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Para os casos mais rebeldes de endometrite chronica e espe-~
~cialmente para a endometrite fungosa, a curctagem é realmente
o processo por execliencia, quando cmpregads com diseri¢io ¢
prudencia, sob og preceitos rigorosos da anti-sepsia ¢ as regras
technicas indispensavels 4 boa execugiio d'este processo opera-
torio.

A curefagem ou raspazem da mucosa uterinz pela cureta
vac 8¢ tornando uma pratica Ircquentissima na gynecologia,
Ainda ndo ha muitos annos Churchill a condemnava pelos
accidentes serios ¢ até¢ mortaes que ella pode produzir em con-
sequencia da perfuraciio do utero, facil de dar-se, dizia . elle,
pelo amollecimento das paredes uterinas conscestive 4 inflam-
macio chronica da mucosa, ou ainda por effeito da metrite
aguda consecutiva, que pode-sepropagar ao peritonéo, Leblond,
Courty ¢ outros s¢ mostravam tambem contrarios a esta
pratica. .

Os gynecologistas allemies cmpregam-na hoje cm larga
escala. Kaltenbach, Brennccke, Olshausen, Prochownick ¢ ou-
tros preconisam a raspagem no maior numero dos casos de en-
dometrite chronica.

Parcce-nos um pouco exagerado o enthusiasmo de muitos,
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cspeciali_stas por este processo, ¢ cremos que ji se tem abusa-
do bastante d’eile. O arrancamento da mucosa pela curéta, até
o grito do ulero, isto até o ruido especial que produz o instru-
mento sobre a ‘camada sub-mucosa e muscular, & prejudicial
quando praticado em grande extensio, porque impede a rege-
neragio da mucosa ¢ a substitue por um tecido fibroso, inex-
tensivel, que ndo permitte ao utero a expansibilidade de que
carece um orgio contractil e vascular como cile €&,

Nas formas graves da endometrite chronica, especialmente
nas que s¢ acompanham de hemorrhagias ¢ em que existem
excrescencias fungosas da mucosa, a raspagem, seguida das
irrigacOes anti-septicas e das applicagies topicas de glycerina
creosotada ou iodoformada da os melhores resultadoes.

O processo operatorio da curetagem ¢ bem conhecido dos
especialistas. A dilatagio previa do collo, a posicio da deente,
a applicagﬁo do speculum de Sims, as rrigagBes anti-septicas,
o abaixamento do utcro pela fixagdo do collo, sfo detalhes do
manual operatorio que pddem ser modificades segundo as
circumstancias do caso,

Dos 86 casos a quc me refiro n'esta estatistica pratiquei a
curetagem therapeutica somente em onze, todos de endometrite
fungosa, portanto na propor¢do de 12,7 % da totalidade dos
casos.

Doleri‘s;_einprega um processo engenhoso, a ecouwillonage,
que pode ém muitos casos substituir a curefagem. E’ a intro-
ducgdo de um escopeiro de crinas fortes, carregado da substan-
cia medicamentosa semi-liquida, com o qual escova-se todo o
interior da cavidade utcrina ¢ limpa-se a mucosa a0 mesmo
tempo que sobre ella se depde o agente therapeutico que modi-
fica por sua acgio topica o tecido affectado. ]

Em casos dc endometrite posi-partum ou post-aborfum, em
que o coilo uterino dava. passagem ao instrumento, empre-
.guei, em vez do escopeiro de crinas fortes que aconselha Doleris,
uma bolade algoddo anti-septico, carregado de glycerina creo-
sotada ouiodoformada, fixa a uma pinga longa, e introeduzindo-a



corn a mio direlta ao passo que com a esgierda fixava o fundo
do utero, limpava com ella a cavidade uterine, ¢ por umtubo de
borracha ligade 4 mesma pinga fazia simultancamente uma
larga irrigagio anti-septica. .

Ha ainda uma especie de endometrites, as endometrites
puerperaes, que eram relativamente frequentes n'esta cidade,
¢ gue s¢ v30 tornandn mais raras 4 propor¢do que os cuidados
anti-septicos se vio generalisando na pratica, :

[nfelizmente as intituladas parteiras, ignorando completa~ -
mente 0 valor d’estes preceitos expoem as parturientes aos ris-
cos da infeccdc de que cllas mesmas s30 em muitos casos por-
tadoras. '

Na maternidade de Vienna dirigida pelos celebres professores
Braun e Spacth conheci praticamente em 1871 a 1872, e em
1870 a 1880 a importancia d'estes preceitos hygienicos, que
transformaram completamente aquelle estabelecimento, redu-
zindo a uma proporgdo minima a mortalidade das puerperas,
que fora assustadora em epocas. anteriores.

Semmelweis em 1861 ¢ Mayerhofer em 1863 abriram a serie
de investigacles que largamente contribuiram para o conheci-
cimento das causas ¢ natureza da infecgio puerperal.

As investigaghes experimeritaes de Haussmann, v. Recklin-
ghausen, Orth, Waldeyer ¢ Roscnbach demonstraram a cxis-
tencia dos coccos e bacterics que foram considerados os agentes
da infecgdo, que Brieger attribue a productos toxicos ou pto-
mainas, elaborados por estes micro-organismos. :

A escola de Vienna adopta a classificagio de Kehrer, de 3
grupos de fermentos ou agentes productores da febre puerperal:
pPyogenus, seplogenos ¢ saprogenos, ¢ d'ahi as tres formas
clinicas da molestia,—a pyemica, 2 septica ¢ a sapremica, ao
lado das quaes s¢ veem formas miztas oun de transicdo.

A forma sapremica ou putrida ¢ a mais commum : ahi o pro-
cesso pathologico se localisa ¢ a infecgfo geral s6 se produoz
pela entrada no sangue dos productos de decomposicdo que s
formam no féco mesmo.
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Braun v. Fernwald demonstra com uma extensa scric de.
observagdes que a excochleatio uteri antiseptica ¢ o tratamento
racional da sapremia das pucrperas.

O tratamento geral consiste em moderar a febre ¢ levantar a
actividade cardiaca.

O tratamento local em irrigacBes intra-interinas com liquidos
desinfectantes, extracgdo das massas putridzs ¢ estagnadas da
cavidade uterina.

A irrigagiio permanente da cavidade uterinz, empregada com
grande vantagem na clinica hospitalar ¢ de pratica difficil na
clinica civil por falta de material e pessoal appropriado.

A excochleatio utert limpa de uma vez o foco da putrefacgao
e elimina a causa da molestia.

Charpentier (1888) considerando a cndometrite septica o
ponto de partida dos preocessos morbidos da febre pnerperal,
recommenda a raspagem da cavidade uterina pela curéta, a
irrigacio anti-septica intra-uterina, ¢ depois a uncgio de toda
a cavidade com glycerina creosotada seguida da applicacgiio na
vagina de um tampo de gaze iodoformado,

Auvard (1890) preconisa vm processe analogo, ¢ dd grande
importancia 4 extensdo do angulo de flex3o do utero puerpereal,
que realmente facilita a introducgio do instrumento ¢ a sahida
do liguido injectado na cavidade uterina. Fixa ambos os labios
do collo uterine pela pingas e uvsa da curdta irrigadora, obtusa
de um lado ¢ cortante de outro.

Na clinica de Vienna a irrigagio ¢ feita no decubito dorsal,
com as nadegas um pouco levantadas, irrigador em altura mo-
deradae tubo uterino de curvadura appropriadac jorreirradiado.
A raspagem ¢ sempre feita por uma curéta larga e romba.

No estado de flaccidez ¢ amollecimente do endometrio no
processo puerperal, seria facil uma perfuragiio com o emprego,
da curéta cortante. '

A cstatistica d'esta clinica abrange em 2 1/2 annos (de Margo
de 1887 a fim de Setembro de 1889) o numere de 7600 partos nos
quaes houve 101 casos de endometrite sapremica, tratados pela



excochleatio uiers, depois de reconhecida inefficacia das irriga-
cGesintra-uterinas empregadas. B'estes 101 casos curaram-se gf
e houve 5 obitos.

Antes de conhecer a  curetagem irrigadora de Auvard ¢ a
excochleatio uter de Braun j& ¢u empregava na endometrite pu-
erperal as irrigagdes anti-septicas ¢ limpava a cavidade uterina
com uma bola dc algodio anti-septico, carrcgado de glycerina
carbolisada, creosotada ou icdoformada, de preferencia as pri-
meiras, por causa do chelro desagradavel d'esta.

Em alguns casos em que no 2.° ou 3.° dia do puerperio os
symptomas da endometrite indicavam a retengio de restos da
placenta, ¢ a puerpera apresentava uma temperatura de 39,5 a
40°%, ndo hesitel em introduzir a mio na vagina, depois de to-
mar as precanghes anti-septicas, ¢ prendéndo 4 ultima,

_phalange do dedo indicador, por meio de um annel de borra-
cha o tubo de irrigador, fazia a irrigagdo da cavidade uterina
ao mesmo tempo que destacava as porgdes da placenta retidas
¢ retivava os coalhos cstagnados na cavidade uterina.,

A asepsia vaginal e uterina se faz facilmente com as solugdes
anti-septicas por meio do irrigador uterine ¢ a dedeira irrigado-

‘ra de Auvard paraaasepsia vaginal, ou para oscasos que care-
gam da raspagem, a cureta irrigadora que permitte a cntrada
do liquido e a irrigacio abundante da cavidade uterina, emauan-
to o instrumento despega da mucosa os detritos da placenta
ainda adherentes, ¢ que por sua decomposicio produziriam a
sapremia.

Nos casos que nio necessitem da raspagem, a irrigagiio da
cavidade uterina, faz-se com as precaugdes anti-septicas,. sem
risco algum, por meio da sonda de dupla corrente.

Emprego ordinariamente como anti-septico uma solugio de
acido phenico a 2%/, ou de sublimado a 1:4000.

Em rccentes investigacdes experimentace Tarnier ¢ Vignal
procararam verificar a ac¢fio dos differcnies anti-septicns sobre
o strepto-coccus  pyogenus, o staphylo-coccus pyogenus av-
reus ¢ o vibrido scptico, e demonstraram em muitas scries de



experiencias a cfficacia relativa idas), substancias empregadas
com este fim, observando o effcito por ellas produzido em cul-
turas d'aquelles micro-organismos. ‘

Os resultados d'estas expericncias mostram que 0s anti-
septicos realmente activos ¢ de um emprego pratico $30 na or-
dem de seu valor:

1.° O bichloreto de mercurio a 0,25 ¢ 0,20 para 1000 { com 230
a 23 de alcool ou 0,40 a 0,50 de acido tartrico.

2.% acido phenicoa 20 ou 3o para 1o000.

3.° 0 permanganato dc potassa a 0,25 para (060.

4.% o sulphato de cobre a 5 para 1000,

5. o bi-iadeto de mercurio a 0,20 ¢ 0,2t por 1000, posto
sua solugdo n#o scja facil de exccutar,

« Aos anti-septicos poderosos se poderia ajuntar o thymel, o
acido-salicylico, os acidos pheni-sulphuricos, ¢ icdo ; mas o o
emprego d'cstes corpos apresenta difficuldades por sua fraca
solubilidade n'agua, ou elles sio pouco conhecidos para que
8€U USO POSSA Ser pratico. »

«Quanto 4 creoling, 4 violeta de methylo, a safranina ca cyani-
na, cuja for¢a microbicida se tem gabado ultimamente, sio na
realidade anti-septicos fracos e de um emprego impossivel na
obstetricia; as cores de anilina ¢ quinolina por causa de scu
intenso poder corante com um certo grao de toxidade, ¢ a creo-
lina pergue da solugdes turvas e causticas, € seu cmprego nio
¢ sempre sem inconvenientes. » _

Tarnier verificou clinicamente o valor dos anti-septicos a
que as experiencias do laboratorio deram a superioridade. Em
pequenos tampos de algodfo esterilisado pelo calor recolhia
um pouco do luchio no collo do utero das pucrperas. (0 tampo
era levade ao collo uterine por meio de uma pinga csterilisada,
atravez do especulo tambem csierilisado, ¢ depois dc embebido
dos lochios era introduzido em um tubo de caldo esterilisado.

Pclo aspecto ¢ pelo exame microscopico do caldo verificava-
¢ a esteritidade absoluta dos lochios, ou a natureza da caltura,
s¢ esta se produzia.



As mulheres cujos lochios foram examinados eram puaerperas
do 2.° a0 10° dia, tinham recebido immediatamentc depois do
delivramento uma injee¢io intra-uterina de cerca de 2 litros de
Aiguido anti-septico. Estas injecgdes eram feitas, uma 4s 6 ho-
ras da manhan, a 2.%a 1 hora, ¢ a 3. 4s 6 horas da tarde.

O resultado d'estas experiencias clinicas demonstrou que o
mais podcroso anti-septico em uma dose [raca, e por conse-
quencia pouce perigosa, ¢ o bichloreto de mercurio; em segui-
da cstio o acido phenico ¢ o sulphato de cobre, depois o bi-
lodeto de mercurio, e finalmente o permanganato de potassio.

A anti-sepsia quasi perfeita ndo se pdde obter sendo prati-
cando pelo menos uma injecgdo intra-uterina depois do deli-
vramento; se s¢ contentar com injecgdes vaginaes a anti-sepsia
¢ aleatoria. »

A autoridade ¢ competencia de Tarnier ¢ Vignal carantem
estes resultados.

A anti-sepsia das mies do parteiro € indispensavel coemo
preventivo & propagagiio das endometrites septicas. As expe-
riencias de Furbringer (1887) demonstraram irrccusavelmente a
influencia que teem na producgio dos germens da infeegio a
falta de rigoreso aceio ou uma anti-gepsia incompleta das
maos.

O comprimento das unhas permitte aos microbios se alo-
jarem debaixo d'ellas, envolvidas em pociras ¢ substancias
graxas, de modo que uma lavagem superficial das mios, ainda
cem uma bda solugdo anti-sepiica ndo os destrds completa-
mente.

De accordo com as indicagdes que resultam das experiencias
de Furbringer, Kummel, Landsberg s Mikulicz, os parteiros
devem observar o seguinte :

1. Ter as unhas aparadas, ou bastante curtas, e limpal-as
bem, antes de assistir a um parto, com um canivete ou outro
instrumento appropriado. _

2.* Lavar ¢ esfregar com uma escova, durante 2 a 3 minutos,
as mAos ¢ as unhas, com agua quente e sabio,
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3.° Lavar e cscovar de novo ém uma solugiio sublimada a
2 %, ou phenicada a 3 %, durantc um minuto.

4.9 Finalmente esfregar as unhas e as dobras entre ellas e os
dedos com gaze lodoformada, humedecida n'uma  solugdo
carbolica a 5 9.

N'esta cidade onde, o mistér de parteira éexercido por mu-
lheres das quacs muitas ndo primam pelo aceio, ¢ um consclho
util aos interessados-——que indaguem d'estes auxiliares, antes
de admittil~os a0 servico de um parto, se prestaram rccente—
mente seus cuidados a alguma doentc e de que natureza, ¢
exijam d'elles a mais completa limpeza das mios e das roupas
antes de penctrarem no quarto da parturiente.

A anti-scpsia das m3os ¢ dos bragos lhes deve ser rigorosa-
mente recommendada.

A’ inspectoria de hygienc cabe a intervengio legal n'esta
questio que muito intercssa 4 savde publica.

A ella c:,umpre impedir o exercicio illegal da profissfio de
parteiras a mulheres inteiramente jgnorantes, ¢ que compro-
mettem a saude e a vida das parturientes, cxpondoe-as a todos
os riscos de uma infec¢dio pela ommissio dos mais comesinhos
preceitos da anti-sepsia.

A's parteiras habilitadas aos mistéres de sua profissio seria
conveniente permittir-se o uso dos anti-septicos, em formulas
determinadas, como € pratica em paizes mais adiantados, ¢ foi
recentcmente autorisado na Franga, depols de ser ouvida sobre
proposta do Ministro do Interior, uma commissiic composta de
Bourgoin, Brouardel, Gueniot, Nocard, ¢ Tarnier, sendo rcla-
tor Budin, .

As conclusdes adoptadas por esta commissia {oram, as se-
haintes :

«r.* E' indispensavel permittir 4s parteiras o emprego de su-
bstancias que possam impedir a propagagio das molestias pu-
erperacs,

2 * Para maior simplicidade ¢ para evitar o8 cnganos, as par-



teiras &6 devem recorrer a um anti-septico, cuja ddse serd
Sempre a mesma,

E’ nceessario autorisar os pharmaceuticos a lhes fornecerem
papeis de subllmado assim compostos :

Sublimado corrosivo................ 25 centigr.

Acido tartrico. e, 1 gr.

Solucio dlLoohca dc carmim de indigo ‘
BECCO A 5 Y0 ie v v 1 gota

Em cada papel, que, conforme a lei, terd um rotulo vermelho,
serdo cscriptas ou limpressas estas palavras; '
Sublimado ............ e e 25'centigr.

Para vem litro d'agoa.
' Veneno.
© Além d'iste, como & ncccssario 'que as parteiras tenham
a sua disposigio uma substancia anti-scptica para unctar as
mdos ¢ 0s instrumentes, os pharmaceuticos poderdo egualmen-
te dur-lhes ddses de 30 grammas de vasilina com sublimado a
1% ‘
Estas medidas sdo do maior valor paraa prophylaxia da in-
feccdo puerperal.
E’ indispensavel que as adoptemos entre nds.

DICINA GEOGRAPHICA

Pathologia historica ¢ geographica
¢ nosologia das boubas, do macii-
1o ¢ dracontinse no Brazil; causas
da sua actual raridade ou extinc
ciio. (M

Pclo Dr. J. F. pa SILVA LIMA

"ol esta a these que escolhi, entre as do nosso programina,
para ohjecto das consideraghes que tenho hoje a honra de apre-
scrtar @ discussdo no Terceirg Congresse Brazileiro de Medi-

1*; Memoria apresenlada zo 3. Congresso Brazileiro de Medicina €
Cirnrgia.
ANNO XIXI. S8ERIE 1V. VOL.I, 38
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cina eCirurgia. O pouco tempo que tive para o estudo de um
assumpto bastante complexo, o cumprimento dos arduos
deveres da profissdo, e o natural e progressivo declinar das
minhas forcas, espero que sejam acceitos como sufficientes es—
cusas para as imperfeigBes d'este trabalho-de pathologia histo-
rica do nosso paiz.

Séo faceis de avaliar as difficuldades de tal emprehendimen-
. to, 4 vista da escassez de documentos de confianga, ¢ da falta
de observagio pessoal a respeito de doencas de grande rarida-
de actual, se ndo totalmente desapparecidas do campo das nos-
sas investigages clinicas habituaes.

O assumpto divide-se naturalmente em fres pertes; compre-
hende tres molestias distinctas, mas que tém de commum entre
si 0 terem reinado endemicamente no nosso paiz em epocas
mais ou menos remotas, o terem affcctado, sendo exclusiva-
mente, a0 menos com maior frequencia, a uma determinada
raga de individuos, ¢ o terem gradualmente diminuide em sua
manifestagdo na clinica, a ponto de constituirem na actuali-
dade curiosidades pathologicas, ou factos archivados na tradi-
¢lo ¢ na historia, ou reminiscencias dos velhos praticos sobre-
viventes 4 sva extincglio n'esta capital, -

Occupar-me-hei successivamente com cada uma das tres
molestias, ¢ na mesma ordem em que as collacon o program-
ma. A discussio da materia d'este éstudo entre os nossos illus-
trados collegas presentes deve trazer-lhe, com certeza, muito
maior somma de luz do que aquella que the poude ministrar
0 auctor nas consideragdes quc lhes vao servir de thema, ¢ pre-
encher as lacunas, apontar os defeitos, e corrigir os erros de
apreciagiic, que clle ndo tenha podido ou sabido evitar.

' PRIMEIRA PARTE -
BOUBAS

I Historico. — Tendo que submetter-me 4 lettra do program-
ma, tratarei d'este ponto ¢ dos subsequentes 86 em relagio ao
Brazil, afastando-me d’estes limites incidentemente; quando
assim o-julgue indispensavel para confronto, ou para esclareci-
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mento de alguma das questdes connexas com outras similares
em referencia a outros paizes.

O que nos chamamos boubas ¢ 0s hespanhoes bubas designa
uma molestia ha longos annos endemica das regifes tropicaes
do globe, ¢ tem tido, segundc os tempos e os logares ¢ os di-
versos nosologistas, denominagdes variadissimas, que nio jul-
go necessario enumerar todas aqui; direi, entretanto, que no
nosso paiz os indigenas chamavam-lhe mid ou pian.

Pisic descreveu a molestia succintamente sob o titulo de—
Lues indrca. Os principaes nomes scientificos modernos que lhe
foram impostos sfo: o de Frambeesia, por Sauvages, ¢ o de
Polypapilloma tropicum, por Charlouis.

As boubasjd eram molestia conhecida no Brazil no seculo 16°;
como consta de um interessante livro escripto antes de 1587, ¢
n'esse anno offerecido inedito em Madrid a Christovam de
Moura, por Gabriel Soares de Souza, colono portuguez, que se
cstabeleceu na Bahia, e aqui fol proprictario de engenho ¢ ve-
reador da Camara Municipzal, onde assignou a acta da acclama-
¢io de Felippe 2.° Este livro, successivamente altcrado no titu=~
lo e no texto por copistas negligentes ou imperitos, por mais de
duzentos annos, foi depois restaurada, correcto e impresso no
Rio de Janeiro em 1851, a esforgos do erudite Visconde de Por-
to Scguro {Varnhagen). Referinde-se 45 doengas dos nossas in-
digenas, declara Gabriel Soares, « que os Tupinambds cram mui
su;jeitos 4 doenca das boubas, que se pegam de uns aos outros,
mormente emquanto sdo meninos». {1}

Menciona egualmente esta molestia o padre Ivo d’'Evreux,
na viagem que fez ao norte do Brazil de 1613 a 1614, como
enfermidade dos indigenas. '

O nome dado por Pisfio 4s boubas—{ues indica — parece ja
eignificar que ella era commum cntre os indios; mas elle diz
cxpressamente quc nio sd estes a soflriam, como tambem os

(1) Este livro tem tido os titalos de Roteiro do Brazil, Descripgdo geo-

graphica da dmerice portuguesa ; Nolicia do Brazil, e Tralado deseri-
ptivo do Brasil em 4587
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africanos, o0s portugueczes ¢ os belgas — fnfer Afros nonsolum
algue cAmericanos, sed 'Luzilanos et Belgas guogue seevit, pag,
43 do cap.- XV

Qutro viajante francez, Jean de Lery, que visitou o Brazil, e
escreveu em 1678, (2)refere o caso de um compatriota seu, que
adquiriv das mulheres selvagens do paiz as boubas (pians) que
o desfiguraram, ¢ diz ser ¢sta molestia «a mais perigosa d'es-
tas terras do Brazil. » (3)

No fim do ultimo secule, em 1797, o Dr. Bernardine Antcnio
Gomes, pae, observou as boubas n'este paiz. Na memoria que
maig tarde, 18:5, publicow em Lisbda, qualifica-as de flagello
da escravatura no Brazil, onde ¢ molestia trivial, ¢ declara que
e¢lla ndo ataca exclusivamente os pretos, mas tambem os bran-
cos ¢ indigenas ou naturalisados, gue se expdem a ella : 0 mes~
meo que no tempo de Pis&o.

Entre 03 auctores mais modernos, occuparam-se das boubas:
o Dr. Jodo Alves Carneire em um trabalho lido na Academia Na-
cional de Medicina do Ric de Janeiro em 1838; e ainda hoje se
encontra nos formularios com o sew nome um afamado electuario
anti-boubatico ; Sigaud em 1844, no seu livro sobre o clima ¢ as
molestias do Brazil, considera esta molestia endemica em Minas
Geraes, Maranhdo, S. Paulo e outras do centre e do narte,
(pag. 164); que ¢ o flagello dos escravos, muito frequente nos
indigenas, nio poupando cs brancos, naciohaes ou cstrangeiros
(Pags. 117 € 375). o

Um livro manuscripto dos Padres da Companhia de Jesus,
sem data, occupa-se tambem das boubas, mas unicamente em
relagio. 4 therapeutica (4). Refercese tambem a cllas Rendu
{1848), que asjulga, como outros auctores, originarias da Africa,
e identicas ao plan ou yaws, ¢ 4 frambesia. Finalmente, n'estes
ultimos tempos occuparam-~se d’esta materia o8 Drs. Miranda

(2) Histoire d'un voyage faif en terre du Brésil. .

By Eslas citagles, algumas das que precedem, e algumas das subsequen-
tes, sio extrahidas, em resumo, do gxcelienie trabalho (These inaugural

do Sr. Dr. Euzebio d’Afmeida Martins Costa.—Rio de Janeiro—1884,
{4y Archivo Medico Brazileiro, de Fevereiro—I1847—pag. 124.
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Pinto ¢ Gama Lobo, na Acddemia de Medicina em 1865, ¢ em
theses inauguracs os Drs. Jodo Ribeiro d'Azevedo (1876), Eu-
- sebio d’Almeida Marting Costa (1884), e Maximiano Octavio
de Lemos (1883), todos da Faculdade do Rio de Janciro; co
Dr. Bourcl-Ronciére, da maricha franceza, que esteve por
algum tempo no Brazil, consazra um instructivo artigo ao estu-
do das boubas nos Archwes de Médicine Nayale. (1872).

11 Origem.—Pelo que respeita & origem das boubas no Bra-
zil, ereem alguns auctorcs, o maior numero talvez, que cllas
forum importadas com o8 negros d'Africa ; mas, como vimos
pele maior parte dos testernunhos citados, os nossos incligénas
cram tambem suvjeitos a esta molestia desde og primeires tem-
pos coloniaes ; ¢ em alguns logares da Asia, onde clla é cnde-
mica desde longos annos, o se pensou sequer em attribuil-a &
importagdo africana, cm uns porgue nio havia pretos na sua
populagdo, ¢ em outros porque sdo ecstes ali justamente o0s
menos sujeitos a clla em relagio aos indigenas. Tacs sio as
consequencias derivadas das cbservagdes de Bencio, Char-
louis ¢ Koniger em relagio ds  Indias Oricntacs. Quanto 4s
Indias Occidentaes, Oviedo encontrou a molestia cm ispaniola
{ 8. Domingos ) antes da importagio de negros d'Africa; ¢ o
Dr. Gavin Milroy dd como radicalmente erronca a apiniio de
Copland, de serem as boubas de origem africana. (Juanto ao
Brazil, ja deixel apontados oz testemunhos historicos da sua
cxistencia entre os nossos indios, quer selvagens, quer domes-
ticados. '

E’ certo que alguns cscriptores sustentaram, ¢ oulros sus-
tentam ainda hoje, que as boubas, como outras molestias
endemicas no nosso paiz, foram trazidas pelos negros d’Africa,
negando absolutamente gue ellas reinassem como docnga pre-
existente entre os aborigenes do Brazil, Sustentou a origem
africana da molestia o Dr, Gama Lobe, por nde a ter encontrado
nos indios em suas viagens pels norte do Brazil, crn logares
onde a teriz obscrvado sc- ella 'de facto existisse. A este res-

a1
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pcxto encontro em Iliresh (5 ) & seguinte apreciagdo : « A opinido
Tque tiveram quasi todos os abservadores antigos, e sustentada
agora por Gama Lobo e Van I.cent, de que deve scr procurado
na Africa Occidental o primitivo kabilat das boubas, ¢ que a
molestia {dra d'ali wansportada pelos negros para as regides
tropicacs, onde reina endemicamente, cahiu por terra deante
das observacocs feitas nas Indias Oricntacs, no Drazil, nas
Indias Occidentacs ¢ nas tlhas do mar Pacifico.» E por nide
scr de nenhum modo provade o transporte das houbas pelos
africanos para as mencionadas regides do globo, havendo, cm
contrario, para algumas d'ellas, o facto de ter existido ahl a
doen¢a antes da prescnga d'elles, e de outras nunca os fercm
possuido entre os seus habitantes, o mesmo auctor termina di-
zendo :—« teremos o direito de concluir que o nativo  habezal
d'esta molestia ¢ tdo amplo quanto é a arca da sua diffusiio;» e
mais abaixo accrescenta: « A docnga &, por conscquencia, pe~
culiarmente tropical, ou, per outros termos. depende do clima
tropical quanto 4 sua origem ¢ continuagio. Isto ndo quer dizer
que as boubas ndo possam ser levadas dos seus fdcos ende-
micos a outras regites do globo, sem, todavia, sc propagarem
ahi como n'aguelles.

HI. Diffusio. —Esta molestia foi observada em Lisboa no
seculo 16,9, se € que ndo houve confusiio com a syphilis por
muitos annos consecutivos, pois que esta j4 tinha apparecido
na Hespanha em 1494.

Em 13539 foi nomeado cirurgido das boubas, para o Hospital
de Todos os Santos, Braz Tenreiro, ¢ em 1545 para igual cargo
Francizco Barrctto. Mais tarde cessaram estas nomeaqfes ¢
apparcceram as de Antonio Ferreira para cirurgido dos males
em 1654, de Manoel de Souza em 168 ¢ de Joio Lopes em 1655 ;
n'este novo cargo continuaram z ser providos diversos cirurgi-
des até 1760. Os males, termo pelo qual ainda hoje o povo rustico
em Portugal designa, com certo recato de linguagem, as doengas

) Geographical and historical pathology—T. 2., pag. 106.



vencreas, eram, sem duvida, o smal francey, para o qual havia
duas pequenas enfermarias reservadas, a cargo de cirurgiGes
especiacs n'aquelle hospital, como affirmou Christovam Redri-
guesem 1551, (6 ) Pelo que, ouas boubas precederam a syphi-
iis em Portugal, o que ndo ¢ provavel, ou foram confundidas com
ella, ou existiram ali as duas molestias simultancamente. Ia
exemplos modernos de ter sido observada a molestia espora~
dicamente fora dos tropicos.

O Dr. Gavin Milroy (§ed. Times & Gazetle de Fevereiro de
1877 } refere dous casos de boubas, um observado em Ingla~
terra em um inglez que nunca viajou, ¢ outro em um dina-
marqucz na ilha da Madeira, que tinha estado nas Indias Occi-
dentaes, cm servico da Marinha do seu paiz dez mezes antes. O
Dr. Bernardino Gomes aflirma, todavia, que nunca vira a mo-
lestia cm Portugal desde que a conheceu no Brazil, e voltou 4
patria. (pag. 76.) '

Os auctores estrangeiros, que pensam de modo contrario
208 que negam a doutrina da origem africana primitiva das
boubas, argumentam cm relagiio a cutros paizes que receberam
escravos negros, como o Dr. Gama Lobo e outros em relagio
ao Brazil, com os factos, alids verdadeiros, porém, a meu ver
mal interpretados, da grande cxtensio da molestia depois do
comeco, ¢ durante a permanencia do trafico, ¢ de serem o0s pre*
tos cm toda a populagiic os mais [requentemente, e em maior
numero affectados. O argumenté, porém, nio procede, desde
que isso mesmo succederia no caso de se admitlir a cxistencia
independente ¢ contemporanca da molestia, como parcee féra
de duvida, na Africa'e no Brazil, onde lhe den no correr dos
tempos maiores propor¢des a populago africana, que chegoua
predominar numericamente no littoral, (7) ¢ que nio gozando
de immunidade contra essa docnga, como goza, por exemplo,
contra a febre amarelia, tanto poderia manifestar as boubas

6y Yid, Jorn. de Sociedade de Se Med. de Lisbow, 1800, ns. 3, 4 ¢ 8.

v7 No Maranhde, em 18£1, a populatio livre era de 105:169, sendo a
dus escravos 111:905, pela maijor parte preios, ¢ de suppor.
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trazendo~as comsigo, como contrahindo-as depois no paiz
ande aportdra.
E comprehende-se quanto cstes dous modes de propagacio
da molestia, postos eml acglo simultanca, poderiam dar-lhe
nos tempos do trafico muite malor desenvolvimento do que
teve antes ¢ depois d'elle. IMalla-se ainda na existencia de bou-
“bas entre nods, ¢ principalmentc em logares onde ha grande
numero de pretos reunidos para trabalhos agricolas ¢ outros
mistercs ; mas ¢ certo que, apesar do notavel desenvolvimento
da nossa litteratura medica nestes ultimos tempos, os auctores
quc se tém occupado da especic referem-se, pela maior parte,
a0 passado, ¢ a0 testemunho alheio, como se a molestia fosse
rara ou jd extincta. Todavia, o facto da sua raridade niio seria
para admirar, nem sem cxemnplo.

Nas Antilhas inglezas, onde {oi assoladora durante o trafico
de negros, a molestia ficou quasi extineta depois da emancipa-
cdo (1838) ¢ tornou a desenvelver-se ha quinze cu vinte annos
4 csta parte, a ponto de necessitar, como medida sanitaria, o
isolamento dos boubentos em hospitacs privativos ( Yaws
Iospitals ). Em um d'estes, desde a abertura até 1880, foram
tratados 1212 doentes, dos quaecs morreram 54 (&),

Pela minha parte nunca vi caso algum que en tivesse por

{ genuino cspecimen de boubas; nem desde os meus primeiros
. estudos medicos, nem na pratica ulterior cncontrei mestres ou
collegas que me mostrassem uma e¢ntidade morbida como tal
£ capitulada, que me pudesse dar umaz nogio cxacta da molestia
peia sua physionomia <linica. Certamente, muitas aflecgdes
! cutaneas de outra naturcza, especialmente syphilides, lapus
e outras, terdo sido em todos os tempos, ¢ serdo ainda hoje,
talvez, confundidas com as boubas, scgundo o modo de inter-
pretaciio dos symptomas, habitual o cada obscrvador, sem thes
investigar as causas e fillagio. Recorrendo ao archivo da Mi-
sericordia cncontrei registrados nos livros do Hospital da Cari-
dade, desde 1844 até 1R88¢, (46 annos) 110 casos de boubas,
& Dr. Nicholls — MHed. Times and Gazefle — Janeiro de 1880,
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sendo o maior numero, o de 10, em 1859. A molestia faltou sé
em 7 annos durante este longo periodo, e, descontados estes,
a frequencia media nos 30 & de 2,80, muite diminuta para um
hospital tio populoso. Ainda assim a cxactidfio, ¢ ainda mais a2
uniformidade dos diagnosticos, n'estes uvltimos tempos prin-
cipalmente, é quecstionavel, uma vez que estes capitulos da mo-
lestia provém quasi cxclusivamente de um 86 dos facultativos
do HMospital, onde alids ¢ fcita a distribuicdo dos doentes pelas
cnfermarias sem escolha de molestias cspeciacs, tanto nas de
medicina como nas de cirurgia. Este facto reduz a muito pouco
o valor quc poderia ter aquella estatistica, ¢ por ¢lla nio poderi-
amos fazer ideia, mesmo approximativa, nem do numero dos
casog, nem da frequencia das boubas na classe pobre d'esta
cidade. ‘
Finalmente, pelo que respeita a esta capital, o nome de bou-
bas deixou de civcular na linguagem nosologica dos nossos
praticos modernos, a ndo ser como representante dc uma enti-
dade morbida entre elles desconhecida, ou que passcu aos do-

minios da historia.
{ Continia. )

PATHOLOGIA EXPERIMENTAL

LISTER E KOCH

Data de hontem, pode-se dizer, o tratamento curativo inten-
tado pelo professor Koch para a tuberculose, medicagio 4 gual
por brevidade se poderia, talvez, chamar Kochiatria ; ndo foi
ainda revelada a naturcza do medicamento cmpregado, ¢ j4 se
tem cseripto sobre o asstumpto com'o que encher dezenas de
volumes, tacs sio a importancia do descobrimento, a soffregui-
dio dos medicos em o conhecerem, ¢ a anciedade dos enfermos
em gozarem das suas promeftidas e annunciadas vantagens.
Esta mesma importancia, ¢ a communhiio de elevados sen-
timentos humanitarios approximaram deous dos mais eminentes

homens do seculo, o crcador da ascpsia cirurgica, e o desco-
ANNO Xi¥I. SERIE 1V, VOL. L. 39



bridor dos bacillos do cholera ¢ do tuberéulo, & inventor do
novo tratamento da tuberculose. Lister foi a Berlim, ¢ na inti-
midade de dous espiritos superiores que se comprehendem,
ouviu ¢ viu o que Koch lhe poude dizer ¢ mostrar, por si ¢
pelos seus auxiliares, acerca do seu novo ¢ pasmoso invento.
O que Lister poude colher n'esta visita, ¢ as impressdes que
Ihe ficaram dos factos observados ou referidos, ¢ objecto da
lucida e criteriosa prelecgiic, que, ao voltar a Londres, fez o
eminente professor de King's College sos scus discipulos, ¢ na
qual. apreeia o nove tratamento da tuberculose pelos scus
cffcitos ja conbecidos, ¢ antevé as vantagens que a clinica,
* cspecialmente a cirurgica pode ou deve esperar d’elle no futuro.
Trasladando para as nossas paginas a prelecgdo do beneme-
rito professer, julgamos prestar servigo aos nossos leitores, a
quem ndo sejam porventura accessiveis os orgdios da imprensa
medica ingleza que a publicaram om Dezembro ultimo.

S. L.

Tratamento de Koch paraa
tuberculose

Meus senhores: Chegando ha pouco de uma visita de alguns
dias que fiz a Berlim, ondc tive occasifio de presenciar o trata-
mento de Koch na tuberculose, vou referir-vos algumas das
minhas impressées a respeito d'elle.

Nio tenho necessidade agora de vos descrever o methodo
de cxecucdo ; direl apenas que eile consiste em injectar no teci-
do sub-cutanco algumas gottas de uma diluicdo da lympha de
Koch, sendo a parte usualmente preferida o dorso, entre as espa-
duas, ou aregiio lombar,

Os cffeitos d'este tratamento sobre a doenga tuberculosa sgo’
simplesmente assombrosos. Tomae, por excmplo, o caso em
que possam sor mais promptamente observados os seus resul-
tados pela situagio superficial da parte affectada, o lupus da
face. '

Vi em Berlimum doente com um lupus extenso n'esta regiio,



em quem tinha sido praticada dois dias antes uma injecgiio como
a que descrevi. A face estava enormemente inchada e verme-
lha, ¢ a pelle correspondente coberta de erostas de soro sscco,
exsudado c¢m virtude da intensa inflammagio que resultéra.

Entretanto, em nenhuma outra parte do corpo tinha sido
produzida a minima inftammagio. E’ sd na parte affectada de
tuberculos que se exerce no mais ligeiro grau esta influencia. .

Efleitos inflammatorios semelhantes sio produzidos em outras
affeccdes tuberculosas, onde quer que cllas estejam localisadas.
E" assim que nas glandulas estrumosas do pescogo a injecgiio
¢ seguida de irtumescencia, rebor da pelle superjacente, ¢ dér.
Succede 0 mesmo na degencragiio gelatinosa da - membrana
synovial do joclho. Demats, na affecgiio tuberculosa do laryhge,
onde tambem podemos ver o que s¢ passa, notam-se ana-
logas alteragdes inflammatorias. Mas, se o deente soflre de
qualquer outra molestia que n#o a tuberculosc, tal como cancro
ou syphilis, nenhum effeito ¢ produzido maior do que em uma
pessoa sd, E'sé o tecido tuberculoso o influenciado pelo trata-
mento. '

Entretanto, os effeitos sobre a cconomia em geral sic um
pouco mcnos notaveis do que os locaes.

Uma injeccio que nenhum symptoma produziria em um indi-
viduo sio, € scguida em poucas horas cm vm tuberculoso, de
mais ou menos intenso, ainda que passageiro accesso de
febre, de ordinario caracterisado por dores nos membros, cala-
frio, prostragdo, nauseas, talvez vomitos, ao passo gue a
‘temperatura sobe consideravelmente, chegando mesmo a 103°
on 106° I, A guantidade de substancia que produz tacs effeitos
éem extremo diminuta. Um millesimo de gramma da lympha
¢ a dose ordinaria para a primeira injecgio cm um caso de
tysica.

Demais, segundo me informou o dr. Koch, a lympha nio
diluida contem approximadamente apenas a millesima parte
da substancia activa. Por consequencia, se {6r empregado um
millesimo de gramma do liquido, sd entra em acgio a millio-
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nesima parte d'aquella substancia ; e niio obstante, esta guanti-
dade quasi inconcebivel por minima, que & diffundida pela cir-
culagdio no corpo humanoe, dé origem a estas extraordinarias
mudancas. Mas nenhum d’estes resultados se obscrva em
pessoas affectadas de outras molestias, que nio a tuberculose,
taes como o cancro € a syphilis. Nio ha duvida que por meio
de uma dose bastante alta da lympha se possa produzir, em
‘pessoas nio affectadas de tuberculos, um conjuncto semelhants
de symptomas ; mas para 1550 ¢ necessario cerca de um decimo.
de gramma, ou cem vezes a quantidade contida na primeira
injecgio em um caso de tysica, Assim, tanto nos seus effeitos
geraes como locaes, esta substancia cscolhe, ¢ torna pétentcs
as &ffec¢Ges tuberculosas em contraste com outras. D'aqui vesul-
ta que clla tem 0 maximo valor para o diagnostico.

Occorren ultimamente um caso em Berlim, no qual havia
duvida sobre ser syphilitica ou tuberculosa uma affecciio do
larynge ; uma injecgiio com a lympha resolveu logo o diagnos-
tico pela ultima d'estas hypotheses.

A substancia parece ser pasmosamente escrutadora em seus
effeitossobre o tuberculo. Em uma casa que visitei, submetteras
se um jovem medico a uma injecgdo, como experiencia, nio tendo
elle 2 minima desconfianga de ser tuberculoso. Sobreveio vio-
lenta reacgdio febril, que o induziu a fazer-sc examinar cuida-
dosamente por um collega, e este cxame revelou ligeira, po-.
rem manisfesta affecgdo no apice de um dos pulmies.

Succedeu 0 mesmo no case de uma senhora tysica, e ante-
riormente em tratamento algures por causa de uma peguena ul-
cera tuberculosa do larynge,na dobra inter-avicnoidéa da mem-
brana mucosa. Esta ulcera tinha complctamente sarado havia
seis mezes, depois da raspagem e da applicaciio do acido lacti-
co; mas apés a injecgio da lympha de Koch apparecey uma
granulagio vermelha surgindo debaixc da corda vocal esquer-
da, mostrando que a molestia tuberculosa se oceultava onde
d’antes nem fora sequer suspeitada. Vitambem casos em que
articulagbes tuberculosas haviam sido excisadas mezes antes, e
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que tinham parecido perfeitamente sis; mas, tendo-sc prati-
cado a injecgdo por causa de itovos tuberculos em owntro logar,
a cicatriz c as partes adjacentes tornaram-se rubras, intumes-
cidas e dolorosas, an passo gue cicatrizes de outras especies
ficaram absolutaments intactas sob o tratamento. Pareceria
isto mostrar que existia algum resquicio de affeccio tuberculosa
no sitio da cxcisfio, posto que nenhum outro meio 4o nosso
alcance tivesse podido indicar a sua presenga.

Mas, ao passo que a lympha de Koch possue esta proprie-
dade cserutadéra de diagnostico, no ha duvida que tem egual-
mente poderosa influcneia therapentica, ou curativa.

No lupus da face, por exemplo, que pode ter por muito tem-
po, ¢ obstinadamente resistido a outros meios de  tratamento,
as crostas que s¢ formam na parte affectada em resuitado da
injecclo, caem a sen tempo, deixando wuma cicatriz mais ou
menos completamente si. Fot visto este resultado com uma s6
injecgdo, com quanto frequentemente seja preciso repetil-a por
diversas vezes.

Na affecgiio tuberculosa da membrana synovial do joelho,
em breve se desvanece a intumescencia causada pela injecgio,
deixando a parte menos volumosa do que antes. Succede o
mesmo depois de cada injecglio, ¢ comguanto eu ndo tivesse
ensejo de ver casos d'esta especie, NOs quacs sc conseguira o
estado natural completo das coisas, informaram-me de que isso
jd sc tinha observado. Soube tambem de auctoridade fidedigna
que tysicos, nos primeiros periodos da molestia, tinham visto
desapparceer 08 scus symptomas com o tratamento. Os escarros
purolentos, depois de diminuirem cm Juantidade, tornaram-sc
mucosons ¢ ao mesmo tempo iscntos de bacillos, cessando de
todo a final,

Os suores nocturnos tinham desaparccido, a progressiva per-
da de peso fora substituida por acerescimo de carnes, desvane-
cendo-se os symptomas physicos da molestia.

Podc-se, todavia, perguntar: até que ponto poderdo ser perma-
nentes estes effeitos, ¢ que limites devemos antecipar 4 acgio
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curativa do methedo ? Em procura de uma resposta a estas in-
terrogacdes, voltemos ao caso de lupus da face. Verifica-se
que algumas partes do tecido morbido perdem de todo a sua
vitalidade sob a violencia da ac¢io local, ¢ sdo eliminadas
em escaras. Ila outros logares em que fragmentos necro-
ticos podem ser eliminados do mesmo modo. Vium doente que
tinha expectorado do larynge uma por¢doe consideravel de
teeido mortificado ; ¢ porgdes mortas dé tecido pulmonar
podem ser expellidas com os escarros. Mas ha outros si-
tios em que as partes destituidas de vida pelo remedio nido
podem ser assim langadas {6ra, e eu vi arguir pela imprensa, e
ouvi sustentar em conversaglio, que ¢ impossivel serem em taes
circumstancias climinadas as porges mortas de tecidos. A vds,
senhores, ndo occorreria provavelmente semelhante idéa, Ha
muitos annos ja, cu observei que porghes mortas de tecide,
quando ao abrigo de agentes septicos, niio sio necessariamente
scparadas em massa do corpo vivo, e sim gradualmente absorvi-
das. Foi istoc o que me induziu a cmpregar a ligadura de
tripa, a qual, ainda que composta de tecido morto, € eliminada
por absorpgio. O tecido de partes tuberculisadasndo & irritante
no sentido e que o € um pedage de escara putrida. Pareceria
como se o bacillo do tuberculo dessc origem 4 producgio de
alguma substancia venenosa que modificasse a nutrigio
das partes em quec vive; mas o tecido tuberculose que pro-
cede d'esta causa ndo é incapaz de’ absorpeio. Isto conhece-
mos nés por ampla experiencia. Assim, na forma estrumosa or-
dinaria da-curvadura antero-posterior da espinha, os corpos
das vertebras tornaram-se de tal modo amollecidos sob a influ-
encig dos crescentes bacillos do tuberculo, que cederam ao peso
das partes superiores do corpo.

Mas,se um doente de tal molestia procura osnossos cuidados
antes de se formar abscesso, mesmo quando j4 seja muito pro-
nunciada a curvadura, nés temos s6 a ordenar-lhe a rigorosa
conservagdo da postura horisontal, de modo que se ponham em
descango as partes affectadas, dando-lhes ao mesmo tempo boa



nutricio ¢ tonicos apropriados, com o fim de assegurar a cura
espontanea: O tecido tubercuioso e os bacilles que elle encerra
desapparecem egualmente. E ndo ha rasiio a priord para suppor
que amorte de qualquer porgio de tecido tuberculoso por effei-
to da lympha de Koch, o tornasse improprio para a absorpgio,
Pelo que, cste argumento theorico contra a possivel efficacia do
tratamento cae por terra. De facto, elle é inteiramente refutado
pela cxperiencia. N'aquellas porgdes de um tumor luposo em
que ndo haja mortificagio actual como resultado das injecgdes,.
mas apenas inchacio inflammatoria, desapparcce gradual-
mente o tecido tuberculogo, posto que ndo haja duvida que se
achem porgdes necroticas na sua substancia. Da mesma sorte,
na affecgiio do larynge em que ndo ha ulceras, mas apenas infil-
tragio tuberculosa dos tecidos attacados, tecm-sc visto a inchagio
desvanecer-se progressivamente com as injecgdes repetidas sem
haver nem mortificagic nem uleeras. (1)

Comguanto o tecide tuberculoso véd sendo eliminado por cste
tratamento, parece estar claramente estabelecido que elle nio
mata os bacillos. Nao se segue d’ahi, todavia, que nio possa
curar-sc a molestia tubercilosa, embora os bacillos nio sejam
dircetamente affectados. Sendo climinade o tecido especial que
elles habitam, os bacillos serdo dispersados no melo dos teci-
dos siios da visinhanga, e poderdo ser totalmente incapazes de
ge manterem ahi. Em um hospital publico como cste, estamos
nds todos, com certeza, recebendo em nossos corpos bacillos de
tuberculos; entretanto, mesmo n'aquelles que estio here-
ditariamente predispostos 4 tuberculose, os tecidos sZos movem
guerra efficaz contra os microbios, salvo sc alguma circumstan-
cia accidental lhes prestar um asyle extraordinariamente pro-
picio ao seu desenvelvimento. E’ sobre o tecido tuberculoso
vivo que actda directamente o remedio de Koch ; entretanto
os bacillos sdo affectados indirectamente. Mas, que diremos das
massas cascosas e dos sequestros em gue habitam os bacillos ?
A lympha de Koch niio pode tocar n'estes bacillos nem directa

(1) Vide Lublinsk: Deutsche Med. Wochenschrift. Nov, 271890,



nem indirectamente, ¢ as massas necroticas podem ficar como
f6cos defutura infecgfio, a modo de poder osas inoeulagdes de
uma cultura de tuberculo. :

Em muitos casos nio ha duvida que pode mos combinar pro-
¢e8s0s cirurgicos com o tratamento de Koch, operando, como
é de esperar, com melhor successo do que até agora;
pois que, ¢m quanto, como cirurgides, extrahimos as massas
mortas infectantes, as injecgdes de Koch hio de curar o tuber-
culo vivo circumjacente. Sitlos existem, escusado & dizel-o, onde
ndo pode penetrar o bisturi do cirurgiio; e quando extensa
caseificagdo ou necrose affectem partes assim inacessiveis, ¢
onde ¢ impossivel a cxpulsio para o exterior, o tratamento de
Koch, na sua forma actual, poucas esperancas de cura pode offe-
recer, Novas e continuas infecgiies poderiam, com effcito, ser
combatidas por Injec¢fes amindadas. Mas uma vez que a ab-
sorpedio deextensos detritos necroticos deve ser, quando muito,
um processo por cxtremo cnfadonho, o tratamento em taes cir-
- cumstancias terd de ser indefinidamente prolongado.
'.O-quc'@qui nos é preciso ¢ immunidade contra a infecgdo do
“taberculo. Se pudessemos alcancar isto ; se emquanto o tecido
-tqlﬂek'duloso‘ cxistente fosse destruido, os tecidos sdos em redor
se tornassem incapazes de dar incremento aos bacillos, ou antes,
capazes de resistir 2o seu desenveolvimento, as massas cascosas
e necroticas, com os bacillos que cncerram, ficariam inoffen-
sivas como centros de ulterior infeccdio, ¢ a molestia tubercu-
losa seria definitivamente curada, E d'isto que carecemos para
tornar perfeite este tratamento. Porem o proprio Koch regeitou,
em uma nota 4 sua memoria publicada no Deulsche Wochen-
schrifi de 13 de Novembro, a possibilidade dc se conscguir essa
immunidade com o tratamento. Até agora, seja como for,
parcce que nio sc tem podido alcaagal-a. Temos lido casos, (¢
na Lancet da semana passada vem relatado um) nos quacs o
lupus, depois de apparcntemente curado por uma serie de in-
jecgdes, velo a reproduzir-se. Bem podemos comprchender
que, nfio se tendo estabelecido a immunidade, qualquer fra-
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gmento necrotico restante, ¢ nio absorvide com os seus bacillos
vivos, possa fazer resurgir de novo a molestia.

A immunidade de toda a economia, que tanto ¢ para desejar,
essa nio parece, pois, haver sido ainda conseguida.

Nos trechos finaes do discorso de Koch sobre bacteriologia
no Congresso Medico Internacional, elle revelou o facto que
assombrou o mundo, de ter descoberto uma substancia que,
injectada em porcos da India tuberculosoes, curava-os. Antes de
mencionar este prodigioso effeito curativo, elle, comtudo, affir-
mou, que tal substancia conferia immunidade a estes nimia-
mente susceptiveis animaes contra a inoculagdo do tuberculo,

A immunidade, senhores, parcceu entio uma cousa menos
admiravel do que a cura, porque clla estava unicamente em
harmonia com o que ja sabiamos a respeito de molestias taes
como o anthraz ¢ o chelera das gallinhas, como resultado das
vaccinagdes de Pasteur. Mas a immunidade € o que nds agora

anhelamos. Nio foi conscguida no homem come o fol nosi

porcos da India. Porque razio existe esta differenga entre.o -
homem ¢ o porco da India pelo que respeita 4 immunidade?,
Occorre-me que passa isto ser devido, talvez, ao facto de s:_'éi"_j.o'-“ §
porco da India capaz de receber muito maiores dosés da.lym~'
pha de Koch sem maus resultados. i

Em um porce da India sdo, 2 co. isto é, pratica:ﬁente, z
grammas da lympha de Koch nio dileida, nio produzem effeito
algum, quanto 4 reac¢io geral, entretanto que no homem
sd0, 0,2 cc., exactamente um decimo d’essa quantidade, cau-
saria provavelmente seria perturbaciio febril. Tendo -cxperi-
mentado no porco da India, Koch, ensaiou heroicamente em
si proprio os effeitos de uma injec¢do. Empregou o,25 cc., dose
que, como vimos, nfo produziria no porco da India nenhuma
especie de perturbagio geral ; ¢ os effeitos n’elle foram serios, ¢
até assustadores. Portanto, um porco da India pode bem rece-
ber dez vezes mais lympha do que um homem para produszir o
mesmo effeito sobre a cconomia em geral, Mas, se considerar-

mos o que é o peso de um poreo da India comparado com o de
ANNO XIXI. SERIE IV. VOL. I, 40
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tmhomem, veremos que o porco da India necessita, peso por
peso, pelo menos i;oo vezes mais lympha para produzir effcito
geral sobre a economia. E parece-me muito provavel que a
immunidade no porco da India resulte da dosc de lympha
comparativamente maior que clle supporta.

Se isto ¢ assim, talvez fosse possivel produzir immunidade
no homem tambem, se podessemos clevar sufficicntemente a
dose do remedio. Ora, ha uma circumstancia notavel, pelo que
respeita 4 injecgfio cm doentes tuberculosos, ¢ vem a ser que,
principiando por pequéena dose, um millesimo de gramma, por
exemplo, produzindo febre consideravel, cessando esta, pode-sc
injectar o dobro no dia seguinic sem causar tanta fcbre como a
gue resulton da primeira injecgfio; ¢ no decurso de dous ou
tres digs pode-se empregar maior quantidade sem produzir
nenhum efleite geral.

Sabe-se que depois de tres semanas de tratamento foi sup-
portada uma ddse 300 vezes maior do que a inicial. Como se
explica 1sto 2

Parece haver duas intclligiveis cxplicagéies. Uma ¢, que possa
haver tolerancia adquirida para o remedio, acostumande-se o
organismo a elle, como succede com a morphina ou o arsenico,
A outra ¢, que a {ebre seja causada, pelo menos em parte, pela
inflammacio do tecido tuberculoso pro vocada pelo remedio, ¢
que & propor¢do que o tecido tuberculoso se fér eliminando,
haja cada vez mcnos tecido para se inflammar, ¢, portanto
menos febre. Confesso ndo poder acreditar que seia a verda-
deira a’ultima explicagiio.

Afigura-se-me incomprehensivel que em um docnte com
grande copia de lesio tuberculosa nos pulmbces, possa o tecido
tuberculoso ser reduzido a metade no decurso de vinte ¢ quatro
horas. Comtudo é necessario presuppor-isto, de accorde com a
hypothiese.

E" tambem um. {acto significativo, que a grande febre causa-

~da.pela primeira ‘injecciio de nenhum modo scja proporcional 4
somma de molestia tubercuiosa existente no enfermo.
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Pode-se dizer, com cfleito, que nio temos analogia alguma
para tio rapida acommodaciio da economia a tdo potente réme-
dio. Mas o principio da tolerancia adquirida ¢ a todos nés fa-
miliar, ac passo que o remedio é de caracter inteiramente novo.

A tolerancia adquirida, portanto, parece-me ser a, mais que
todas, provavel explicagio. A ser este o verdadciro estado das
cousas, elle parcece apontar para a possibilidade de ir ainda mais
longe a immunidade, ¢ ser elevada a um grau muito mais alto
do que no individuo sdo.

Temos visto que a febre produzida nos doentes tuberculosos
pela lympha de Koch é perfeitamente semelhante 4 gque se pro-
voca em pessoas sis com ddses mais fortes,

Pclo que respeitad febre, ao envez do que succede nos pheno-
menos locacs, s tuberculoses diflerem dos s@oscm grau, e ndo
cm qualidade (2) Parece, portanto, a priors, ndo scr improvavel
que possa a tolerancia accumulada ser tambem produzida
nas pessoas sds; ¢ que nas tuberculosas, se em vez de se ndo
ir alem da dosc ordinaria supportada pelos sios, a quantidade
fosse crescendo com firmeza a mais ¢ mais, poderia ser attin-.
gido um grau de tolsrancia que podesse ser seguido de immu-
nidade. Se isto ndo {foi tentado ainda, parcce-me que valeria a
pena experimental-o. '

-Ha, porem, outra ordem de investigaglies das quaes nio
posso deixar de esperar bons resultados.

Devo 4 cxtrema bondade do Dr. Koch o ter tido occasido de
penetrar nos arcanos do Institato Hygicnico de Berlim, ¢ pre-
senciar bellissimas investigagdes que se faziamn'aquelle esta-
belecimento, do qual é Koch o genio inspirador, '

Vi cousas gue, 40 mesme lempo que excitavam a minha admi-

(2) Poderia acreditar-se, pelas recenles puablicacSes, que uma ou outra
Vez appArecern casos om que powca on ngnhuma febre se produz com as
injecces ordinarias, nfio obstante existir grande somma de molestia tu-
berculosa.

Vide: Deutsche Hedecinische Wochenserift. de 4 de Dexembro 1890
pag. 1134, ' :
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ragdo, deixaram-me envergonhado de que nds, n'cste paiz, por
-uma ou outra circumstancia, estejdmos tanto dquem dos nossos
irmaos allemies. .

As investigagles a que eu quero especiaimente referir-mc
estio ainda em andamen"to, e dia a dia sc vio accemulando
novos factos. E como cilas nio tenham sido ainda publicadas,
nio me é dado entrar em particularidades, nio havendo, porem®
mal algum em adeantar que vi, nos casos de duas das mais
virolentas molestias infectuzosas a que o homem €& sujeito,
atalhado o curso da doenga, que de outra sorte seria mortife=
ra, em animaes cm que foram feitas cxperiencias por meio de
injeccdes de pequena quantidade de uma substancia perfeita~
mente constante nos scus caracteres, um corpo chimico inorga-
nico tdo facil de obter como qualquer outre artigo da materia
medica. E nfo fol s6 isto, senfo.que tambem por meio da mes-
ma substancia tornaram-se estes animacs incapazes de receber
amolestia com as mais potentes inoculagdes; tinha~lhes sido con-
ferida perfeita immunidade. Presumo que antes que se tenham
passado muitas semanas, o mundo serd impressionado com a

revelagdo d'estes factos. Se elles {orem applicaveis ao homem
{com quanto a nossa experiencia do diverso modo de acgio da
lympha de Koch em porcos da Indiae na especie humana torne
incerto este ponto antcs que o decida a experimentagdo), mas
s¢ clles forem applicavels ap homem, ficard o mundo attonito,
¢ os benelicios d'estas investigagdes serdo por toda a parte
reconhecidos. N'este momento Koch estd empenhando viva
diligencia em produzir o seu remedio contra o tubercuio por
algum processo que possa ser divalgado sem o risco de ser
fornecido ao publico, ou um material inutil pelas sua inercia,
ou entdo algum mortifero vencno. Koch de modo algum queria,
segundo penso, que 3¢ publicasse ¢ seu meathodo, a nio ser a
grande pressdo exercida sobre clle para isso, em guanto nio
pudesse produzil-o sch uma forma capaz de ser revelada com
todas as particularidades E' vnicamente o temor de gue
publicando ja o processo exacto de preparar esta substancia,
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elle possa, em ‘vez de¢ bem, produzir um mal immenso, que o
- detem no proposito de o dar a conhecer. E devo dizer, que. as
censuras contra Koch sobre o que se quer chamar um remedio
secreto—s¢ podem nascer da profunda ignorancia do bello
caracter do homem, Mas, caso acontega que, como em outras
molestias a que me tenho referido, tambem no tubereulo se
possa conseguir completa immunidade por meio de alguma
substancia chimica inorganica que qualquer pessoa possa pre-
parar, entdo estara-rcalisado o triumpho completo do trata-
mento da tuberculose. E quanto a mim, en alegro-me de que
me seja dado aguardar esperancado essa gloriosa consum-
magio,

Novacommunicaciosobreum meio
curativo conira a tuberculose

Prro pror. KOCEH (1)

Depois da publica¢dio, ha dois mezes, das minhas investiga-
¢des com um novo remedio contra a tuberculose, muitos medi-
cos se t¢m podide familiarisar, por via de observagdes proprias,
com: as propriedades d'clle. Tanto quanto me ¢ dado alcancar
das publicagbes apparecidas e communicagdes cscriptas que
me tém chegado, as minhas opinies encontraram compicta
confirmag¢iio. Concorda-se geralmente que o remedio cxerce
ac¢do cspecifica sobre ¢ tecido tuberculoso, ¢ pdde conscguinte-
mente ser considerado como um fing ¢ seguro reagente para a
demonstragdo de um processo tuberculoso, e pdde conscguinte-
mente ser considerado como um fino ¢ seguro reagente para a
demonstragiio de um processo tuberculoso occulto on para dia-
gnosticar o duvidoso. Pelo que toca 4 acgio curativa do reme-
dio admitte-se, na maior parte, que apezar da duragiio propor-
cionalmente limitada do tratamento em muitos doentes ja tém
occorrido melhoras mais ou menos progressivas. Em ndo
poucos casos scgundo me € referido, até sc obteve a cura.

1) Do n. 3 da Deulsthe Medicinische Wochenschrisfi, 189%. €. M.



Nao raro se pensa que 0 remedio nio 86 pade ser-perigoso nos
casos adeantados, o que se admitte sem dificuldade, mas tam-
bem que directamente estimulante do processo tuberculoso &
por si mesmo prejudicial, Eu proprio tenho ha mez ¢ meio en-
sejo de colligir em cerca de 150 doentes com tuberculose de
varias especies no [Hospital Meabit largas experiencias sobre a
acgiio therapeutica ¢ emprego diagnostico do liquido, e posso
dizer gue tudo quanto hei visto ultimamente cstd de accordo
com as minhas anteriores investicagdes ¢ nada tenho a '11terar
no que anteriormente referi (2},

Tanto quanto respeita 4 verificagdo das minhas asscr¢des nio
seria necessario saber o que contém o remedio ¢ donde se ori-
gina. Pelo contrario a verificacfio deveria resaltar tanto mais
independentemente guanto menos s¢ scubesse dcerca da sua
naturcza, Como, porém, a verifica¢do, me parcce, se tem ope-
rado em sufficiente medida ¢ demonstrou o valor do remedio, o
problema mais immediato serd estudal-¢ sobre o valor actual
- do seu emprego, c applicar tanto guanto possivel tambem
n’outras molestias os principios que fundamentaram a descoberta
actual. Estes principios pedem manifestamente o conhecimento
completo do meio, ¢ cu por issp considero chegado o momento
de fazer n'essc sentido as necessarias deeclaragdes que vio se-
guir-se.

Antes de entrar no aseumpto, julgo nceessario para melhor
comprehensiic do modo de acgiio, dar em resumo o procecsso
pelo qual cheguei a descobril-o

Quando sc inocula um cavia sfo com uma cultura de bacillus
fuberculf, em regra fecha-se a {erida de inoculagio que parece
sarar nos primeiros dias. 86 no decurso de dez a guatorze dias
se produz um nodule endurado que em breve se expande e apre~

+2) Relativamente 4 persistencia da cura posso acresentar que nng doen-
tes por mim designados como curados, dois foram de novo recolnidos no
Hospital Moabit para maijs ampls observacdo, e ha ires mezes que ndo apre-
sentam bacillos nos escarros ; do mesmo modo os symplomas physicos 16m
desapparecido gradualmente. -



senta um espago ulcerante até a morte do animal. Succede de
modo differente se se inocula um cavia ja tuberculoso.

Convém melhor a este proposito animaes que tenham sido
quatro a seis semanas antes inoculados com exito. N'estes ani-
maceg ao principio cicatrisa tambem a pequena ferida, mas ndo
s¢ forma nenhum nodulo, ¢ jino immediato ou no segundo dia
occorre uma alteragio particular no sitio da incculag¢io. Este
torna-s¢ duro, ¢ ganha cér escura; ¢ csta limita-se nio sd ao
ponio de inoculagiio, mas dissemina~se 4 circumvisinhanca até.
um diametrede o,5—1 centimetto. Nos dias immediatos resul-
ta de uma maneira clara quc a pelle assim alterada estd necro=
scada ¢¢ por fim eliminada, ¢ fica denovo uma ulceraciio chata
quede ordinario cicatrisarapida ¢ definitivamente scm queoslym-
phaticos visinhos scjam infeecionados. Os bacillos do tubereunlo
incculados actuam na pelle de um cavia sfio de um modo total-
mente diverso do que na de um tuberculoso. Esta acciio nio
pertence exclusivamente aos bacillos vivos, mas encontra-se
da mesma maneira nos mortos, quer se-terham morto por
meio das baixas temperaturas de longa duragdo, como a prin-
cipio fiz; quer por mcio da temperatura da cbulicic, ou de
certos agentes chimicos.

Depois de haver descoberto estes factos particulares segui
d’ahi em todas as direccdes, e d'ellas se concluiu que as cultus
ras mortas de bacillos do tubercalo, depois de trituradas e
cmulsionadas em agua podem ser inoculadas nos porquinhos
sfos em grande quantidade, sem que sc produza mais do que
pus {1}, Porquinhos tuberculosos sfio pelo contrario mortos
com a injecgiio de quantidades minimas d’essas culturas emul-
sionadas, noespago de seis a quarenta e oito horas, conforme as
ddses, Uma dose que ndo basta para matar o animal, poéde
produzir extensa necrose da pelle na regiio inoculada. Se a
emulsio é ainda mais diluida, de sorte que fique apenas turva,
os animaes resistem, e occerre, sc a injecgdio & continuada com

1) Estas injecedes pertencem aos mais simples e seguros rueios, livres
de baclerias vivas, que podem produzir o pus.
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intervallo de um a dois dias, uma notavel melhora no estado
d'clles; a ulecraciio da inoculagiio diminue e cicatrisa finalmen-
te, 0 que Aunca acontece sem um tratamento egual; os lym-
phaticos engorgitados diminuem, o estado de nutricio melhora
¢ suspende-se o processe morbido, se ndo estda muite adedn-
tado ¢ 0 znimal niio sbcecumbe ao enfragueciments. Por cste
mado cstava determinado o fundamento de um processo the~
rapeutico contra a tuberculose. Porém contrariava o pratico
emprego de uma tal emulsido de bacillos mortos a circumstan-
cta de que no local da injecgfio os bacillos ndo cram reabsorvi~
dos nem desapparcciam por oniro modo, mas permancciam
durante muito tempo inalteraveis, dando origem a malor ou
menor purulencia,

O que n'este processo acteava curando devia ger uma subs—
tancia soluvel, que ¢ lexiviada no liquido que banha os bacil-
los, ¢ passa rapidamente na corrente liquida, ao passe que a
substancia {ormadora do pus conserva-sc nos bacilios ou s6 ao
cabo de muito tempo passa @ solugdo.

Tratava~-sc pois de effectuar ¢ proccsso gue s¢ passa nos
bacillos tambem exteriormente ¢ cxtrahir o sobstancia acti-
vamente curativa ¢ isolal-a quanto possivel. Este problema
tem grande difficuldade ¢ reclamou muito tempo, até que por
fim consegui com auxilio de um soluto de glycerina de 40 a
s0-% obter a substancia activa dos bacillos. Com o liquido
assim obtido é ¢ que cu tenhe {eito mais largas investigaghes
nos animacs ¢ finalmente nos homens: ¢ d'elle foram cedidas
porgoes para repetigio das investigaghes a outros medicos,

O liquido, com que se pratica ¢ novo processo condra a fuber-
culose, ¢ pois um extracte com glycerima de culfuras puras do
bacillus tubereuli.

No extracto simples sahem naturalmente além da substancia
activa todas as restantes materias soluveis em 50 % de glyce-
rina, ¢ cncontra-sc por isso ahi uma certa quantidade de sacs
mincraes, substancias cérantes ¢ outras materias extractivas
desconhccidas. Algumas d’ssas substancias podem vetivar-se
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com certa facilidade. A substancia activa ¢ decerto insoluvel

no alcool absoluto ¢ péde sahir, tratada por este, nZo impa mas

ligada com outras materias extractivas e'gualmcntc insoluvels

no aleool, Tambem se pode pér de Tado as substancias céran-

tes, de sorte que ¢ possivel obter do extracto uma substancia

secea incolor, que contém o principio activo ecm férma mals:
concentrada do que a solugio glycerinada original, Comtudo
para a pratica esta purcza Jo extracto de glycerina nfio oflerece

vantagem, porque as materias assim separadas sio indifferen-

tes para o organismo humano, e a purificaciio tornal-o-ia ing-

tilmente mais caro.

Sabre a constituigdio da substancia activa sé podemos for-
mular hypotheses. Parcce-me um derivado da albumina, pro-
ximo mas ndo periencente ao grupo das chamadas foxalbusmi-
nas, porque supporta altas temperaturas ¢ passa facil ¢ rapida=
mente atravez da membrana do dialisador, O quanfum pre-
scnte no extracto ¢ segundoe todas as apparcncias mul pequeno;
eu avalio-o na fracgdo de um por cento. Se a minha supposgigio
¢ cxacta, teremos de tratar com uma substancia, cuja activida-
de sobrc os organismos doentes de tuberculose val miuito acima
do que nos ¢ conhecido nas substancias medicamentosas o
mais fortemente activas.

Scbre a maneira como nos temos figarado a ac¢do especifica
do meio nos tecidos tuberculosos, tém-se {eito naturalmenic
diversas hypotheses. Eu imagino, sem pretender que a minha
scja a melhor explicag@io, o processo do seguinte modo:—Os
bacilles produzem pelo scu desenvolvimento nos tecidos vives
como nas culturas artificiacs certas materias que influenciam
os clementos vivos da sua visinhanga, as cellulas, de modos
diversos e de certo desvantajosamente. Entre cllas encontra~se
uma que em certa concentragio mata o protoplasma vivo, alte-
rando-o pelo modo designado por Weigert como necrose de
coagulagio, Nos tecidos mortificados encontra entiio o ba-
cillus condi¢dcs nutritivas desfavoraveis, de modo que nioc

pode desenvolver-sc mals e mesmo  morre em certas circumn-
ANNO XIXI. SERIE IV. VOE. L. 11



stancias. Por. esta mancira me explico 6 phénémeno notavel de
s¢. encontrarem numeroses bacillos nos orgios recentemente
tubercuiesos, por exemplo no figado ou no bago dos porqui-
nhos, recheado de nodulos esciros, ao passo que sio raros ou
~mesmo faltam se o bago enormemente avolumado consta quasi
totalmente de substancia branca no estado de necrose de co-
agulacio, como se cncontra frequentemente na morte natural
dos porguinhos tubercilosos. Em grande distancia podia por
isso 0 bacillus ¢ por si niio determinar necrose; comtudo logo
que esta tem aleancado uma certa digseminagio, diminue o
desenvolvimento dos bacillos ¢ portanto a producgdo da sub-
stancia mortificante, € occorre uma cspecie de reciproca com-
pensagio, que produz a notavel limitagdo da vegetagio dos
bacillos isclados come no lupus, nas glandulas escrophulosas,
ete. Em tal caso extende-se a neorose wsualmente s6 sobre
uma parte de uma cellula, que toma no seu desenvolvimento
posterior a forma particular das ccllulas gigantes; cu sigo a
cxplicagiio primeiro dada por Weigert da produgio das cellulas
gigantes.

Sc augmentarmos agora artificialmente nia visinhanca do ba-
cillus a capacidade do tecido para sc mortificar, entdo dissemi~
nar-se~ja a necroge n'uma grande distancia, ¢ produzir-se-lam
por issc as rclagdes nutritivas para ¢ hacillos muito mais des-
favoravelmente do que ¢ ordinariamente ¢ caso. Em parte
destacam~se os tecidos necroscades em grande distancia, e
quando é possivel, arrastam os bacillos incluidos ¢ impellem~
08 para o exterior; em parte-sfo os bacillos tio perturbados na
sua vegetagio que morrem muifo antes que nas cireumstancias
ordinarias.

EBxactamente na cxistencia de taes alteragdies parcee-mce resi-
dir a influencia do meio. Contém uma certa quantidade de
substancia mortificante, da qual uma ddsc sufficientemente
grande prejudica nos individuos sdos certos elementos de teei-
do, talvez os corpusculos brancos do sanguc ou outras cellu-
las que se aproximam d'clies e produz o apparato sj'mptom‘a—'
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tico propric. Porém nos tuberculosos basta j4 uma quantidade
mui pequena, para que em ccrtos logares, nomeadamente onde
vegetam os bacillos e tem impregnado j4 a sua circumvisi-
rhanga com a mesma substancia mortificante, se produza ne-
crosc mais ou menos cxtensa das cellulas juntamente com os
phenomenos correlativos para todo organismo. Por tal modo
sem contradita, ao menos provisoriamente, se pode cxplicar a
influcncia cspecifica que o remedio exerce no tecido tubercu-
loso em ddses certas, além d'isso a possibilidade de levantar
com ¢ssas déses mui rapidamente a ac¢do curativa, e so inter-
pretam certas ralagies de-algum medo artificiaes n’essa acgdo
presentemente conhecida. i

Accio anatomo-pathologica da lympha de Koch (1)
Pero rror. R, VIRCHOU

Descjo  communicar-vos o exame histolegico de uma serie
de pegas que pudc examinar; deresto s6 fallarei de anatomia
pathologica. Até ac fim de 18go morreram ao meu conheci-
mento vinte ¢ um doentes tratados pelas inoculagdes de Koch,
e desde o principio de 18g1 julgo que seis ou sete.

Nog vinte ¢ um casos que estudel em Dezembro havia dezes-
seis phtisicos, no sentide ordinario da palavra, isto €, tuber-
culosos pulmonares, Fntre os outros ha um caso de tubereus
losc osteo-articular; um caso de cancro do pancreas com-
plicado com pecquenas cxcavaghes do vertice do pulmBo;
uma pleuresia purulenta n'uma puerpera, que teria certamente
morrido sem injecgBes; um caso de anemia perniciosa com
velhas lesGes pleuro-pulmonarcs ; uma meningite tuberculosa.

Hoje sé estudarel as modificagfes geraes. Depois irei aos
casos particulares. '

Para as tubereunloses externas, a vermelhidio e a tumefacc,ao
provam quc ha antes de tudo um processo irritativo, O mesmo
acontece nos orgdos internes. A este respelto trouxc uma pre-

(1) Communicacio feita & Sociedadc de Medicina de Berlim em sessio
de 7 de Janeiro. :



paragdo typica, proveniente de uma meningite tuberculosa do
servigo de Henoch. Este individuo tinha egualmente antigos
_nucleos caseosos pulmonares, que foram serm duvida a origem -
.da infecglo final, ¢ toda uma seric de modificacdes inflamma-
torias recentes. A creanga com dois annos ¢ meio de edade
morren dezesseis horas depois da quarta injecedo. Havia ao
todo recibido deis milligrammas, A autopsia revelou enorme
hyperemia da pia-mater ¢ do cerchro; nfo me lembro nunca
de ter visto cousa similbante. Nos céries observa-se muito bem
esta congesido. B o unico caso de meningite que tive occasiio
de examinar. Eu procurel n'este caso os tuberculos, e devo
dizer que nio encontrei cousa que recordasse um processo do
regress3o. Os tuberculos estavam perfeitamente constituidos e
tinham o aspecto ordinario dos tuberculos cerebro-meningeos.

Estas hyperemias ¢ tumefaccio agudas existiam tambem nas
outras visceras. (bservava-se particularmente verinelhidio
intensa das paredes cavernosas, ¢ até infiltrages hemorrhagicas
¢ derrames reecentes nas excavagdes. Assim, um homemde trinta
annos, com uma fistula no anus e ulceracdes tubcerculosas do
colon, morreu de hemoptisis n'ama velha caverna, treze dias
depois da setima injecgio.

Nio se limita tndo a uma congestdo ephemera. Ha de certo
manifestagdes de verdadeira inflammagio com processo intense
de proliferagiio activa. Isto observa-se sabretude no bordo das
ulceragdes ¢ nos ganglios correspondentes, principalmente nos
ganglios mesentericos ¢ bronchicos. Os ganglios aprescntam
mmefacgdo com mualtiplicagio cellular que caracterisa a inflam~
maéio aguda. Ha augmento consideravel dos globulos brancos.

Estas tumefac¢des podem ter consequencias maito perigosas.
Lembrar-vos-ei a este respeito ¢ que se passa algumas vezes
na tubcrenlose laryngea. Podem mesmo apparecer accidentes
phlegmonosos, que se referem ao phegmio retropharyngeo, ©
a este proposito citar-ves-el uma morte recente, que € particu-
larmente interessante.

Nenhum signal objectivo nos permite dizer se a inflaromagio



¢ oundo provocada directamente pelainjecgdo. Pelo que obser-

ei, ha identidade anatomica com as inflammacdes muitus ve~

zes observados nos phtisicos. Todavia insistirei em certos
. factos interessantes relativos 4 tuberculose pulmonar,

Nas pegas d'esta c¢specie ha alteragdes recentes em geral
muito extensas, attingindo ndo s6 o pulmido mas a pleura, ¢ em
particular havia muitas vezes pleuresia grave, simples ou tuber-
culosa, por vezes bilateral ¢ muitas vezes hemorrbagica. |

No proprio pulmio as lesdes sdo de duas especies. Umas sio
0 typo da classica pnevmonia cascosa, e evidentemente
fica-se na duvida que a causa seja directamente a injeccdo
da lympha. Pronunciar-me-ia pela negativa, se nio hou-
vesse algumas observacdes importantes. Uma das principaes &
relativa a um individuo no qual encontrel uma infiltragio ca-
scosa tdo grande que ha muitos annos nfio vira outra egual;
quasi ndo ha parenchyma sdo entrc os lobules docntes, No
corte o aspecto macroscopico era o de um grosso coagulo san-
guinco negrejante, recheado de massas caseosas de contornos
nitidos. Este homem com trinta ¢ tres annos de edade morrcu
quatro semanas depois da sexta injecgio. As injecgies tinham
cessado por causa da febre ¢ de augmento da infiltragin. Esta
infiltragdo comecara depoisdo comego do tratamento, emprehen-

.dido' quando 86 havia induracio antiga dc um dos vertices.
Aqui, pois, os accidentes agudos seguiram o emprego das in-
jecgdes.

Nos meus outros deseseis phtisicos havia cince que apresen-
tavam hepatisagio casecosa recente, mais ou menos abundante,
mas menor que no caso precedente.

. A segunda ordem de lesdes ¢ egualmente inflammatoria,
mas segundo a minha propria experiencia differe notalvelmente
do que nds vemos de ordinario, sem que comtudo eu julgue po-
der concluir ainda alguma cousa de pathognomico.

As pneumonias dos phtisicos sio de tres categorias : cascosas,
fibrinosas ordinarias e catharrhacs.

Farei desde jé notar que em nenhum dos injectados encontret
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verdadcira preumoenia fibrinosa, mas s6 alguns focos aceesso-
rios de hepatisaciio fibrinosa.

Alludi 4 4 pncumonia caseosa.

Resta, poils, a pnenmonia catharral. A pneumonia dos injec-
tados, embora se lhe parcca, parece-me differir alguma cousa
d’ella. Em. geral o exsudato alveolar férma massas {accis do ex-
trahir das cavidades; algumas vezes € de tal apparencia, que se
comprehende a antigo doutrina de Laennce, para quem a infil-
tragdo tuberculosa ¢ a principio gelatinosa. Ora nas minhas
pegas actuaes ndo ha d'essas producgdes gelatinesas, mas o
cxsudato ¢ aquoso e turvo; lembra os exsudatos phiegmonosos.
Aqui e acola ¢spessa s¢ ¢ toma aspecto cadscoso, scm comtudo
nuneca ger secco. Sobre a mesma preparagio vé-sc muitas vezes
lado a lado a verdadeira caseificagfo ¢ esta pneumonia cathar-
ral, ¢ a differen¢a dc aspecto salta aos olhos. Encontrel sete
vezes em desescis esta pneumonia catharral especial. Esta
pneumonia tem ainda de particular produzir cxeavagiies, nos
lobos inferiores por exemplo, com tal rapidez que sc nio obser-
va nada semilhante sendo na broncho-pneumonia gangrenosa.
Verdade ¢ que isto ndo é frequente.

Julgo que estas inflammacgdes sfio, em parte ao menos, da
mesma ordem gque as observadas nas tuberculoses cxternas
como consequencia directa da imeeciio, ¢ que segundo os indi~ -
viduos attinge uma intensidade (Zo variavel, o

Emfim ha um facte bem estabelecido por numerosas obscr-
vagdes clinicas;—a formacio de novos tuberculos.

Comprehendeis que cu nio insista, porque anatomicamentc
nio he criterio para dcterminar a cdade das granulacfes mi-
liares. Comtudo temos sempre tendencla para julgal-as novas.
Observaram-se formages d’este gencro depois da injeccio na
mucosa da larynge e vleeraram-se 4 vista do observador quan-
do anteriormente o logar estava sio.

Segundo o que li, julga-se que estes focos preexistiam, mag
que ndo sc viam. A prova absoluta d’esta opinido ¢ impossi~
vel de dar; mas o que posso dizer ¢ que nas viceras, ¢ sobre-



tndo nas scerosas, vi uma erupcdo de granulagles fresca sem
condigdes laes que é quasi {mpossivel admiltir que sejan de an-
liga data. Assim ¢ paraa ‘pleura, peritoneo, pericardio. Fm
parte nenhuma vi n'ellas modificagdes que permitam crer que
tém por assim dizer sido atacadas pelo remedio, ainda quando
o tratamento houvesse durado muitas semanas, ¢ persuado—mc
que a crupgdo é consecutiva. Cee
Sabeis como as granulaghes mais finas sdo difficeis de ver
no pulméo; porisso nio fallarei d'ellas, limitando-me 4s gra-
nulagdes miliares das mucosas como na mucosa da larynge,
Vi-as sobre o intestino de um homem de quarenta ¢ um anno
de edade, no qual existia tambem sementeira pericardica re~
cente. Accrescentarei que as vi sobre o epicardio, n'um ponto
que ndo tocava o pulmdo doente; era um pequeno foco, onde
quatro granulages cstavam rodeadas de intensa hyperemia.
N'este ultimo exemplo a infeccfo sé pdéde ser metastatica.
E como nfo pensariamos agul na metastase sendo os bacillos
por assim dizer mobilisados ou tendo experimentado uma
multiplicagdio intensa® De resto sabeis que o proprio Koch
admitte que os bacillos fiquem vives nos productos tuberculo-
sos modificados, e & possivel que s¢ produza nos fécos um
amollecimento que favorece, pela producgic de liquidos, a
emigragio dos agentes infecciosos. Para o pulmio outra hypo-~
these € provavel; os productos amollecidos acaso ndo poderio
cahir do vertice, a principio 86 doente, nas partes inferiores
produzindo por aspirac¢io uma verdadeira poneumonia caseosa ?
Julgo dever prevenir contra estes acidentes, ¢ recommendar
extrema prudencia, pelo menos para os casos em que se pade
suppdr que 0 paciente nZo terd aforga de cxpulsar pela tossc os
fécos que se lhe terfo artificialmente amollecido.
Accrescentarei algumas palavras sobre a reacgfio local es-
pecifica, sebre que Koch tanto insistiu. Reconhego que clla se
produz cm muitos sitios, mas tenho-vos dicto gue, no meu
entender, lhe escapam muitos pentos. Sei berm que 0s obser-
vadores tém notado a turvagio d'essas granulacdes na pleura,



mas digo que nem sempre assim acontece. Os mesmos grossos
tuberculos podem resistir, vi um exemplo {risante n'uma cre-
anga de tres annos. de edade, atacada de tuberculose ossea. e
cerebral. Na autopsia encontrei tuberculos solitarios, anormal-
mente numerosos, no cerebro e cerebello; havia com effeito
sete grossos como nozes. Nenhum d'elles mostrava modificas
¢dona sua substancia ¢u em volta d'ella.

Quanto ds ulceragfcs intestinass observa-se sem contradicio
um processo analogo ao que sc observa sobre as unlceracdes
lupicas; encontra-se ahi modi(icagdes notavelmente extensas, ¢
n'um doente de quée vos fallei ha pouco, a mortificagio chega-
va quasi d scrosa; alguns dias mals de vida ¢ o intestine ter-
sc-ia perfurado, como se obscrvou n'um - facto do professor
Fraenkel, segundo creio. O meu dever ¢, penso, chamar a at-
tencdo sobre cste grave accidente, observado duas vezes em
dois mezes. E decerto similhante rapidez de mortificacio com
as suas consegquencias pdde observar-se no pulmio.

Entre as outras pegas mencionarei uma de tuberculose mui
grave da larynge, em que foram dadas vinte injecgdes, a ultima
no proprio dia da morte, &' precisamente n'este individue que
estudei a tubcreulose pericardica ¢ a necrose intestinaal. N'elle
uma ulceragic larga e recente, de intensidade extraordinaria
occupa toda a larynge e chega § trachea.

Aqui tenho uma preparagio mostrando hepatisagiio caseosa
recente, ao cabo de seis injecgdes, das quaes a sexta foi feita
quatro dias antes da morte. Aqui temos outra em que, tendo
succumbido o individuo dez dias depois da terceira injecgdo,
ha {6cos cascosos ¢ inflammaciio diffusa. Na ultima, emfim,
rccolhida esta manhd, védes além das dilatagdes bronchicas
do lobo inferior uma suppuracdo extensa do pulmio.
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METECRCLOGIA

Obscrvacdes meteorologicas dos
mezes de Novembro ¢ DDezembro

Prro Coxs. Dr. ROZENDO A. P. GUIMARAES

Novermbro

A temperatura média do mez fof 26% 571 ; 1o mesmo mez do
anno passado 27°,00. A temperatura ao sol na média, 36925 ;
no mez do anno passado 3¢°. A temperatura maxima 28°50;
no mez do anne passado- 29%0. A minima 24°; no mcz do
anno passado 24°. A mddia maxima dos dias 27°,33 ; no mez
do anno passado 28°,55. A média minima das noites 25°,40, no
mez do anno passado 25°,08. :

A pressic baromctrica média, observada no barometro,
7607™,07 ¢ calenlada a zero 736™™,80; no mez do anno passada
foi esta 756™,34. Pressfo maxima ,65‘“"‘,00; minima 756" 60
(absolutau).

O pluvicmetro marcou 154 millimeiros de agua de chuva,
eguaes a 6 litros 160 ; no mez do anno passado marcou 55 mil-
limetros, eguacs a 2 litros, 200, differenca para mais go milli-
metros, eguacs a 3 liros, gbo.

De accordo com o caleulo j4 publicado a chuva de todo o
mez deu por cada milba quadrada 745.360.000 litros; ou
745.300toneladas metricas, ou 40.249.440 arrobas, 0u35,493.333
barris de agua.

. Os ventos foram dos rumos de N, E¢ N L alguns dias S,
ESE ¢ NO. _

Houve 8 dias de chuva ¢ 2 de trovoada; no mez do anno
passado 4 dias de chuva. .

O hygrometro oscillou catre 79° e g5°, humidade relativa
correspondente 68 € 91.

Dezembro

A temperatura média do mez fol 27°,25; no mesmo mez do
annc passado 2768, A temperatura ao s6l, na média, 37°,66;
no mcz do anno passade 36%33. A temperatura maxima 29; no
mez do anne passado 20”732 A minima 235% no mez do

anno passado 2s5. A média maxima dos dias 28,19; no mez do
'ANNO X1XI. SERIE 1V. VOL. I, . 42



anno passado 28°,57. A média minima das noites 2001, no
mez do anno passade 26°,32.

A press3o baromectrica média, observada ne barometro,
760754, e caleulada a zero 75777,17; no mez do anno passado
foi esta 736" 48, Pregsdo maxima 762™%,06; minima 75900
{absolutas).

O pluviometro marcou 76 millimetros de agua de chuva-
eguacs a 3 litros; 040 no mez do anno passadogmarcou 23 mil,
Hmetres, eguaes a ¢ liro, 920 differenga para mais 53 millime-
tros, eguacs a z litros, 120,

De accordo com o calculo j4 publicado a chuva de todoomez
deu por cada milha quadrada 367.840.000litros; ou367.840 tone-
ladas metricas, ou 41.463.360 arrcbas, ou 17 516.190 5 harris

- de agna.

Os ventos foram dos rumos de N E, ¢ NE, um ou outro dia
50 ¢ NO.

Houve 5 dias de cheva; no mez do anno passado 4 dias dc
chuva ¢ 2 de trovoado.

O bhygrometro oscillou cnire 7g° ¢ ¢1?, humidade relativa
correspondente 68 ¢ 85°.

HYGIENE PUBLICA

Actos do poder exeCcutivo
DECRETO K.° 701 -—— DE 27 DE SETEMBRO DE 1890

Crea no Hospicio Nacional de Alienados nma escols profissionat de en-

fermeiros & enfermeiras.

O generalissimo Manoel Duoc oro da IMonseca, chefc do Go~
verno Provisorio constituide pelo exercito ¢ a Armada em no-
me da Nago, attendendo ac que cxpoz o Ministro ¢ sceretario
de Estado dos Negocios do Interior, decreta :

Art, 1.2 Fica instituida no Hosplclo Nacional de Alicnados
uma escola destinada a preparar enfermeiros ¢ enfermeiras para
os hospicics ¢ hospitaes civig ¢ militares,

Art, 2.2 O curso constard:

1.° de nogles praticas de propedeutica cliniea;

2.” denogdes geraes de anatomia,physiclogia,hygienchospita-
lar, curativos, pequena cirurgia, cuidados ¢speciacs a certas ca-
tegorias de enfermos ¢ applicages balneo-therapicas ;
3.° De administraclio interna ¢ escripturagio do servigo sani-
tario ¢ economico das cnfermarias.



Art. 3.0 Os cursos theoricos se effectuario tres vezes por se-
mana em scguida 4 visita ds enfermarias : os praticos terdo
logar diariamente nas enfermarias ¢ serdo dirigidos pelos inter-
nos e inspectoras, sob a {iscalisagdo do medico e superinten-
dencia do director geral. _

Art. 4.° Para ser admittido 4 matricula o pretendente deverd:

1.° Ter 18 annos, pelo menos, de idade.

2.* Saber lerc escrever correctamente ¢ conhecer arithmetica
elementar.

3.° Apresentar attestacOes de bons costumes,

Paragrapho unico. Poderfo sor admittidos ao curso alumnos
internos e externos ; os primeiros que ndo poderdo exceder de
30, além de aposento ¢ alimentagiio, terfio direito 4 gratificagio,
no primeiro anno de 20 mensaes, ¢ no segundo, depois da
primeira aprendizagem, de 298 ; devendo, porém, coadjuvar os
empregados do estabelecimento no servigo gue lhes for desi-
gnado. . ‘

Art. 5.2 Aos alumnos que se distinguirem nos exames, scrio
conferidos premios até so$, ¢ aos enfermeiros diplomados e
alumnos que em qualguer tempo se invalidarem no cxercicio da
profissdo em hospitacs mantidos pelo Estado, por effeito dos
deveres a ella inherentes, sc abonard uma pensio preporcio-
nal ao crdenado que perccberem,

Art. 6.° No {im do curso, que poderd ser feite em dous annos
no minimo, serd conferidoao alumno um diploma passado pelo
director geral da Assisteneia Medico-legal de Alienados.

Art. 7. O diploma dard preferencia para os empregos nos
hospitaes a que se refere o art. 5.°,¢ 0 exercicio profissional du-
rante 25 annos, dard dircito 4 aposentadaria na férma das leis
vigentes.

Art. 8.° Emquanto permanccerem no estabelecimento, ficario
os alumnos sujeitos 4s penas disciplinares impostas nas in-
strucgdes do servigo interno aos respectivos empregados.

Sala das Sessdes do Governo Provisoric dos HEstados~Uni-
dos do Brazil, 27 de Sctemero de 18go0.

MawoerL Deoporo pa Fonsgca.
José Cesario de Faria Alvim.

=

REVISTA DE THERAPEUTICA

(O PAMBOTANO, SUCCEDANEO DA QUININA Ni ACADEMIA DE

MEepicina.~—A preeminencia da quinino, come medicamento
febrifugo, antiperiedico por excellencia, ndo poderia ser contes-



tada; a prova irrecusavel d'esta verdade da observagio estz
feita ha muito tempo.

Mas, qualquer que seja & superioridade reconhecida do prin-
cipio da maravilhosa casca do Perti, € necessario resignar-sc a
reconhecer tambem gue ella nio é infallivel, ¢ que, em casos
que cstdo longe de ser raros, ¢ em certas  condigdes dependen-
tes quer do meio morbide, quer da forma e variedade da mo-
lestia, quer emfim da individualidade mesma do doente, a qui~
nina fica impotente & pdde deixar o pratico desarmado.

Comprechende-se, desde entdo, quanto seria util, € até neces~
sario, ter a sua disposicio uma substancia Quc goze ndo so
das propricdades fundamentaes da guinina, ¢ succeptivel,
portanto, de corresponder as mesmas indicagdes, mas, além
d'isto, capaz de ser-lhe substituida com vantagem nos casos
em que clla ¢ impotente.

Ora, esta substancia, estc precioso succedanco, parcce ter
sido achado, ¢ residir no Pambolano.

Na sessio da Academia de medicina, de 18 de Fevereiro de
1890, o sr. Dr. Dujardin-Beaumetz, ¢m um interessantc relato-
ric, cotreteve seus collegas com um trabalho do Dr, Valude
sobre o tratamento das febres intermitentes ¢ palustres pelo
Pambotana. ‘

‘O arbusto d'este nome seriz, segundo o professor Baillon, o
Calliandra Houstont; o estudo chimico da raiz, feito pelo st.
Dr. Villejean, professor aggregado & Faculdade de Medicina
de Paris, permiitio desgobrir n'cila algumas materias grasas
e olecs essenciaes, uma resina soluvel no zlecool, uma forte
propor¢io de um tannino ‘particular, que recorda o da rata-
nhia, assim como uma materia reductiva incristallisavel sem
nenhum aleoloide.

Depois o sr. Chapoteaut verificou 2 presenga de um outro
tarminoe, o primeiro precipitando cm verde pclos sacs de ferro
¢ o segundo em azul.

A decocgio aguosa da raiz de Pambotane foi empregada
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com bom exito contra as febres intermittentes e as de origem
palustre que tinham precisamente resistido 4 accfio do sulpha-
to'de quinina. .

Tendo osr. Dr. Villejean verificado que o alcool 2 60 car-
rega-se de todos os principios da raiz de Pambotane, € sob
forma de clixir que clle péde ser actualmente prescripto ¢ ad-
ministrado com mais vantagem (1).

Em scu rclatorio ¢ sr. Dujardin Beaumetz accrescenta
que até hoje a quing ¢ a quinina silo, como o dissemos mais
acima, o medicamento, mais seguro contra a periodicidade
morbida; mas & preciso tambem notar, com justa razio, que
um medicamento t8o  activo para fazer desapparccer pela ad-
ministragio de uma s6 dose o0s accidenies paludosos de mals
alta gravidade, deve certamente encerrar um principlo cspecial
dos malis activos.

O cminente relator conclue chamando a attencio do mundo
sabio para esta nova droga vegetal, ¢ desejando .quc um grande
numero de observagdes venham confirmar as do Dr. Valude,
que, sabe-se, reunio na memoria aprescntada 4 academia de
medicina quinzc obscrvagbes pessoacs, nas quaes a cura foi
sempre decisiva depois de uma 6 ddse de Pambotano.

O voto formulado pelo sr. Dr, Dujardin-Beaumetz foi cuvi-
do; comeganes hoje a publicagiio de uma serie de obacrvacies
que fizxarfio, temos esta esperanga, fa opiniiio do mundo me-
dico sobrea real efficacia do nove medicamento.

1.° « Desejava empregar o frasco de Pambotano que me re-
mettestes, para um caso de febre intermitiente, datando de
muitos mezes, n'um lavrador de 52 annos d'edads, que tinha
sido inutilmente ¢ por diversas vezes tratade pela quinina ¢
pelo arsenico. Nio vos occultava estar pouco disposto a crer
nas virtudes quasi miracuiosas de certos medicamentos, mas
tenho a {elicidade de poder annunciar-vos o completo resulta-
do do vosso remedio; um frasco bastou. e dois dias depois o

(L) 0 Sr. Midy, deposilario do Pambolano, o poe & disposicio do corpo
medico em frascos de 80 grammas represeniando 70 gramimas de raiz.
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doente recomecava seus trabalhos em uma grande fazenda
que teve de deixar desde 0 mez de Novembro precedente.,

«Eis {4 passado dois mezes, ¢ nio 86 a febre niio rcappare-
¢¢o, mas estec homem mostra-se bem disposte e recuperou
completamente suas forgas.

» E' um remedio que pdde prestar assignalados servicos
aos nossos soldados que contrahem suas febres nas colonias e
voltam d’ellas em lastimoso estado.

«Fazendo conhecer este admiravel remedio  prestais um

grande servigo,
« Dr. Froun.

2.° A observacio seguinte fol communicada por um medico
de Versailles; o paciente é um soldado que regressou do Ton-
kin.

« B..., soldado da legiio estrangeira, deixon o Tonkin em
11 de Janciro de 18g0, depois de 30 mezes de estada nesta co-
lonia.

« Foiem Agosto de 1889, em an-cho (1) que clle soffreo o
primeiro accesso de febre palustre.

« Em Sctembro de 188g, {oi removido para Phu-Lanz-Ten,
para scr repatriado, e desta data até 11 de Janciro teve quinze
accessos que o obrigaram a permanecer no hospital,

«Durantc a viagem do mar, de 11 de Janeire a 25 de Feve-
reiro teve dols accessos.,

« Entrou no hospital militar de Alger, depois foi a Sid-bel-
Abbes; de 25 de Fevereiro ao fim de Abril, teve tres accessos.

« Voltou para a casa de sua familia em Versailles, ¢ ahi, de
30 de Abril a 18 de Maio, teve dois accessos. um benigne, no
dia 4 de Malio, que durou somente algumas horas outre que
comegou no dia 16 de Maio, durov dois dias e cahio a 16 pela
manh#, recemecando na tarde do mesmo dia para terminar no
dia 17 ’

(1} Posto nos pantanos.



«B... perdeo o appetite, tinha uma cor amarellada, estava
sem forgas ¢ incapaz de trabalhar, ¢ foi pedir sua rcadmissio
no hospital militar.

« No dia 26 de Maio tomou uma decocglo, de 70 grammas
de raiz de Pamboiano, em quatro doses, espacadas de 4 em
4 horas, tendo cuidada de ingeril-as uma hoaa antes das re-
feigdes ou tres horas depois.

« No dia 31 de Maio o appetite fazia progressos, a cor ama-
rellada do semblante desapparecia @ era substituida pelo roseo
natural; o doente experimentara uma grande sensagio de bem
estar, sentio a volta gradual de suas forcas e podia trabathar
uma parte do dia quando todo o eslorgo lhe era precedentemen-
te Impossivel,

3.7 Por scu lado o sr Dr. Poirson, depois de ter experimen-
tado o Pambotano em condi¢des analogas ds precedentes, nio
hesita em fazer a declaragio scguinte, que sob a sua forma um
pouco optimista, testemunha as notaveis propriedades do novo
febrifugo :

« Quanto mais o estudo, sob o ponto de vista therapeutico,
menos posso comprehender ¢ ainda menos acccitar o juizo do
sr. Dujardin-Beaumetz, pois a experiencia que tenho adqui-
rido me autorisa ajulgal-o mals preeioso do que o sulphato
de quinina. »

Publicaremos successivamenic novas observaces que nos
siic promettidas por medicos que teem doentes em experien-
cia..



Quina Bagouey. - Este elixir de base de exfracto de quinium é rico
em alcaloides & enntem os principios tonicos complotamente inalterados.

L' um agenle de tonificasio que ohra efficezmente em todos os casos de
anemia, sem produzir constipacio nem dores de estomago.

Venda por atacado—Paris, Marchaud, 13, rua Grenier 8t Lazare,

Elixir e pilulas Girex chlorhydro-pepsicos, amargos e fermen
o8 digestivos, empregados nos hospitacs nas dyspepsias, anorexias, vomi-
ios da prenhicz, diarrhéos chronicas (lienleriad,

Harope do Ddr. Tormet, calmanie celohrs conlra deflaxns, losses,
insoinnias, erises nervosas Ha 30anvos em fodas as pharmacias do Brazil,

Fevro e (@uevenne. Nz 50 annos considerado como o primeiro dos
ferruginosos por causa de sua puress, de sud poderose aolividade, do sia
fucilidade de administraedo, ¢ porque nio tem a acgio canstica e irrilante
‘das saes de ferro @ das preparaces soluveis. Para ovilar as falsificacoes
impuras e desieaes, for o enidsdode proscrever sempice: O verdadeiro ferro
de Quevenne. ‘

IBoldo-Verne.—Bspecifico contraas molestias do figado, cachexias de
orvigem palusire ¢ conseculivas 4 longa ostada nos paizes quentes, febres
remittentes @ dyspepsias atonicas,

O vinho de Bayard.de pepions phosphalade, ¢ wm dos poderosos,
reconslitninies da therapeulica.

O licor de Laprade, de alhuminaio de ferro, o mais assimilavel dos
sags de ferre, conslitue o tratamento especitico da chlorase ¢ da anewia,

As Pastilhas de Eloundd, de cocaina, si0 preseriplas com opti-
mo resultado conlra as dores de gargants, rowguidio, exiinecio da voz
pharyngite, laryngite, angina ¢ nleeractes tuberenlosas,

ZAROPE egranulos CROSNIER com Alcatric e monosulinreto
de sodio inalteravel, relagio favoravel da Acadernia de Hediciva de Paris : TISICA,
BRONGHITES chronicas,catarrhos,asthma,laryrgites; Moles-
tiasdaPelie,~ E. NITOT, 21, r. Vicille-du-Temple, Paris ¢ Pheias,



