio poder concluir:
1.2 Que de 1844 a 1889, em um periodo de 46 annos, s6 cor
dois, 1880 ¢ 1888, deixou o Hospital da Caridade de ter vario-
‘losos nas suas enfermarias. '
2.° No perioﬁdo de 11 annos anteriorcs a estatistica mais
regular, 1844 a 1855, o maximo annual. fcn do 47 casos, o
minimo d¢ 6; média g, :
° Na estatistica de 35 annos, 1853 a 1889, o maximo annual
fm dc 230, o minimo de 5, media 69,87,
4.° O ez de OQutubro foi aguelle em que n'este penodo clla
- faltou menos vezes, ao todo 4, inciuindo 2 em que clla faltou
¢m todos os outros mezes do anno, seguindo-se-lhe, na ordem
de maior frequencia, Abril ¢ Maio. '
.2 Os mezes mais favorecidos, quanto 4 immunidade rela-
nva foram Janeiro, Dezembro ¢ Agosto. ‘ :
6.° A mortahdadc. geral nos zo annos anteriores ao cstabc—-
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lecimento da Enfermaria especial foi muite menor. do. que
cl_uz;antle 08 15 em que ella funecionou; n'aquelle periodo. foi -
de 35,67 ¢ nleste de 50,04, com a differenca de, 14,37 para’
malis. .
¢ N'estes mesmos 20 annos a media annual scbre 1376
casos foi de 68,8, a0 passo que durante os 15 da permarcicia
da Enfermaria foi em 1070 casos 78.26, ¢ portanto com o
_excesso de g,46.

Vi

-

A’ vista d’estas contlusdes deduzidas de factos incontestaveis
colhidos no proprio Archivo da Secretaria da Miscricordia que
me fol obsequiosamente frangueade pelo presumoso actual
Provcdor interino, o Sr. Franco lima, ¢ pelos. seus dignos
antecessores, occorrem-me ainda algumas reflexdes com as
quaes encerro este meu desprétenciose trabalho. _

* O Hospital da Caridade csteve por longos -annos; - seculos
mesme, em-um predio, ou antes pequenas casas de pcssimaé
accbmodagées, ¢ nas peiores condi¢Ges hygienicas, nas imme-~
diagdes da actual Capella: da Misericordia, do fado do sule-
oecste, decoradas com o nome de-Hospital de S. Christovio.

S6 em-1814 se pensou seriamente em tirar d'ali os miscros
doentes paraum edificio mais amplo, de melhor situagic, ¢ mais
appropriado ac fim, sendo para isso em diversas epocas indi-
cados, ¢ regeitados ou nfie conseguidos, os seguintes locaes; o
mesmo em que estava o velho hospital, o Tororé, a Casa da
polvora, earoca do Padre S4, no bairro da Satde, (18144 1816);

-parte do Convento do Carmo (por offerta), ¢ a Quinta dos La-
zaros (1825 e 1827): até que, finalmente, foi escoluido o de -
* Nazareth em 1828, em que comegaram as obras, as guaes, por
- diversas vezes interrompidas, ou pouco activas, pararam defi-
" nitivamente em 1840, depois de 13 annos de tentativas, hesita-
‘sdes, contrariedades e esforgos malogrados. Foi preciso que,
" quasi ‘meio seculo depois, apparecesse providencialmente um -
cidaddo caritative, de forga de vontade e animo deliberado,
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.para que se convertesse em realidade o arrojado e_mp:"c'h'c_ndi—‘
- mento dos Mezdrios de 1828, a frente dos quaes estava Maneel
Ignacio da Cunha Mcnczes depois Visconde do Rio Ver-
‘melho. . '

Aenergia ea perseveranga inquebrantavel do Condede Pereirs
Marinho, levaram a effeito em menos de meia duzia de annos o
" que 0s seus antecessores na Provedoria ndo puderam conseguir
em mais de cincoenta, ndo lhe sendo, iﬁfclizfncnte, antes da
sua partida d’este mundo, concedida a- satisfagio de ver con-
cluido o seu grandioso commettimento, que €, ¢ serd sempre
o melhor ¢ 0 mais perduravel brazio de nobreza que lhe ha de -
honrar o nome ¢ perpetuar a memorid.

o IIOopztai de Nazareth estd a concluir-se, ¢ terd em breve
de receber em seus saldes os enfermos que habitam o velho
claustro dos Jesuitas, pr}melro convertido em Hospital rmhta_r,
¢ depois concedido provisoriamente em 1833 4 Misericordia, ha
57 annos, pelo presidente Barros Paim. A mudanga dos doentes
elfectuou-¥¢ com grande solemnidade em 2 de Julho d'esse
Mesmo anno. ‘ ' J B -

E € por que estamos, pode-se dizer, em -vesperas de outra
mudanga, mas d'esta vez definitiva, que eu julguel opportuna
a publicagio dos factos que deixd narrados, e que sido proficuas
ligGes da experlencm de longos dnnos as quaes devem ser
aprovmtddas agora. _

0 que esta cxperiencia nos ensina ¢ : que o velho Hospital da
Caridade tem sido sempre um foco de variola, pela promiscui-
dade dos affectados d'csta moléstia com os de outras  nas
mesmas salas, e pelo estabelecimento de uma Enfermaria espe-
cial para aquelles na immediata visinhanca do edificio, a. titulo
- de isolamento, ndo o sendo, cntretanto, sen3o nominalmente.

Ensina, mais, que este recurso foi peior do que o mal que 86
- procurou remediar; finalmente, que em relagdo aesta kmolcstia'.,
& a outras eguaimente cominunicaveis ¢ graves, nio deve haver
meio termo ; ou isolamento completd de local, habitagio, pes'—
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soal-de servigo, doentes, roupas etc., ou nenhum. Menos preju
dicial ¢ a.disseminagio dos docmes em larga superficie no .
povoado Ol em ¢Spacosos saldes, do due a sua agglomeracio
em um foco de crescente concentracio virulenta, de onde pes~
sloas, ¢ objectos do uso dos enférmos possam trazer ¢ commu-
nicar ¢ mal no exterior. £ concedido ainda. que seja perfeita a
sequestragdo, ella nio offcrece completa seguranga quando the
falic o complemento da rigorosa desinfec¢io’ de loozucs pes-
soas ¢ objectos infeccionados. '

Novo hospnta[, novo regulamento, é ¢ quc se deve esperar.
Emendar os erros, ¢ corrigir os defeitos do passado regimen
hospitalar, € 0 que a 'prudencia aconselha ¢ a hygiene moderna
impdem ; ¢ € de csperar que este serd o primeirp e indeclinavel
émpenhd da Administragdo que houver de inaugurar o Hospital
de Nazareth, para quc elle derrame pela populacio pobre todos
os beneficios que confiadamente esperam os seus benemeritos
fundadores, todos os homens de coragiio, ¢ os desvalidos a
quém a forca da necessidade arroja ds suas portus a pedir um
abrigo, remedio, ou allivio para 0s seus malcs.

Antes de depér a penna devo reiterar aqul og meus agradc-
cimentos ao meu amigo e collega o Sr. Dr. Monteiro de Car- -
vatho pelo valioso contingente queé me prestou para a primeira
parte d’este trabalhp em 1874; ¢ confessar-me penhorado pdr
igual” fineza, no que respeita ao accrcscimd do mappa esta-
tistico de 1874 a 1889, ao Sr. Dr. Augusto Vianna, cx-in-
terno do- Hospital. .
' 5. L.
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CLIN]CA MEDICA

UlIl caso dc Eax apl(,él.a 0. CUrso do
impaludismo-

Pelo interno J7 LORDELLO DOS SANTOS SOUZA"

DBSERVACAO.-—~SUMMARIO ! FEBRL PALUSTRE GRAVE CONTRAHIDA
NA AFRICA ; PARAPLEGIA PERSISTENTE SOBREVINDA NO SEGUNDO
ACCESSO ] PARESIA DOS MEMBROS SUPERIORES ] ACCESSO PERNI-'
CIOSO NO HOSPITAL DE CARIDADE DA BAHIA ; MORTE.

"Antonio Xavier de Mello, branco, brazileiro, 25 annos de
idade, cosinheiro a borde 'do patacho nacional Bomfim, cotrou
para o Hospihi de Caridade no dia 25 de Agosto de 18g0 ¢
occupaou um leito na ‘enfermaria de S, Francisco, SbI‘V]QO clinico.
do Consclheiro Almeida. Couto.

Fste doénte, qué nio accusa amecadcmc% morbidos alem df“
febres mlermxttcmc% palustres ligeiras, regressava agora de
uma viagem a Lagos, na Costa d'Africa. :

Apezar da prohibiciio cxpressa ¢ terminante do commandante
do navio, nio sd clle como outros companheiros beberam de

- pma agua considerada de mé qualidade ¢ causa certa de febres
de m#o caracter. Oito dias depois de terem deixado o porto,
diversos tripolantes apresentaram aécessos palustres serios.

No nosso docnte, o accesso revestiu-se de uma gravidade
insolita, calefrios intcnsissimos por muitas horas sceguidos de
wmna febre vielenta que tomoun o typo remittente uprcscntand
nas remissdes uma sudagio abundante.

No fim de uns 8 dias, a febre cedeu, sentindo-so o docntc

melhorado mas conservande alguma difficuldade na marcha c
um mal ester que niio lhe permittia trabalhar regularmentc.

' Apezar d'isso passados alguns dias, quiz tomar um bhanho
salgado, mas ¢ste provocou um novo accesso igual sendo mais
viglento que o primeire. O calalrio ¢ & febre acompanharam-se
de ddres rachidianas estendendo-sc 43 ¢dxas ¢ pernas, -

Ao mesmo tempo o doente apresentou uma paraplegia franca
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que nio permittiu-He mais deixar o leito, A fcbrc'd'iminuiu'dc
intensidade, apresentando mLcrmlssocs franca:, sem se acom=
_panhar de uma melhoria correspondente nos phcnomc,nos para-~
iyticos. Chegando ¢ navio a Balua fm logo o docmc transfemdo
para o Hospital. .

Estado aclual.—E’ um homem em plena virilidade, de uma
constitui¢io robusta, musculoso. Relata a sua historia com
clareza e intelligencia, mas aprescnta certo’ desassocego - c
jcctitagio. ’

Esté ainda-com febre (38°,8) mas pouco intensa ¢ apresenta
bypermegalia hepato-splenica, excedendo-o figado de uns tres
centimetros a rehorda costal correspondente. Dor nos hypocon-
drios mesmo a uma palpagio ligeira. o

O doente estd inteiramente paraplegico, difficilmente impri-
me movimentos ao membro - inferior com o auxilio dos fexores
da coxa quando posto de pé & amparado por duas pessoas. Pa-
ralysia absoluta dos cxtensorss dos pés gue, cahidos, fazem
conttinuagio 4 direcgdo do cixo da perna, '

-Abclicio dos reflexos rotulianos. Sensibilidade cutanca,
tactil, dolorosa ¢ thermica, normal; ligeira hyperesthesia mus-~
colar. Nio ha actualmente dor 4 pressio na columna vertebral.
‘Esphincteres intactos.

Certo grio de paresia nos membros Superiorles'; pouca forca
nas mios, .

Respiragio um tanto cmbaragada ¢ frequente, 28 movimentos
por minuto. A voz rouca. O cxame directo do peito nada
revelou de anormal, PPulso aceelerado e fraco. Urina pouco
abuudantc 1025, sem albumina e sem glycose. ' ,

‘Mandou-se fazer embrocagdes de tinctura de iodo ao longo
da columna vertebral, ¢ prescreveu-se sulphato de quinino.

- No dia seguinte, o doente estava francamente apyretico, mais
socegado, porem sem a mais ligeira modificagic nos pheno-
‘menos paralyticos. No outro dia o mesmo estado, insistio-se
no sulphato de quinina.
~ Na visita seguinte, porem, fomos encontrar’ o doente sob o .
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- dominio de um accesso pernicioso a qué succumbio. Informa-
. ram que o doente havia passado mal 2 noite, ’ '

Accusava um calafrio intenso que o fazia tiritar ¢ chocar ‘os
dentes violentamente, hypothermia (35°,5,) sub-delirio, pulso -
muite Traco ‘e frequente, suores “frios profuses,” respiragio
difiieil. )

Apezar de todos os recursos empregados para estimular a
-reacgdo, como infusdio de café com cognac, injecgdcs rcpemdas
de ether, sinapismos cte., o doente succumbio no fim de algu-
‘mas horas. .

Nio foi possivel praticar-sc a autopsia.

Reflexdes.— Julgamaos conveniente fazer accompanhar a pu-
blicagio do caso das consideracdes que sobre elle nos ministrou
o adjuncto da clinica, Sr. Dr. Nina Rodrigucs, sob cuja darcu;do
foi redigida a observagio. _

sta oliservacio offercce um duplo interesse, Lm primeiro
logar ¢ uma contribuicdo para z historin das perturbagfes mo-
toras sobrevindds no curso do impaludismo, assumpto que jd
tendo provocado diversos trabalhes importantes como os de
Ouradou, Grasset, Vincent, Landouzy, cte. cstd ainda longe de
sc achar esgotado

' Na memoria curta mas substancial que publmaram G anno
passade na Repne de Med. de Paris (Des troubles inofeurs dans
Iimpaludisme), os Drs, Boinct ¢ Salebert dividem essas pertur-
bacses em tres grupos, paralysias palustres, tremores ¢ atro-
phias muscularcs de origem palustre. ‘

As pavalysias motoras sic de duas espeeies; trahsiteorias,
quasi semore acompanhadas de aphasia ¢ geralmente attribui-
das a-uma. intervengdo cerebral, e permanentes ou de origem

‘meduailar. )

As lesdes medullares podém consistir em congestiio, inflam=~.
magio, amollecimento, gu.cm vérdadeiras hemorrhagias, em
foeo ou sob a forma de apoplexias miliares intra-medullares. '

A origem peripherica poss{vcl cm cerlos cascs, NO$ Parcec

ANNO - XX1I, SELIE 1V, VOL. L 9
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. pouco accextaw ¢l para as pamlysms sobrcvmdas bruscamente no
curso d'um accesso. _

Na falta da autopsia, acreditamos gue no. nosso doente a,
marcha das perturba¢decs motoras indica~lhes como causa mais
provavel as apoplexias” miliarcs intra-medullares, proces-
sando-se em dous tempos como Boinet ¢ Salcbert tiveram
tambem occasifo de observar. ' , '

Por outro lado este caso tem a maior importancia do ponto
de vista do diagnostico com o beriberi ¢ o Cons. Almeida
Couto com rasic insistio muito scbre este particular: 7

Foi um ponto que profundamente preoccupou aos Drs. Boinet
¢ Salchert, o diagnostico das perturbacdes motoras do impalu-
disma com o beri-beri, confessando que ¢cm muitos ¢asos nio
s¢ encontrio elementos symptomaticos sufficientes para um
juizo seguro :

A marcha das perturbagées motoras no nosse doente ¢ as
relagdics estreitas com os accessos paludoscs sip bastantes, nos
parcce, para affastar inteiramente a supposigio de beribert,

Como em .algumas obscrvagocs dos auctores citados, no
nosso doente havia abolicio dos reflexos rotulianos a cuja per-
sistencia ligam os Drs. Boinet ¢ Salebert certo valer no dia-
gnostico com o beriberi,

PATHOLOGIA MTERTROPICA

O bOl"l-bOPI C as polynovrngs dia-

' snostico differencial .
Pclo DR. NINA RODRIGUES
{ Continuaciio da pag. 14) ]

_ Rcaimenté, longe dé ser -a suppesta polynevrite ou residuo
do beri-beri o analogo da polynevrite que ¢ seguc a variola, 4
febre typhbidc, ete:, veria corresponder 4 phase da determina-
¢io cutanea ou intestinal das molestias citadas:. IX esta con-

clusdo implicaria, ipso facto, a confissfio de que a localisaciio
" para os nervos na infecgiio beri-berica éainda o verdadeiro
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beri-beri, ¢omo sio ainda verdadeiras {ebre typhoide ¢ vario-
la as terminagdes locaes corrcspondentes, qualquer que seja a
theoria explicativa, ou a cdnccpgﬁo que sc faga dessa phasé da
molestia, qualquer que seja o papel que lhe caiba na success&o
dos phenomenos morbidos de uma infecgio dada.
- Presente-se, por conseguinte, que ainda quaﬁdo comegasse 0
heri-beri por cortcjo febril menos discutivel, ndo autorisava
_esse facto a distinegdio proposta.

Mas ndo 86 os phenomenos descriptos como constitutives da
phasc aguda do beri-beri ndio lhe sic peculiares, como nao &
* constante ¢, nem sequer a regra, o COmeGo clo beri-bert pelos |

alludidos symptomas.

A Dra. Klumpke Dejerine (1) clr,scrcvc nestes termos a inva-
" sio das polynevrites generalisadas agudas: « Outras vezes esta
fraqueza sobrevem no curso ou na convalescenga de molestias.
agudas, tacs como a diphteria, a febre typhoide, a variola, o
beri-beri , ou a tuberculose, ou ainda no curse de uma intoxi-
cagfo pelo alcool, pelo arsenico. Esta paralysia quasi sempre
bi-lateral ¢ symetrica, precedida muitas vezes de gymbtomas
dolorosos, se acompanha do corteio {ebril das melestias infe-
ctuosas : febre 4s vezes muite viva, geralmente de intensidade
média, insomnia, anorexia, cstupor', albuminuria, ictericia
verdadeira ou hemapheica, suores profusos, ete. »

Assim, a supposta phase aguda do beri-beri'se pode encon~
trar, em cecrtas condicdes, em quasi todas. as polynevrites,
ainda naquellas que sdo consecutivas 4e molestias nfectuosas.

E' oquejé affirmava Sanné da paralysia diphterica no scu
béllp artigo do Diccionario de Dechambre. .

Por outro lado os trabalhos recentes de Pel xdharmg ¢ Win-
kler (2) demonstram que as alteragdes dos nervos per iphéricos,
denupeadas a um exame clectrico rigoroso, precedem . sempre
ndo s6 os actdssos {ebris que se podem observar no beri-beri,
como ainda as desordens do dominic dos preurmegastricos.

(1 Kinmpke Dejeri:ne. Ohr, cit. p 80. )
21 Pekelharing el Winkler. Recherches sur la nature et fa canse da
beri-beri, ele. Utrecht, 1 858. - :
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‘Por muito que seja precoce, como realmente €, 0 compro--

mettimento do vago no beri-berd, é incontestavel que de ordi-
nario clle suppe a generalisa¢iio da nevrite ¢ ¢ antes um modo
de terminagiic do que des inicio.

Principalmente afim de saliéntar esta idéa de chronicidade
gue ‘resulta para o beri-béri dos trabalhos de Pekelharing,
ainda nagucllcs.casos em que a molestia parecia ter vma mar-
cha francamente aguda, foi que puzemos cm iialico na citagio
precedente ‘a palavra  beri-beri, que apparentemente da 4
molestia um logar diverso do que lhe compcfc entre os cstades
morbi:los‘que se¢ acomparham de polynevrites.

A leitira de todo o paragrapho no texto deixa {éra de duvida
quctal procedimento da parte da 2utora, que na sua classifi-
cagdo fez do beri-beri o typo de classc das polynevrites infe-
ctuosas primitivas, so teve em vista o clemento da agudeza na
marcha das molestias cnumeradas.

E' certamente isto desculpavel da parte de quem, declarando
préviamente que 08 seus conhecimentos sobre o beri-beri nio
eram de ebservacio propria, ndo sc achava adsiricto por
conseguinte a partilhar a opinide de Pekelharing.

Se¢, porém, esta opinido péde peccar por absoluta,"é incon-

testavel que & rigorosamente verdadeira em grande numero,

sendio na grande maioria dos casos de beri-beri. ‘

Temos consultado muitas das’ observagdes publicadas entre
nds ¢ entre cllas as da memoria apresentada pelo Sr. Dr. Erico
Coelho (3) 4 Academia Imperial de Medicina, assin como ji te-

*mos cxaminado com intengio deliberada um corto numero de

beri-bericos sob este ponte de vista ¢ csse trabalho robustece
cada vezmais e nosso espirito a conviglio de que ndcsio primi-
tivos, como s¢ suppde, 0s symptomas do beri-beri, considerados
tacs na theoria que examinamos. Poderiamos citar aqui diversae
obscrvagdes exactumente semelhantes 4 obscrvagio VI m
trabalho de Pci\clh'lrulcr

8} Erico Coelho. Algumas obs. de beri-beri examinadas do ponle de
vista psychologico, 1886. .

-~
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" De toda esta longa discussiio parece ter ficado -sulficiente-.
mente demonstrade que a theeria  defendida com  grande.

talento pelos Srs. Professores Erico Coclho ¢ Baptista  de
Lacerda nio encontra confirmagiio, nem na cbservagio, nem
na interpretagio dos {actos que clla pretende explicar, '

Apezar, por conseguinte, das aflinidades clinicas ¢ anatomo-
pathologicas das polynevrites, a realidade e a integridade da
especic nosologica que a observagio clinica havia constituido
sob o nome de beri~beri, sobrevivern assim 43 contingencias
especulativas das_doutrinas medicas.,

: ' g

Mas; quando posta a gquestdo n'estes termos, pedem-se 08

signaes diagnosticos que na pratica devem separar clinica- -
-mente esta das demais polynevrites, sobremodo arduo ¢ difficil

torna~ec o problema que nem sempre terd recebido solugdo ca-
paz de varrer do cspirite do clinico toda a sombra de duvida ou
de incerteza. )

Fol precisamente essa duvida constante que a cada passo
pode assaltar ¢ pratico brazileiro qL}C nos suggerio a iddéa de
cxaminar detalhadamente a questio, menos com o intento de

Jarnccer-lhe & solugdo desejada do que com odesignio de preci- |

sar os termo$ cxaclos a que se redyz ¢ determinar até ondc a
duvida se conserva rasoavel. E tedavia, como nos propomos

estudal-o, j4 s¢ sente o problema alliviado da boa somma do.

difficuldades que lhe eria o diagnostico com as molestias car-
diacas ¢ renacs. _

Ir buscar no cswtude do proprio grupo nesographico das
solyncvrites os elementos, para o diagnostico differencial da
polynevrite beri-berica, foi o merite cujos direitos de priori-
dade rcelamamos para os medicos brazileiros,

‘Esta prioridade, até ondc vio o0s nossos conhcmmcmos na

" materiz, pertence-lhes ncontestavclmente : garantio-a a epe-
cha desde queelles se occupam d'estas questdés, garantiram-na
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as animadas controversias .que o acsumpto dilmcntou nas
nossas _associaches scientificas. . _

- Deautores estrangeirosgue combatemalocalisagic peripherica
do beri-beri pessuimes,. € exacto, algnmas indicagdies interes—
santes a.cste respeito, Mas ainda quando revelem o cunho de
uma observagho clinica magistral como o fazem crnjabunc'lanci’a '
as judiciosas consideragdes diagnosticas do Sr. Dr. Corre, (4)
nem adiantam cousa alguma ao que 14 haviam produzido os
108503 medicos, nem levam vantagem 4 largueza de vistas com
“que foram descutidas.

Uma boa discussiio do assumpto requer agora que exami- .
nemos em -uma primeira parte o.valor exacto de cada um dos
‘criterios diagnosticos successivamente invocados, para fazer~
mos, em conclusdo, cbra de clinico apreciando as {eigdes indi-
viduaes que em synthese conférem elles, segundo as suas mul-
tiplas combinagGes, aos diversos cstados pdtholog;, cos que
teremos de considerar.

Era natural. A cotagiio clevada a que attingio a bacieriologia
no fim do presente scculo, devid apontar o agente vive da in-
fecgiio beri-berica como o eriterio por execllencia do diagnostico
da molestia. _ .

Por ¢mguanto, porém, apezar da convicgdo com que o
pratica e ensina ¢ Sr. Dr. Bapuista de Lacerda, o insuccesso
nes parcee aqui ainda maior do que em’ outras applicagies
analogas da bacteriologia.

Nio invocaremos para nos justificar nem 2 difficeldade da
observacio dem as divergeneias que reinam ainda schre qual
seja o verdadeiro microbiodo beri-beri, porquanto, irnvocando
estudos experimentacs, o Sr. Dr. Pacheco Mendes conteston |
ainda recentemente a acgdio beri-berigena do microbic do Dr‘
Pacifico. Pereira, o mais geralmente aceito por tal.

O que tornea para nds inteiramente illusoric o recurso a cste
mcio diagnostico ¢ a observagio feita desde comego. pelo Sr.

t4) Corre. Trailé clinique des maladies des pays chauds, Paris, 1887, p.
228,



Dr. Pacifico Percira, de que se encontra frequentemente este

~micro-organismo ndo 86 no-sangue de pessoas apparentcmc_nté

s3s como no de pessoas affectadas de molestias as mais .
diversas, u ‘

« Aciresce ainda, diz o Sx Dr. Pacheco Mendes, (5) que os
micrg-organismoes que temos cncontrado no sangue de beri-
bericos cxistem cgualmente no sangue de individuos apparente- '
mente sAos ¢ Do de pesssoas atacadas de dyscrasias occasionadas
- pelo impaledismo e por diversos estados pathologicos. anon—:
S ramos este micro-organismo nos scguintes casos: ne sangue
de 4 individuos atacados de mal de Bright, ne de 14 de into-
xicagio palustre, no de 5 de hypohemia inter-tropical, no de 1

de febre typhica ¢ no de 12 pessoas apparentemente s3s.»

Qualguer que seja a explicagdo que procure dar o Sr. Dr.
Lacerda d'este facto, que o distincto professor ndo contesta ¢
guc alids ¢ confirmado pelas observagdes de Pekelharing, ¢
evidente que ndo ha uma raziio siguer para que ndo sc encontre
‘este micro-organismo no sangue dos docntes affectados das
polynevrites communs. 7 -

0 valor do exame necroscopico cm que j uma vez se procu-
‘raram elcmentos para distinguir o beri-beri das paralysias
dlcoalicas, ¢ como se comprehende, absolutamente negativo.

Fra aetivlogia, porém, que se tinha tomado até aqui por basc
de diagnostico entre o beri-beri ¢ as polynevrites, pretendendo-
se-conservar-lhe a mesma significagio que reconhecem n'ella
todos os ductores quando sc trata do diagnostico differencial
das. demais polynevrites entrc si. '

" Por csta forma se transformava cm criterio de diagnose
pratica a distine¢do real mas grandemente theorica ¢ abstracta,
das polynevrites em toxicas, infectiosds primitivas cinfectuosas
secundarias.

 Parcce guenio sc havia attentado sufficientemente na possi-
"bilidade de coincidirem n'um mesmodocnte duas ou mais d'cstas

(5 Pacheco Mendes. Gontri‘hui@ﬁo' ao cstudo do hm-i—-lmfi. Bahia, 1889:
p. 90,
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causas. E tio frequente éesta occurrencia para o beri~beri, que
semelhante criterio fica quasi que destituidoe de valor dmgnos-«
tico. =
Nio sabemos se antes da nossa communicagdo (6) a0 2°
congresso brazileiro de medicina ¢ cirurgia ja havia alguem
insistido sobre a difficuldade que se origina d'esta circumstancia
mas o que € verdade ¢ que ndc ha mais razio pafa s¢ discutir,
4 cste respeito. o ' '
As duas unicas observagdes clinicas em que conseguimos
demonstrar a coexistencia de duas polynevrites que se desen-
volviam simultaneamente n'um mesmo docnte podem invocar
em auxilio da Iigﬁ(; que cncerram tode o fructo dc uma obsor- -
vaglo de largos annos, que cstabeleceu como verdade incon-
cussa & frequencia da i intercorrencia beri-berica na convalescen-
¢a das molestias agudas ¢ ne curso das 111tomca<,ocs
Alids 4 coincidensia de dous estados morbidos capazes de dar
logar 4 polynevrites-secundarias ndo € exclusivamente peculiar
ao beri-beri. N'uma observacio de Pitresc Vaillard (7) em que
‘a diphtheria interferio na marcha da tuberculose foram cstes
“auctores obrigados a buscar na cvoluciio clinica clementos
para acreditar que a paralysia dependia antes da primeira do
que da scgunda molestia. O varioloso de Joffroy (8) era ao
mesmo tempo tuberculoso ; pelo menos dous dos paralyticos
-saturninos de Mme. Klumpke Dejerine (o) eram aleoolistas
inveterados, ¢ assim em outros casos,
O que, porém, ¢ peculiar ao beri-beri ¢ rouba-lhe de todo o
récurso diagnostico da etiologia, ¢ 1 predilecgdo que manifesta
para a éonvalcsccnga, isto & a phase das polyncvrites, nas

molcstias infectuosas agudas.
(Continia.}

{6} Das polyncvrites tu\;cas 8 ll'l[L‘G(UOSH.b como causas predisponentes
do heri-beri. '
£7) Pitres e Vaillard. Contuh a létude (10 1a nevr, s('frmemﬂrn Areh.
de neulol 1886, p. 337, .
« {8} Joffroy. Nevrile par. sponmme gener. et pmhdln Arch. de phys.
normat ot palh. 18749,
(9) Klumpke Dejerine, obr. Glt Obb
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TH ERAPtUTlCA

Estudo 501}1’*(, a coca e a cocaina ¢ '
suas applicagoes therapeuticas

PELO DR. _IOSE PEREIRA REGO FILHO
Capitalo IV
(Continnaclo da pag. 23)

No. gue toca ao cstomago, parees deduzir-se dos dados
conhecidos gque a coca facilita a digestiio; como eupeptico pode
aprovgitar-se csta circumstancia para a sua abplicag_ﬁo nos
dyspepticos. Parece cxcitar a mucosa do estomago, do mes~
ma modo que a da bocea, ¢ assim como auvgmenta o saliva, ¢
de presumir augmente a quantid tade do suceo gastrico. Sobre-
sahe porem, o facto de poder por sua acglio ancsthesica per-
mittir %uppoua.; a fo me. _ '

Souddée pensa, ¢ com elle cstamos de accordo, QuE mMesmo. as
pessoas gue tém digestdes d difficeis ¢ lentas- experimentan um
certo bem estar, quando depois, de sua releicio masecam algo-
mas folhas de coca. Emfim, como clle deduz-se facilmente, os
mesmos trez periodos' podem ser assignalados :—excitagiio,
augmento de scereecdo, acgdo ancsthesica local,

No tocante a0s intestinos resaltam das cxperiencias de Ga-
zcau, térem havido secrecedes inlestinaes cm malor quantidade,
tomando o po da coca na dosc de 10 a 20 grammas, que trady=
wiram-se, come cscrove Rabutean, por algumas evacuacdes no
primciro ¢ segundo dia, ¢ simples facilidade ao ir a0 necessardio’
nos demais. Addupz cile que (razean, ndo cententando-se de
wascar as folhas de coca o rejeitar o residuo, ‘ac contrario
deglutia o pd cm natureza, ¢ pelo que, ¢ possivel que eslé po,
cuja parte lenhosa é indigesia, tivesse actuado como wm purgafivo
mechanico.» ' :

Pensa Soudée, porém, sér melhor -admittir sobie o intestino
a mesma acgiio que sobre © cstbmago. A coca activandota .
scercciio, actuard do mesmo.modo na primeira porgio como
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na ultima, sem que haja necessidade de fazer intervir uma acgio
mechanica.” Acha-se, portanto, sobre o intestino a mesma
cxageragio sccrctorld, como nas duas primeiras porgdes. ¢stu~
dadas. Parece-nos tambem assim. ‘Quanto ao apparelho uri-
nario, parece que ¢ uso da coca concorrc 4 activar a excrecio
urinaria. O professor Mantcgazza noton as vezes augmento na
quantidade de urina e da materia corante.

Moreno, entende que nada conhecendo-se de positivo- ¢ prc-
ciso, melhor € reservar-se de externar qualguer juizo.

(Gazeuu, deixa ver pelo-estudo dos secus n-lap'pz_m1 relatando
suas experiencias, que a quantidade media das urinas, que,
sem tomar coca, era de 1,301 grammas por dia, e¢levou-se sob a
influencia de 10 grammas d’este pd a 1,748 grammas ; urinou
. portanto, wais 387 grammas por dia, differenca bém scnsivel.
Com a dose de¢ 20 grammas, augmentou igualmente as urinas,
mas em quantidade que ndo foi mui superior 4 precedente,
talvez porgue produzic-se entdo um pouco de diarrhéa.

- As experiencias de Espincza, segundo dois mappas por clle
organisade, do que s¢ passou n'elle ¢ em Berna, ddo os se-
guintes resultados : :

Como, j& antes disse, elle dividio suas experiencias em cinco
periodos, em relagio a cada um dos cbservados; e tio bem
.interpretados estido os factos n'este trabalho, que sc fosse pos-
sivel mereciam scr. conhecidos por extenso os dados que-ahi
cncontram-se consignados.

Vejamos em primeiro lugar, o que diz'a analysc em rclat;ﬁo a
clle.—Dird o auctor. . _

«Primeiro e segundo pc:zodc —Comparando as med;as do 1.0
periodo, que foi de simples observagio, com as do 2.° em que -
mascava 12 grammas diarias de coca, dadas as mesmas con-.

diglies cxpunmemacs, vé-se no geral augmentadas todas as

cifras. . L
«Quantidade de urina.—Subiu de 10220 3 1402°¢; a wréa de

2081.67 a 32gr. 305 0 acide wrico de ogr.28p a ogr.453;

diminuinde o chloro de 10 gr. 38 a g gL, 15, Dxmmun*am um



.pouco, a densidade ¢ a coloracdo da urina devido pr_olmx‘rc_lm_eht'c
ao augmento da quantidade. A feémperaiura desceu 0%/, o que.
poderia explicar-se pela baixa de 5° na temperatura ambiente.
A reaccdo da urina, foi sempre acida. O cheiro normalmente
urindse, nunca foi percebido o arcma da coca que encontrou

Reiss, senfio simplesmente, algumas vezes, certo cheiro her-
baceo.

«As condighes metcorologicas em que tiveram logar os dois
‘experimentos foram as scguintes :—no sefrundo-'perio"lo——ie'm-.
peratura baixa de 3°12 ;—pressdo athmospherica, clevaq&o de,

2™ 75 —humidade do ar d1m1nu1(,¢10 de 4066,

“wResumindo as diflerencas apontadas resiita que augmen-
taram :-—a guaniidade de urina: 470°®; a uréa 2gr.63; propor-
¢io de 8.86 por 100. {Gazean debaixo da accdo de uma quanti-
dade quasi ignal de coca, obtéve um angmento de 2gr.37—11.
por 100); o acido urico ogr.155; ¢ os phosphalos ogr.38z;
baixando o chloro 1gr.23. ’

«Terceiro periodo,igual ao primeiro, sem coca.—-Os rcsultados
do terceiro perlodo, em que as condigdes cram as mesmas do
primeiro, e comparados com os do segundo, deixam ver que,
(com cxcepgio de insignificante elevagiio de temperatura, que
nio alcanca @ um decimo de gréu), as cilras baixaram ; ficando,
em gerzal, debaixo das primitivas do primeiro periode.

Assim ¢, que baixaram : a guantidade de uring a 1052 {dimi-
nuiglo de 440 ,—o acido . wrico—a ogr.307 (diminui¢io de
0,146) ;——08 phosphaios a tgr.r12 (dimirvicio de 0,420); e chloro
a 6gr.64 (diminui¢io de 2gr.511°). _

«Quarlo periodo.—s resultados d'este periodo ecm que volvi
a-uzar -la coca, mas em quantidade dupla—zy4 gr. diarios—, ¢

. comparande suas cilvas com as do precedente éncontramos que
as differencas, sio aqui mais claras e precisas, pois todos os
numeros augmentaram scm excepedio, -scndc o augmcﬁt_o da
uréa relativamente maior, do que 0 que temos visto cntre o
primeiro ¢ o segundo periodo. 4 '
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A quantidade de urina subiu de 10529 a 1129%, augmentando

“tambem a wréa de 24gr.75 a 28gr.19 ;—0 acido urico de ogr.307

a 0gr.328 ;—os phosphaiosde 1gr.iiz a 1gr.aty, ¢ o chloro de

‘bagriby'a 7gr.10.

 «Quinto periodo.—Volvemos as condicdes do primeiro ¢ ter-
ceiro, isto €, a deixar a coca. Comparande suas medias com as
precedenies, vé-se que 08 numeres baixaram novameate como

- succeden a primeira vez que deixamos aquella folha ; pols, com | |

excepgldo de uma pequena quantidade angmentada no acido
urico, phosphatos ¢ chioro, todas as outras cifras diminuitam.

«A gquaniidade de wrina quasi poderia considerar-se igual, a
differenga ¢ bastante pequena de 1.120% a 1.1460‘3 g wrda
baixou de 28gr.1g a 25gra6 ¢ dimindicio de  3gr.,e 31
Augmentou menos de um decimo de gramma: o acz‘do urico de
0gr.328 a o0ogr.343 {augmento de 0.017); o8 phosphatos de
1gr.ary a rgr.286 (augmento de 0.071); ¢ © chloro de 7gr.g

‘@ 7gr.26 (augmento de 0.07).

“«Assim temos que no mappa n. 1 sio maiores as cifras da

quantidade de urina 237% de 1073 a 13105 da-wrda 3gr.oz {de

20.32,a 30.24); do acido wrico ogr.74 (de 0.316 a 0.390); dos
phosphatos ogr.191 (de 1.182 a 1.372); do chiore (uma quan-

tidade insignificante, o.gr. o8), (Isto ¢ a media dos tres perio-

dos sem coca ¢ o8 dois com coca).
Vejamos agora as provas que foram dadus por ]mrra chro—
duzamos textualmente o mesmo autor, tendo presente hue-as

condigdes da experiencia sdo as mesmas que para [spinoza.

«Primeiro e scgundo periodo.—Ila accordo com o 1° mappa.

-Assim temos ; angmentado : a guantidade de wrina ae 1035°¢ a

S 1200%a wrda de 32gr.310 4 328r.95 ;—0 acido urico, de opr.y3f

a ogr.360; ¢ 0s phosphatos de 1gr.zsn a agr.3rg: diminuvindo
o chloro de 1ogr.or a 8gr.ss. A densidade ¢ coloracio com
uma pequena ulevaqao no 2° pcr:odo A temperatura bai-

L EOW 0°18.

Terceiro pericdo.—Perfeito accordo com o do 1° mappa.-
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" Baixaram: a quanfz'dadc de urina x111°° (diminuicio 98°);
" wréa 27gr.8o (diminuigio de 3gr.06) ; acido urico o. 316 (dimi-
nuicdo ogr.os53); o0 phosphates a rtgr.zso (di 1m1:m1gdo de
ogr. 067); € o chloro a ygr.o6 (diminuicdo 1gr.49).
«Quarto periodo.~Nio deixa de chamar a attcngdo ser per- -
feitamente identico o resultado deste mappa com relagio ao 1°.
Assim &, que sublram: a gqueniidade de wrina de. 171017 a
1185 (augmente de 74¢¢Y; a wréa de 27gr.8¢ 4 20gr.59 (au-
gmento de 1 gr, j0; proporcio de d.og por o0 (43) o acdo
wrico de ogr.310 a ogr.362 {augmentc ogr.o40}; os phos-
phatos de igr.zso 4 1gr.3fr {augmento de ogr.13r); e o
chloro de 7r.06 a 7gr.75 (augmento de ogr.09).
«Qumto periodon.—Cifras de perfeito accordo com o mappa
1. Assim temos: que, a differenga na quamzd.::;lc de wrina, & de
118'50‘3 a 1223°C, ¢ que bajzaram a uréa de 202r.55 3 28gr .81
(diminuigio de ogr.78) (44). Tambem bal_\f)u a lemiperatura da
uring 0°23. Observamos, como no 1° mappa, wWm augmento
mui pequeno nas cifras do acido wrico de ogr.362 a ogr.382 -
{diffcrenca de 0.020); dos phosphatos de rgr.380 2 1gr.393 (dif-
ferenga de o.c12) ;¢ do chloro de sgr. ;5 a jgr go (differenca
de-o.15). »
«Resumindo, achamos resultades conformes com os do pri-
“meire mappa, pois temos: augmento, da guaniidade de urina
74% (de 13123 a 1197); da wréa 1gr 6o (de 20.67 a 3r.27);
acido urico ogr.ozz (de 0,343 2 0.365}; dos phosphalos, ogr.os1
(de 1208 a 1349) ; emquantp ao chlore, cncontramos uma baixa
de ogr.47 (de 8.62 a 8.15). ‘ '
«D'onde resulta evidentemente, que debaixo da acgiio da coca,
houve maior actividade nas combustdes.»
Em experiencias posteriores, a que sujeitou-se, confirmam-se
os resultados. _
Ott, porém, chega a conclusdes differentes.
Experimentando ¢m sua pessda a acgdo da coca, no mesmo
{43y Diflerenga menor gue Lo 1* mappa. ‘
(41) Como vé-gs, csta differenca, muito mais notavel no pnmulo mappa.
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anno em que Gazcau fazia tambem suas investigacdes pessoacs
_consegue resultados contrarios a este. observador. ,

- Diz Ott, que, depois de certificar-se da quantidade de ali-
mentos necessaria para CONservar o peso do sen corpo, submetsy
teu-se durante dez dias 4 seguinte alimentagio dividida em trez
refeigdes (8 da manhd), 12 do dia, 6 da tarde ;-4 ongas de pio,

“11 drachmas de manteiga, 3 oncas de ovos, 3 ongas e meia de

carne de vacca e 1o grios de sal, goot® de agua; as outras
condicgdes de regimen sendo identicas. Durante estes dez dias,

‘divididos em dois periodos de 5 dias cada um, recolhen diaria-
mente sua urina, e analysou quantitativamente a uréa, o chlo-
rureto de sodium, o acido sulphurico, o acido phosphorico e o
acido lyvre. No primeiro periode nic uset da coca ; no segundo

- tomou o primeiro.dia, uvma drachma d'estas folhas em cada
refeigio, ¢ duas drachmas nos dias seguintes.

Comparando as medias dos dois periodos encontrou que, 110
scgunde haviam diminuido: a gueniidade de urina 479¢;—a
uréa 2gr.0101 ;-0 chlorureto de sodivm 3gr.4167 ;-0 acido sul-

phurico ogr.2948; — o acido livre 'ogr.()g,ﬁ, notande um
augmento insignificante do acido phesphorico (ogr.oogo), que

- considera como nullo. O peso do seu corpo, tomado o ultimo
.dia de cada periodo havia augmentado */, de libra. Nada rcfere
sobre a temperatura, pulso ¢ respiracio; assim como sente nio:
haver caleulado o acido carbonico ¢ o vapor de agna aspirados
e bem assim a transpiracio e quantidade de fezes. (43)..

" Taes sio em resumo os dados mais importantes offerecidos
pelo Dr. Ott; dos quacs deduz-se que suas pesquizas peccam
debaixo de muitos pontos de vista. Alem da deficiencia mui
assignalada de uma analyse sobre os phenomenos occorridos

" sobre temperatura, respiracio ¢ pulso, cumpre ter tambem

presente a ragdo importante de rﬁantciga de que usod, ete., ete.

Suas experiencias sdc tentativas, que apenas s podem apre~

(48) Dr. Isaac OUL. Physiological Aclion of the leaves of the Eeythro-

x¥lon, on the excretion of urine.-—The Medical Times— Philadelphia~ 17
Nov. 1870-71—I—56,



sentar a pedir novas provas para melhores applausos. Assim
pensamos. ' '

3

Passando 2 estudar a acgdio que a coca exerce sobre a circu-
lagdo, recordaremos, que, dando conta das experiencias. de
Gazeau, dissemos tera coca, na déze de 20 grammas, angmen-
tado o numero de pulsagdes arteriaes 11,2 por minuto.

Mantegazza, estudando esta questdo, chegou & conclusio de
que «a acceleragio do pulisc varia segundo as bebidas, c]a551~
ficando- -as numericamente do modo seguinte

Agua pura.. _ _ 39,8
OB e 406
Café v S e 70,0
CACAO e i < B4
Matte e 106,72
OB s evresivens e st 159,2

«De modo quc o erythroxylon coca irrita o caragio guatro
vezes mais do que a agua quente, ¢ duas mais do que o café.
A substancia que mais se approxima d'clla ¢ o mate. Esta acce-

leragdo da circulagiio acompanha-se de um augmento de tempe-
" ratura 40 mesmo lempo que congestad de sangue para 0s
centros. »

Estas conclusdes sio deduzidas pclo autor, depois de nume-
rosas ¢ uteis.experiencigs emprchendidas pelo distincto profes- .
“sor, comparando debaixo do ponto de vista que nos—occupa
n'este momento 4 agua quente, o chd, o mate, o calé e o cacdo,
¢ a cujo fim organisou um mappa, que denota cstudo, obser-
vugio presente, e de éuja analyse pode concluir-se, terinfluéneia
a coca sobre o systema vascular. :

(Contintia.}




HYGIENE PUBLICA

Actoae- do podor’ e\(}cutlvo

DECRETO Ni 508-—D) 21 bE junuo or 1860
Approm o regulammento parn & Assistencia Medico-legal de alienados
- CAPITULO III
Do Hospicio Nacional
(Cont. da paz 37)
SECCRO 1H - S
Do regisnien hygicn!co'e discimi&)za-r' :

Art. 47. Os enfermos occuparde, scparados por sexo, ddas
grandes divisfes inteiramente independentes ¢ subdivididas
como o entender o dircctor geral, nas quaes serdo distribuidos,
segundo as classes a que pertencerem ¢ a forma de alicnagio
de que sc acharem accommettidos.

Art. 48, Haverd em ambas as divisGes quartos, dormitorios:
salas de reunido ¢ de reercio, ¢ enfermariads convenientémente
arejados ¢ mantidos no mais cscrupuloso acelo.

Art. 49. Haverd igualmente em cada divisio pavilthdes de
isolamento ¢ uma sccglio balncaria provida de apparelhos aper-
feicordos nio s6 para os banhos ordinarids, mas tambem
para as applicacdes da hydrotherapia.

Art. 50, Na praia fronteira ao estabelecimento se estabelecerd
o que mais conveniente for para facilitar aos enfermos o uso dos
banhos de mar, a salve de accidentes.

Art. 51, Os alienados serio submettidos ao trabalhe para
que mostrarem aptiddo, segundo as inclicagéés do divector’
‘geral. ' ' '

Art. 52, O cstabelecimento tera apparclhos para excrcicios
gymnasticos, bibliotheca e differentes jogos ¢ instrumentos de
musica para recreio dos enfermos alicnados. _

Art, 53. As releices scrio scrvidas tres vezes por dia,- de
conformidade com a rcspccti{fa' tabella ; aos cnfermos acom-
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mettidos de molestias communs, cscrw pmporcxonada porém, a

dieta que o facuitativo prescrever, ‘
Art. 54. Come meio de frataménto e para maniten¢io da

ordem entre of enfermos poderd o director geral recorrer :

I A’ privagio de recchberem -visitas, passeios e quagcsquer
outras distracedes : '

2. A reclusiio solitaria ;

3. Ao collete de forca ¢ 4 cellula ;

“Art. 55. Nenhum escripto poderd ser recebido pelos cnfa,rmos,
o por l_ﬂes enviado sem previa lpccnga do facultativo ;

Art. 56. Os cnfermos indsigentes $6 poderiio ser visitades or-
dinariamente no primeiro domingo de cada mez ¢ cxiraordina-
riamente com licenga do medico da respectiva subdivisio. Os
pensionistas, porém, receberdo scus parentes, curadores on cor-
respondentes duas vezes por scmana, ds segundas ¢ sextas
feiras, das ¢ 4s 11 horas do dia, quando a is30 s¢ nfio oppuzer,

2 bem do tratamento, o medico a’que cstiverem confiados.

SECERO TV

Das affledacs

Art. 57. Haverd no Hospicio, como meio de tratamento dos
enfermos alienados, as officinas que o director geral entender
convenicnte estabelecer, _

Art. 58, Os trabalhos dos enfermos alicnados, salvo os que
s¢- destinarem 20 uso dos proprios enfermos ¢ os que tenham de

©ser entreguces as pessoas que os encommendarem, ficardo ex-

, postos cm compartimento apropriado onde possam ser vistos
pelos vmtanles _

Art. 5. Parte do producto da venda dos referidos trabalhos
caleulade em Yo % scrd consignada no or¢amento da assisten-
cia afim de ser applicada a pequenos premios zos cnfermos
que mais se distinguirem no trabalho, ¢ a medico auxilio

- pecuniario a0s que tendo-se restabelecido, nio dispuzerem de

recursos para seu -transporte ao logar de residencia dag
famxhas ¢ para alimentarem-se antes de cncontrar collocagiio:
ANNO XXIL SEME IV, YOL, L. 11
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Art. 6o, Os premios ¢ auxilios de que trata o artigo anterior
_serdo concedidos a juizo do director geral.

Art. 61. Trabalhario nas officinas da diviso dos homens,
‘industriando os enfermos nos differentes offiflos, os mestres
necessatios, su;mros 4 fiscalisa¢do do administrador do estabe-
lecimento.

Art. 62, As officiiag da divisio das mulhercs estardo a cargo
da superiora das irmis de caridade, ausiliada pelas irmis que
the cstdo subordinadas. )

SECGAD V
Seppige econoniico Iaternn

Art. 63. Dirigird o servigo cconomico interno ¢ o dos trans-
portes do Hospicio Nacional, nm administrador com as séguin-
tes funcgdes :

* 1.e Cuidar da conservaglo do edificio do {lospicio, dec suas
dependencias ¢ do respectivo material, fazendo por escripto os
pedidos do que para tal fim se tornar necessario ;

2.% Extrahir de livros de talio numerados em ordem chro-
nologica, 4 vista das notas que lhe apresentar a supcriora das
irmis de caridade, os pedidos de generos ¢ outros objectos
necessarios 4 dcspcnsa ¢ mais repartigdes a cargo da referida
irmi ; +

° Enviar todos os pedidos ao chefe da secrctaria para o
‘ hm indicado no art. 7.° n. 7.

4.% Fiscalisar os trabalhos das officinas da dl‘.’iSdO dos ho-"
mens, da chacara e dos jardins, ¢ o servigo do necroterio, das |
salas das niecropsias ¢ o da conduegdo dos enfermos ; _

° Velar pelo aceio, moralidade ¢ -ordem da divisiio dos
homens, do corpo central e mais reparticies a seu corgo ;

6.° Fiscalisar a cscripturacio da despensa, rouparia e offici-
nas da divisio das mulhemb ¢ incumbir-se da divisio da dos
homens.

7.° Receber diréctamente a renda dus o_f"ﬁcinéls da divisio
dos homens, ¢ por intermedio da superioradas irmds de cari-
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dade, a das officinas da divisio das mu Theres, ¢ ent‘regal -3 o
principio de cada mez, acompanhada de gma em duplicata, ao
chefe da sceretaria g ‘

8.c Apresentar mcnsalmcn_te a0 chele daéécretaria uma rela-
¢do, segundo o modelo adoptado, do pesseal subalterno do .
Hospicio; exigindo da superiora das irmis de caridadc 08 eg-
clarecimentos precisos em referencia 4s Cnicrmuras ¢ serventes
da scccdo das miutheres

9.° Apresentar outra relagdo, feita pelo-mesmo modelo; do

pessoal da lancha e das coclieiras : ' .

0. Annunciar o reccbimento de propostas para a compra de
generss ¢ o que mais for preciso ao'Hospicio ¢ suas dependen-~-
cias, gquando o determinar o director geral, a quem aprc_sc.nl.ara,
lechadas como receber, as ditas propostas ;

Organmat mappas comparativos das propostas depois
quc lhc forem entregues, abertas e rubricadas pelo director
geral ; _

1z, Organizar o inventario de todo o material pertencente ao
Hospicio ¢ suas dependencias ¢ lancal-o em livro especial,
mencionando os objectos que se inutilisarem, 05 guacs serdo
vendidos em hasta pukblica

“13. Fiscalisar o servigo dos refeitorios ¢ das cozinhas ;
as contas
das reparticdes que lhe cumpre fiscalisar, remettendo as contas
4 secretaria da assistencia ; o :

15. Ter sob sua responsabilidade o liveo do ponto de todo o
pessoal subalterno do Hospicio, comprehendénde o dos trans-
portes da assistenria

14. Langar ¢ assignar a not

Art, 64. A’ superiora das irmds de caridade compete, dI ém
dos deveres inherentes ao servigo medico :

1 ° Dirigir todo o pessoal subalterno empregado na d1v13ao
dos enfermos do sexo feminino;

2.2 Velar pela moralidade, accio e ordem da referida divisdo;

3.9 Aprcsentar ao administrador as notas dos generos ¢
outros artigos de que precisarem as reparticdes a seu cargo;
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4 Dirigir a f_scrlpturdgdo dessas repartigdes;
> Entregar no priacipio de cada mez, por intermedio do
admxmstrador, o que tiverem rendido no. mez anterior as
ofﬁcings da mencionada divisio : '

6.° Representar ao administrador contra os empregados que’
faltgrcin 4 consideraciio devida 4 sua autoridade.

" Art, 65, Na divisiio das mulheres o servigo serd {eite por irmis,
de caridade auxiliadas por enfermeiras ¢ scrventes.

Art. 66. O servico dos refeitorios serd feito por irmds de
caridade auxiliadas por serventes deum e outro sexo, conforme
4 sceclio a que pertencercm. _ o

Art. 67. Os enfermos octupardo as-divisdcs e mesas corrcs«
pon,dcntcs 4 suas classes., -

- Art. 68. Os cnlermos de :* classe serdo servidos por scus
cr:ados nos proprios aposentos quando nio quwcmm compa- .
recer no refeitorio.

Os cnfermos de 2° classe serfio servidos nos refeitorios.

Art.: 6g. A despense, rouparia e lavanderia ficario a cargo da
supcriora das irmis de caridade, auxiliada por outras irmis ¢
por serventes.

 Nas duas primeiras havera escripturagio segundo 0s mo-
delos feito pelo administrador ¢ approvados pelo director geral.
Art. 70. A arrccadagiio do estabclecimento onde serdio reco-
lhidos os materiacs, e objectos por concertar ou inutilisados,
Cete., ficard sob a guarda do administrador. L

- Art 71. Os jardins ¢ chacaras do Hospicio serdo cultivados
~ pelos jardinciros, horteldos, auxiliados por enfermos _ailienados
aos quaes for prescripte esse genero de trabalho,

Os referidos cmprcerados scrvirdo seb as ordens do admi-’
nistrador.. '

Art, 72. 0 porteiro do hospicio serd 0 mesmo da sceretaria,
¢ incumbe-lhe : '

° Receber a correspondencia ¢ entr cgal a ao chefe da scere-

taria ; . _ ‘ .
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2.° I*ranqucar a entrada 408 cnfcrmm cyja admlssao estiver’

autorizada ; K

° F ranqucar Igua]mcmc a Cntmda aspessoas quc obtlvcrcm ‘
pcrmxbsao para visitar o estabelecimenio ou.que sc dprcsema—
rem nos dias marcados para visitar os enfermos por quem se
interessarem ; _

Entrcgar as papeletas dos enfermos nas divisdes a que
pertencerem ; ' o

5. Mandar proceder por um ou mais serventes ao aceio.da
portaria do estabelecimento ¢ da secretaria da assistcncia :

6.° Nio permtitir ajuntamentos na portarla e no VCbtlbUIO do
cstabelecimento. _

Art.73. No gabinete do director-geral cstard todas asmanhis,
das 8 45 8 '/,, em gue serd encerrado pelo mesmo dirccior, um
livro de presenca, no gual escreverfio scus nomes 08 empre-
gados do servigo clinico.

Art. 74. O servigo do necroterio ¢ das salas. de necropsias
ficard sob a fiscalisagiio de um dos internos, o gual cmpregard’
scrventes orade um ora de outro scxo, conforme o trabalho se
referir 4 divisio dos Homeas ou 4 das mulheres, dirigidos os
serventes, no primeiro caso pelo enfermeiro-mor ¢ no segundo
por uma irma de caridade.

Art 75. Os cadavercs dos pensionistas 6 serfio autopsiados
com previo consentimento das familias. '

Art, 76. O enterro dos pcnsiomstas serd leito por suas {arm—
lias, apds a participagio do flllcumcnto ¢ remessa da certiddo
do registro civil pele chefle da secretaria. '

A despeza com a certidiio serd levada & conta corrente do pen-
sionista.

Art. 77. As despezas com os funeracs dos officiaes do exer-
cito ¢ da armada secio feitas pelos chefes da scerctaria, segundo
as ordens que o governo expedir; sendo a assistencia indem-
nisada & vista da conta que o referido funccionario apresentar,
por intermedio. do dircetor geral, ao ministro'de IntCl‘lO!" para

ser enviada 4 reparticio competente.
(Conrtinie).
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REV\STA DA IMPRENSA MEDICA

E$TADO ACTUAL DO TRATAMENTO ARTISEFTICO DAS FERIDAS, POR
Lister. (Congresso Internacional das - sciencias medicas. de
Berlim. Le Bulletin Méo. 18go. m. 771).—l<m 1887, no Con-
greseo internacional de medicina de Londres, Robert Koch
tornou conhecido o seu novo methodo de cultura das bacterias
cm meios solidos. O iflustre Pasteur, que sc achava presenie,
exclamou ao findar a communicacio: «fF um'grande pro-
gresso, senhory. ' '

E de facto gue cxtensdo tOMArdo 05 NOSS08 conhccnmcmos
gracas & csfe mcthodo! Talvez tenha sido o maior dos scus
resultados, a brilhante descoberta do bacillo do cholera feita
pelo propric ‘Koch: o methodo permittin-the isolal-o com a
mais Tigorosa precisio d'entre as bacterias de toda ordem que
habitam o intestino.

Nos nave annos gque sc seguiram, nio $6 adquirimos grande
copia de conhiccimentos sobre a natureza ¢ as propricdades dos
microbios que invadém o nosso organismo, como projectot-se
uma [uz nova ¢ viva sobre 05 meios por que o arganismo
humano reage contra o ataque d'elles. Devemos csta descoberta
a0 sabio naturalista Metchnikofl, que tendo estudado por mauito
tempo a digestdo intra-cellular das ccllulas amiboides nos

‘ cspongiarios, cnsinou-nos que phmommos identicos s¢ davam
com os leuéocytos moveis dos vertebrados. J4 se sabia ha muito
lempo que as cellulas migratcis apresentam movimentos ami-
boides, soube-se d'ahi em diante que como os amibas ellas
podem digerir as bactérias. O protoplasma des leucecytos
‘apodera-se d'cllas ¢ digere-as, poudo assim termo a sua propo-
"gacdo nos fecidos. A's cellulas que dcscmpcnhun este papel,
Metchnikoff chamou de phag ocytos.

Objecedes numerosas foram foitas a este moda de compro-
“hender as cousas. Mas o autor fortalece-o com uma longa serie
de_expéricnc.ias ¢ as suas obscrvagoes foram conflirmdadus ¢
descnvolvidas por ~experimentadores | independenies.  Para



aquelles que estio poucod familiarisados com atheoria de Met-

" chnikofl procurarci dar rcsumldamcmc algumas das suas expc-
riencius. . _

Iister cita a experiencia feita com a ran verde refractaria ao

- carhuncule. Ao passo que se collocando um fragmento de bago

de um animal carbunculoso, debaixo da pelle da ran‘e accessivel
portanto aos leucocytos ndo sedesenvolvia bacillo algum car-
bunculoso, Metehnikoff introduzindo um fragmento de medulla
de junce com esporos de carbunculo debaixo da pelie da ran de
modo que sé podia chegar até clles a lympha ¢ ndo os leucocy-
tos, verificou que 08 csporos sc desenvolviam em longos fios, ¢
isto deixava provado que a lympha era um meio favoravel de
cultura. Como experiencia ainda mais concludente ¢ita & da
introducgio de esporos de carbunculo na camara interior do
olho de uma ran ¢ de um coelho ¢ um carneiro tornados reira-
ctarios pela vaccinagﬁo. () humor aquoso sio contem poucos
leucocytos porque € transparente. Os csporos desenvolveram-se
bem, ¢ formou-sc um hvpoplon Examinando-sc o liquido ao
microscopio verificou-se a existencia  de numerdsos bacillos
uns dentro dos leucocytos e cutros. livres; em novo cxame nio

a¢ encontraram mais bacillos livres, todes tinham sido apanha-

“dos ¢ digeridos pelos leucocytos que o8 progressos da inflam=

magio attrahiram ao humor aquoso. O animal restabeleceu-se ¢
¢ otho ficou perfeitamente clare, embora esta inoculagdo sqa
muite grave para 0s animaes sem immunidade.

Vé-se qué a inflammagio provocada pelos Micro-organismos

torna-sc, por intermedio dos leucocytos, a causa da destruigio

d'clles, Nao tinha pensado o prantcado Cohnheim que as suas”
observaydics sobre a migragio dos globulos brancos na inflam-
macio tivesse semelhante influencia na pathologid das molestiag:. w

‘infectuosas.

Citei-vos dous exemplos que apolam-a theoria da phago-

cytosé ¢ esta explica uma seric de factos que até aqui se con-

servavam mysteriosos. Assim no tratamento do beigo de lebre -
_a paric profunda da ferida fica banhada pcla saliva que contem




um grandc numcro de cspecies de bacterias infectiosas, mas

~ ellas ndo penetram na fibrina que cobre as superficies avivadas

como com certesa {ariam se cssas superficies fossem consti-
tuidas por vidro on qualquer outra substancia sem vida ¢ chi-
micamente indifferente. Desde muito tempo se Suppunha muito
provavel que n'estas feridas os teeidos vivos constituiam uvm
obstaculo ao desenvolvimento das bacterias. Era para nds um
enigma-a naturcza d'esta Influencia, mas acha clla uma expli-
cagdlo perfeitamente natural na acgio phagocytica das cellulas.
tfio. numercsas que cxistem na exsudagiic da lympha.

No Congresso medice de Londres relatei uma expericncia
que’torna evidente o podercso papel anti-bacteriano gue no
organismo pode desempenhar o sangue coagulado. Nio repro-
duzirei os detalhes, scmente direi que um pequeno pedagoe de
panno embebido de sangue corrempido ol introduzido por meio
de um fio de prata n'um tubo de vidro curte, aberto nas duas

extremidades: este tubo foi em seguida collocado ma veia

jugulard'um animal e mantido n'esta posigio por uma ligadura
dupla. Dous dias depnis retirou-se o segmento venoso ¢ o coalho -

foi examinado. Dentro ¢ fora do tubo havia uma putrefacgio

adiantada facil de reconbhecer a vista e pclo olfacto e o micros-
copio demonstrava ahi a presenca de bacterias sem numero.
Mas o pannd collocado em torno da veia parceia absolutamente
fresco, nem cxhaldva cheiro ¢ o miér'oscopio ndo denunciou a

presenca de bacterias. Praticaram-se cortes no coalho apoz

endureciments no zleool ; com o auxilie da coloragiio encon-

~trou-s¢ ahi um grande numero de cellulas variavels quante a

situagdo ¢ ao aspecto; provavelmente tinbam desemphnhado o
papel dos phagocytos de Metchnikoff. Na occasido, eu conclui
que cssas cellulas tinham uma acgio anti-bacteriana, sem que

: puc}cqqe dizer de que espeeie. A theoria dos phagocytos explica
. muito simplesmente cste mysterio.

Fsta mesma theoria faz comprehender muitas outras cousas
at¢laqui de¢ tode  incomprehensivels. Assim podemos éxpli~
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car porque o emprego de ligaduras que ndo foram desin-
~ fectadas pode nio ter consequencia alguma grave. ' .

As pesquizas de Zicgler e outros auctores nos tem ensinade
que o8 lencocytos penetram rapidamente 1n0s intersticios gue
scparam duas placas de vidro ou outros corpos estranhos
chimicansente indifferentes introduzidos nos tecidos. E' natural
suppor tambem que ciles penetram nos intersticios das {ibras.
de um fio de seda ¢ destroem um grande numero de bacterias
que abi s¢ acham antes qué ellas tenham tempe de determinar
Symptomas septicos serios. Por certo que deve haver um
limite para a espessura do corddo.

Eu creio que ninguem teria a audacia de introduzir no peri-
toneo uma corda da grossura de um dedo sem tel-a esterilisado.,
DBantock, a quem da razdo uma scric notavel de ovariotomias
felizes, ndo submetic os fios de ligadura a nenhuma preparagio
antiseptica; e no ecmtanto para a ligadura do pedicule dos
tumores elle se serve de fics de seda bastante fortes para
offerccer a resistencia necessaria. Para cevitar com seguranga
a infeccio, “seria preforivel esterilisar mesmo os fios de seda
finos, cvitando assim o perigode poderem escapar a phagocitose
certos recantos da ligadura.

Os successos de Bantock e Lawson Tait em cirurgia abdo—
minal independente do emprego dos antisepticos torna vam-sc
para muitos nma pedra de escandalo. A verdade, porém, ¢é que

esses cirurgides observam muito cstrictamente as regras da
antiscpsia. Ambos siic muito escripulosos na desinfecgio das
cspohjas ¢ ¢ ¢sse um dos pontos da mais alta importancia,
principalmente em cirurgia abdeminal. Ambos obscrvam o
accio mais rigoroso, que ¢ um dos principios da antisepsia.
Ambos tere o cuidado de lavar o peritonco, ‘para retirar os.
coathos sem irritar a superficie peritoneal com frieetes, e assim
remavem ¢ perigo da decomposiciio dos coalhos. A drcnaﬂcm
do peritenco tambem € um principio c.Ll‘ltISCptl(.,O
A minha observagdo pessoal em materia de cirurgia abdo-

minal nfio é extcnsa, mas o8 principios cxpostos acima mandam -
ANNO XX1I, SERIE 1V, VOL. 1. o 12
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cvitar a applicacio directa de antisepticos énérgicos e irritantes
- sobre o peritoneo. Pdisque os micro-organismos sio o inimigo
a combater, devemos por meio dos antisepticos garantir-nos de
um modo absoluto contra a sia presefiga nas mAos € nos instru-
_mentos. Isso nos dard uma scgu’rénga maior do que a do maior
aceio possivel no sentido habituzl do termo. Mais util do que
lavar sémente o peritonco, € desembaracal-o dus organismos
vivos quando se péde fazel-o sem irritar os tecidos. Resolve-se
a questdo fazendo ferver a agua de que se val servir o cirur-
gido; porem cu creio preferivel empregar uma solugio de
sublimado a 1 para 10000, que como demonstron Koch merece
inteira confianga como antiseptico ¢ niio.pode dar logar a irri-
tagdc du intokicagio mercurial. '
" Sem o0s receios da cirurgia abdominal, se poéde empregar
antisepticos mais fortes na cirurgia geral. N'estes ultimos tem-
pos' 0 meu proceséo consiste em lavar a ferida depois da
hemostase com uma solugie forte de sublimade (1 para 500)
¢ banhal-a durantc a sutura com uma solucido fraca (r para
4000). Tenho motivos para me felicitar pelos resultados
obtidos. Devo fazer, porem,” algumas excepgdes: applicada
sobre a syndvial san d¢ uma articulaglio, a solugdo de sabli-
mado a 1 para soo produz uma irritagiio viva. Quando abro
uma articulagfio por cx. para suturar uma fractura transversal
da rotula, n3o fago lavagem e durante a operagio mando fazer
uma-irrigagio com a solugdo fraca a 1 para 40co.
Devo dizer ainda que por muite tempo consérvel duvidas
- sobre a utilidade real das lavagens e das irrigacdes. Me demon-
straram esta utilidade deum lado as pesquizas sobre que disse
alguma cousa no congresso de Londres ¢ em que vcrlfqucz
que o sangue normal, o serum ¢ o puz nio sio meios de cul-
tura favoravels ao desenvolvimento dos microbios existentes
no ar, ¢ por outro lado os resultados das minhas invcstigagéds
sobre o spray phenicado.
Eu me sinto um tanto cnvcrgénhado de ter empregado o

spray com o fim de destruir os microbios do ar. Estudando de



perto o spray cujo cone vai sé alargando sempre ¢ aftrahe a0

“seu turbilhdo as particulas em suspensdo no ar, ¢ facil ver que
elle nfio impede g wtahdacle da maicr parte dos micro- organis-
mos expostos a-sua acgio. E todavia houve tcmpo cm que eu
acreditei obter este resultado ¢ acreditando ter uma atm_osph.era
pura despresava precangdes de cnja importancia.eu tinha tido
provas. Na abertura da cavidade pleural, por esemplo, para
csvagiar ¢ pus ¢ deltar um drain, eu tinha a.cautela de applicar
um panno embebido n'uma solugilo antiseptica,.que a modo de
uma valvula se oppunha a penctragio dos micro-organismos
nos movimentos de inspiracgio. Com o spray, abandbqei csta
precaucio ¢ deixai o ar eatrar ¢ sahir liveemente ; no ¢ntanto o

-apparelho cstava 4 distancia tal que as particulas da solugio
phenicada devido chegar scceas ja ¢ tdo affastadas dmas das
outras que¢ difficilmente os micro-organismos misturados a ellas
poderiam scr influenciados pelo contacto momentanco com o
acido phenico. _ ’

Entretanto nem por 1880 eram peiores os resultadas do
tratamento do empycma, apezar da conflanga mal posta no
spray. A exudagio diminuia dia a dia, a ferida se rctrabia, a
pleura recobrava o scu estado normal, o pulmie sc -dilatava ¢
st punha em’ conlacto com a ferida. A mim ¢ aos assistcntfes
parccia que estavamos com a verdade, evitando, para trazer 0s
antisepticos até a ferida, outro vehiculo que ndo fosse o ar,

Depois que abandonci o spray (e isso ha tres annos) substi-
tni-o ndo s¢ por lavagens e irrigacBes antisepticas mas pelo
cuidado quc tenho de cobrir a visinhanga do’campo operatorio
de pannos molhados em solugdes anti-septicas. ('spray se ndo
desempentava o-papel que lhe era attribuido, tinha todavia a

“vantagem de manter o aceio das mios e do entourage do cirur-
gido. Se abandonamos o spray ¢ desprezamos as lavagens ¢ as
irrigacdes, entdo é mister dobrar de vigilancia ¢ {sso cu 86 creio

‘possivel com auxiliares bem compenetradas da importaheia
das suas obrigacdes. - . ' _

Nio ouzei ainda fazer a experiencia, mas creio gque ji é tem-
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- po de ser feita. Sitiver exito, o meo sonho de outr'ora estard
realisado. Poranalogia com-as lesdes sub-cutaneas, ew cspe-
rava quc uma ferida feita.em condigbes antisepticas poderia-ser .
compléetamente fechada ¢ talvez se podesse mesmo praticar a
occlusio absoluta com algum verniz antiseptico,

~Verifiquei que o phenol como irritante causava uma exsudacio
tal que era preciso abrir a ferida para evacual-a. D'ahi nasceu
a drenagem. Nio ha accordb entre os cirurgides acerca do .
antiseptico a empregar nas superficies seccionadas ; entretanto
o emprego de esponjas molhadas no sublimado a 1 para 10000
¢ espremidas em seguida sc approxima bem do ideial. Com o
abandono do spray ¢ a substitui¢io do phenol pelo sublimado
mais activo. ¢ menos irritante, a secregiié serosa diminuiv ¢
portanto a drenagem tornou-sc menos necessaria do que anti-
gamente. Em muitas feridas em que era considerada indispen-
savel, guasi que nio ¢ mdid empregada, ¢ mesmo nas feridas
€Xtensas o seu emprego estd muito reduzido. ' i

Ainda algumas palavras sobre a melhor forma a dar ao penso
exterior. Muitos cirurgides julgam simplifical-o conservando-
lhe a efficacia, com o emprego do algodio esterilisado pelo
calor. Se nos estabelecimentos publicos pode se obter a esteri-
lisagdo do algoddo com o auxilio de apparelhos éspeciaes, "¢
iss0 pouco applicavel 4s nccessidades habitnaes da pratica.
Q'uanto a efficacia, farei notar que o algoddo simplesmente
aseptico pode impedir uma infeccio si ¢ empregado sceco.
Nos casos em que {0r atravessado por uma scerecdio abun-

dante vinda da ferida, a infecgio pode se dar ¢ como nio temos
meio de reduzir a0 minimo essa secrégéo, sem prc haverd casos
em gue cste curativo ha de ser contra-indicado. Pertanto ¢,
preciso que o curativo torne impossivel todo desenvolvimento
de micro-organismos ¢ s¢ as substancias chimicas antisepticas
conseguem cste resultado. Nos ultimos tempos sirvo-me para
isso de.um cyanureto duplo de mercurio ¢ zinco. Sendo muito
-activo sem ser absolutamente irritante, elle parece dar o resul-
tado desejado. '
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Depois da ultima publicacio do professor Dunston, na Socic~
dade pharmaceutica de londres, obteve-sec uma nova prepa-
‘ragdo que contem 2 % de cyanurcto de mercurio mais quc a
precedente, € mais activa ¢ nfo € irritante, _ )

Aquelles que tem visto o meu methodo de curativo no King’s |
.'Collcgc Hospital ha anno e meio rcconheceram commigo qué
temos obtide resultados aseptiéos constantes : esses rcsultadoé
excederam a minha cspectativa ¢ auctorisam operages que'
jamais et cusaria emprechender anngamcnto :

O cuTavoL NAS MOLESTIAS LA MULHERES.—[reund recom-
menda muito o ichthyol para o tratamento das molestias
inflammatorias do apparelho genital das mulheres @ a sua accdo
scria superior & dos outros medicamentos empregados atd hoje.
‘Topicamente ¢ um antiphlogistico ¢ analgesico, alem de mclho-
rar consideravelmente o estado geral. Tratou COM SUCCESSO
-parametrites, perimetrites chronicas ¢ sub-agudas, metrites
chronicas ¢ salpingites, crosdes do collo, cicatrizes da vagina,
o prurigo dos orgios genitaes externos.

~ Prescreve o ichthyol simultaneamente infra ef extra.

[nternamente uma dragea de o1 gramma dc ichthyol tres -
vezes por dia, mais tarde dobrasse a désc.

Exzteriormente emprega a mistura seguintc :

Sulfo-ichthyolato de ammomaco - 5 grammas
Glycczma e e i LOD «

Applicar na vagina um tampde de algoddo com esta mistura,-
Nos casos em que se quer apressar a reabsorpgio de um
-cxsudato prescreve-se alem d'isso fricgdes sobre o abdomen -
com uma pémada composta de :

1ehthyol oo L ] aa
{

Lanolina . coe e Y 10 grammas -

Ou com sabdo ichthyolado

Cehthyol e e 1 parte
Sabio verde e o 10 partes
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Ou emfim sc prescrevem. suppositorios com @,
Ichthyol. .. 0,65 4 0,2 gr,
Manteiga du CACAD et i q. s.

" As crosdes sdo tratadas com o sulfo-icthyolato d’ ammomum
puro.- A acgio- do ichthyel manifesta-se primeiro pela encrgia
da reabsorpgio dos exsudatos ¢ em seguida se desenha franca-
mente seu cfleit calmante e antiphlogistico.Nio ha phenomenos
. sccundarios a temer. .

_Se houver necessidade pode-se _perfeitamente de concumi-
tancia com o ichthyol prescrever outros medicamentos: (Le
Bulletin Méd. 18¢0). '

METEOROLOGIA

Observagoes meteorologicas do
mez de Julho
Prro Cowns. Dr. ROZENDO A. P GUIM%R\L%

A temperatura.do mez foi 22°,86; no mesmo mez Jdo anno
passado 24°,07. A temperatura-ao scl, na média, 31°; no mez
do anno passado 32°.73. ‘A temperatura maxima 24%,50; no
mez do anno passado 26°,25. A minima 20°; no mez do anno
passado 21°,50. A média maxima dos dias 237,54 ; no mez do
anno passado 235°,01. A mddia minima das noites 21°.60; no
‘mez do anno passado 22°,67. )

A pressio baromectrica mdédia, observada no barometro,
764"™81, ¢ calculada a zero 702" or ; no mez do anno passado
foi esta 760™™,82. Prcasao maxima ,6-‘““‘ 00; minima 762", 00,
{(absolutas).

pluviometro marcou 418 m1lhmetros de agua de chuva,
eguaes a 16 litros, 7203 no mez do anno passado marcou 186
millimetros, eguacs a 7 litros, 440; differensa para mais 232

- millimetros, eguaes a g litros 280.

De accordo com o caleulo j 14 publicado a chuva Je todo o
mez deu por cada milha quadrada 2.023,120,000 “litros ; ou
2,023,120 toncladas metricas, -ou 109,248,480 arrcb.s, ou.
§6.339,047.6 arrobas. '

$ ventos forio dos tumos de E, S ¢ ESE..

Houve 26 dias de chuva e um de trovoada ; no. mez do anno
passado 22 dias de chuva.’

O hygrometro oscillou entre 86° ¢ 97°, hurmddc!c relativa
correspondente 78 € g5.
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NOTIC[ARIO

Esgotos da cidade de Nlctheroy —As pr opostas pira 6
estabelecimento de uma canalisagiio de esgotos na cidade de-
Nictheroy, para’ que em tempo s¢ tinha aberto concarrencia,
provocaram viva discussio. A Sociedade de Medicina e Cirur~
gia do Rio de Janeiro chamou a si a questdo scientifice ¢ depois
de largo e franco debate "em que foram convidadoes a tomar
parte diversos cngenheiros, fez votar sob a forma de conclusocs

as opinides prevalecentes. '

Agora o governador do Estado do Rio de Janeire accéitou a
proposta aprescntada pela empreza de Obras Publicas do
Brazil com os additivos lembrados pela Sociedade de Medicina
¢ Cirurgia ¢ segundo consta, mandou agradecer o interessc
temado pela questio ¢ os esclarecimentos fornecidos.

E'um précedente digno de ser imitado cm todas as altas
questdes de hygiene publica ¢ que pelo respeito ¢ acorogoa~
mento ao concurso espontaneo das corporagfes conipd;cntus
muito péde influir para animar ¢ fortalccer entre nés uma dedi-
ca(;'to e interessc real pelas cousas publicas.

.* Congresso internacional das sciencias medxcas —Reu-

" nig-se em Berlim no dia 4 de Agosto e funccionpu até 8 o 10°

congresso internacional das sciencias medicas. Foi rigorosa-

mente um congresso internacional a que concorreram sabios dg

todo o mundo. O numero dos cengressistas subio a so00, su-
- perior por conseguinte ao de todas as scssdes anteriores.

A importancia dos trabalhos apresentados csteve na altura
da recputagio dos sabios que tomaram parte no congresso.
Daremos com o possivel desenvolvimento os trabalhos de
muior importancia e actualidade, a comecar com este numero
pela conferencia do prof. Lister sobre o estado actual do cura-
tivo de feridas.

Commissio scientifica.—Commissionado pclo governo segue
para a Europa afim de estudar os progressos da sciencia que
lecciona o professor de physiologia theorica ¢ experimental da |
faculdade de medicina d'este Estado, Dr. Manoel José d' Araujo.

F'oi nomeado para sub%txtud o o adjunte Cid cadeira Dr.
Manoel Dantas.



Quina Ragoucy. - Iste elixir de base di extracte.de quinivm ¢ rico

.em alcaioides ¢ - contem os principios tonicos completamonte inalterados.

E' ym agente de fonificacdo fque obra efficazmente em todos os casos de
anemis, sem produzit constipacio nem dores de estomago.
Venda por atacado—Paris, Marchaud, 13, rua Grenier St Lazare,

- Dyspepsin. - 0 elixir ¢ pilulas Grez_chlorhydro-pepsico constituem
o tratamenio mais eflicaz das dyspepsias, da anorexia, vomitosda prenhez,
@ perturbagtes gastro-inteslinaes das creancas e diarrixéas chronicas.

O QUINIUM ROY GRANULADO, prepacada eom o extricro
aquoso ds quina unido a0 quinivn {exiracte alccolice pela ¢al) um
contendo a parte tonica da casca, o outro todos os ulealoides, representa,
péso por péso, 0 ps de quina calysaya. I soluvel n'agua, no vinho, cle.
Pharmacia Roy, 3, rud Michel-Ange, Paris, e em oulras pharnacis,

TISICA, BRONCHITES CHRONICAS, TOSSES PERTI-
NAZES, CATARRHOS, curados pela EMULSAC MARCHAILS,
Madrid ;: Melchor Garcla; Buenos-Ayres: Remarchi Irm&os;
Montevideo : Las Cases; Mexico : Van den Wingaert.

Ferro de Quevenne,—Hy 50 annos considerado como o primeiro dos
lerruginosas por causa de sua purese, d¢ sua poderdsa ectividede, de sua
facilidade de administragdo, e porque nao e a agelio caustica e irritante
dos saes de ferro e dag preparacoes soluveis. Para eyitar as falsificacoes
impuras e desleaes, ter o cuidado de preserever sempre: O verdadeiro ferro
de Quevenne. g ' -

A digitaling de Homolle e (Quevenne, pringipio activo puro da
digitalis, se empresa como clly nas molestias de coragdo, nas palpilagdes,
hydropesias, eic., e nio apresenta os inconvenientes da planta. A Acade—
«mia de Medicing de Paris hornvou-a com sua alla approvacds. Eraprega-se
em grarwtos de 1a 3 por dia; onem solugio de 10 1 30 golas,

O vinho de TEayaird, de peptona phosphutada, ¢ um dos podercsos
reconslituintes da therapeutica. .

O licor de Laprade, de albuminalo de ferpo, 6 mais assimilavel dog
saes de ferro, consiitue o tratamento especilico da chlorose ¢ da anemia.

As TPastilhas de IHoudd, de cocaina; sig prescriptas com opli=
mo resultado “contra as doves de garganta, rouquidio, exiinegdo da voz,
pharyngite, laryngite, angina e uléeracoos tuberculosas.

XAROPE egranulos CROSNIER com Alecatrdo emonosulfureto
de sodio inalteravel, relagio favoravel da Academis de Medicing de Paris : TISICA,
BRONCHITES chronicas,catarvhos,asthma laryngites; Moles-
tiasdaPelle,—~E. NITQT, 21,r. Vicille-du-Temple, Paris e Pheias,



