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HYGIENE PUBLICA.
FEBRE AMABELLA IMPORTADA PELO VAPOR .« GUIS-
CARDO »; TRANSMISSAO DA MOLESTIA A UMA XNICA
PESSOA NESTA CIDADE.

Pelo Dr. J. F. da Sitva Lima,
Mcdico do tlospital da Caridade.

Em meiado d’abril do corrente anno entrou|

no nosso porto a corveta italiana Guiscardo,
procedente do Rio da Prata, por Santa Catha-
rina e Rio de Janeiro onde permanecera por
muitos dias. Ignorava-se aqui entdo que em
algum d’esses portgs onde est¥cionara o navio
reinasse febre amarella, e & sua chegada nio
constou que existissem, ou tivesse havido em
viagem casos d’esta molestia a bordo; pélo me-
nos ¢ eerto que a policia sanitaria ndo achou
motivo para obstar 4 livre pritica. Na tarde
do dia 23 d’abril foi conduzido 20 hospital da
Caridade um marinheiro do Guiscardo por al-
guns dos seus tripolantes; mas chegou ja morto,
e os serventes do hospital que o levaram para
a casa mortuaria notaram, (segundo disseram
depois), que o cadaver -tinha a pelle amarella.
No dia seguinte entraram para as enfermarias
tres marinheiros do mesmo navio, todos- acom-
mettidos de febre, sem que houvesse a menor
suspeita da sua verdadeira natureza. Um d’elles
foi recebido na enfermaria de S. Francisco, e
dous na de S. José, 4 meu cargo. Estando en,
porem, impedido de fazer a visita durante al-
guns dias, 86 no dia 26 é que pude ver estes
tltimos. Sorprehendeu-me a ghysio'nomia d’es-
tes doentes, e depois de um breve ¢xame tive
suspeitas vehementes de que soffriam de febre
amarella. Um tivera ja vomitos escuros (pretos
1o dizet da irmi de caridade) na vespera 4 noi-
te, e deitava sangue das gengivas quasi cons-
tantemente; ndo tinha febre, mas queixavg—se'
de oppressdo no epigastrio, e as conjunctivas
eram bastante amarellas; o outro offerecia sym-

tomas ainda mais graves de adynamia, stupor,
inquietagio, delirio, anuria, cor amarellada em
todo o corpo, etc. O que ficara na enfermaria
de S. Francisco nfio estava em melhores con-
digdes, e tinha, alem d’isso, epistaxis repetidas,

e grande prostragdo. Communiquei as minhas
suspeitas dos meus collegas do hospital, assim
pcomo 4 administra¢io superior do esjabeleci=
mento, atim de que se tomassem as precaugdes
que o caso exigia. A marcha da molestia nio
nos deixou no dias seguintes 3 menor duvida
sobre a sua natureza. O resultado foi o seguin-
te: um dos meus. doentes, o seguhdo menecio-
nado, que tinha. a pelle muito amarella, fallg-
ceu no dia 27 4s 1% horas da manhd, tendo tido
pouco antes uma hemorrhagia pelo~anus; o
outro, o que tivera vomitos negros, restabele-
ceu-se lentamente; o da enfermaria-de S. Fran-
cisco succumbiu tambem, toraando-se<the de:
pois a pélle muito mais amarella.

As precaugies que errendi dever-tomar logo
que me convenci dé que tinhamos no hospital
a febre amarelia, e que foram postas em pra-
tica afim de evitar, quanto fosse possivel;, a sua
diffusdo, foram: 1.0 retirar da enfermaria todos
os doentes succeptiveis de adquirir a molesfia,
taes como os marinheiros estrangeiros, e outros
individuos brancos ndo aclimadoes, ou que aipda
a nio havian? soffrido; 2.0 evitar a entrada, ou
a visita de quaesquer outras pessoas nas prece-
dentes circumstancias: 3. cercar os leitos ‘dos
doentes affectados da febre de emmanagdes
phenica$, bem como desinféctar com o acid
phenico as materias dos vomitos, ou dag dejec-
¢0es, e tambem a roupa suja; 4.0 no case-de
obito aspergir.logo o cadaver com agua phe-
nica, e o interior do caixdo, que seria pregado
antes de sahir da enfermaria, e enterrado.sem
demora logo que chegasse ao cemiterio; 5.0 inu-
tilizar todos os objectos- que tiverem servido
aos doentes, enterrar as roupas, etc, o

"Alem_ de’serem ponctualmente exscotadar
estas medidas, as unicas que em taes. circum--
stancias nos era possivel oppor a diffusdo da
molestia no hospital, ainda per algum:tempo
(cerca de 15 dias) foram conservades.vasos
com agua phenica nos logares vagos onde ha-
viam estado os leitos. dos doentes, ¢-prohili
da a entrada n'aquellas enfermarias a pesso
susceptiveis de contrahir a' molesfia,” ™
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Naé tendo, porem, sido-possivel a sequestra-
¢i0o immediata e completa dos tresfebricitantes
recebidos no hospital; tendo elles ja permane-
cido-alli no meio dos outros enfermos por mais
~de 36 horas antes que se tqmasse”precauc¢io
alguma; e nio me offerecendo completa segu-
ranga as que depois se adoptaram, tive serios
receios dé que a doenga se prbpagasse nio s6
" no hospital como fora d’elle. Augmentdva ainda
_estes receios a circumstancia de que muitos
tripolantes da corveta italiana passearam livre-
‘mente pela cidade durante o tempo que ella
se demorou no porto, gue foi até o dia 26
&'abril, em que largou para Pernambiuco, em
continuacio da sua derrota, que era pelos
principaes * portos do norte do Imperio até o
Amazonas. | |
~ Logo que o Sr. comsul”de Portugal (interino
da Italia) teve conhecimento de que os tres
marinheiros *da corveta estavam affectados de
febre amarella, appresentou-se,no hospital (no
dia 27 d’abril creio eu) e effirmou que tanto
o commandante d’aquelle navio como o res-
pectivo medico igrioraram até o momento da
partida que oz marinheiros desembarcados ti-
vessemafebre amarella, e que este facto lhes
iria causar verdadeira “sorpreza. A- poticia,
porem, ndo os foi surprehender, por que, se
na.viagem do Rio de Janeiro até aqui ndo ti-
nha hevido caso algum de febre suspeita (cemo
tambem se disse), que despertasse a atiencio
do medico da ecorveta, e se este ndo reconhe-
celi a natureza da molestia (idertica em todos)

nos marinheiros remettidos para o hospital, o

~ que é apenas crivel, na viagem até Pernambuco
occorreram novos casos que lhes nio deixa-
ram a menor duvida, e amnda continuaram a
apparecer outros depois da chegada. Li em
alguns periodicos -que um doente fora tratado
no hospital portidguez no Recife, e outres foram
mandados para um - lazareto, procedendo-se 4
desinfeccio do navio. Nig tenho exactas infor-

macoes de quantas foram as pessoas attacadas|
e quantas as mortas, Inas ¢ certo que a cor-f

veta interrompeu 2 sua viagem de commissio,

e que nio consta que a molestia em Pernam-

buco se propagasse.na cidade ou no ancora-
douro. |

Em todo o caso o appareciraento da febre

amarella abordo do Guiscardo parecia um mys-
terio impenetravel; mas soube-se mais tarde,
e é singular que o ndo soubesse tambem o me-
dico d’aquelle navio, que a molestia reinava
com bastante intepisidade no porto do Rio de
Janeird, facte de que nao tinham conhecimento,
a0 que parece, as authoridades civis e sanita-
rias das provincias, pois s6 depois do que
acabo de narfar é que foram tomadas n'esta

cidade ‘e no Recife: algumas medidas preventi-

vas! Passa até por certo que a corveta italiana
levara da Bahia carta limpa! (1) |
Voltando, porém, 4 occorrencia, que motivou
esta breve noticia, eu receiava que, mais dia
menos dia, teriamos a febre amarella desegvol
vida no hospital e féra d’elle, e d’este receio
participavam muitos dos meus collegas. Nao
houve, porem, felizmente, caso algum, nem
sequer suspeito d'aquella affec¢iio, nem no hos-
pital, nem na‘ eidade, nem no porto, ao menos
ue chegasse ao meu conhecimento, até o dia
de junho tltimo. Na noite d’esse dia, das 8
horas para as B, fui chamado com urgencia
Lpara o Seminario Archiepiscopal. Efa para ver
o vice-reitor que desde o dia 7 4 tarde fora
acommettido de frip intenso, nauseas, e depois
violenta cephalalgia e febre ardentissima, tudo
isto precedido, por dias, de indisposigéo, inappe--
tencia, peso de cabeca etc.; encontrei o doente
com febre muito intensa, pelle ardénte e seca,
rosto afogueado, olhos injectados, dores fortes
as articulagdes, noslombgs; e na cabeca; aton-
doamento, alguma- morosidade em responder
ds perguntas, e muita séde.’ tivera delirio du-
rante a noite anterior e n’aquelle dia. A primeira
ideta que me occorreu foi a de febre amarella;
mas adquirida donde? que rela¢gio poderia ter
havido entre osSr. Padre L. e os marinheiros
o' Guiscardo, unicas pessods que en, sabia ha-
verem soffrido de similhante molestia? Procurei
por delado esta ideia, e occorferam-me em se-
guida as de variola ou erysipela; mas o. doente
era bem vaccinado,a julgar pelos signaes que
tinha nos bragos; &.em nenhum ponto da pelle
existia phlegmasia alguma; e, alem d’isso, ne-
. nhuma viscera-parecia ser o ponto de partida de
tal conjuncto de symptoras.-Bepois de prescre-
ver um tratamento dirigido mais ao estado ge-
al do que a qualquer dos symptomas em par-
ticular, retire:-me sem opinido bem assentada,
reservendo-me para examinar melhor o doente
na manhd . seguinte; mas ao despedir-me dos
amigos do-doente, inquiriram estes do juizo
que eu formara da sua molestia; respondi’ que
elle sffria de uma febre que eu nido podia ainda
bem qualifiear, mas que se parecia muito com

(1) E tambem muito notavel que, reinando a febre
amarella no Rio de Janeiro niio procurassem as Wuthori-
dades sanitarias da Cdrle communicar o facto aos Ins~
peetores de saude publica, rem aos da visita dos por=-
tos, aflm de se acaglelaremy com tempol ~

[iste parece, entrelanto, ser o costume, pois, segundo
observa a Gazela Medica em sen n.°>—068—« as autho-
ridades sanitarias das provincias nio se correspondem
regularpente, nem entre si, pem com a Junia Central
d*hygiene da Corte sobre estas importantes eventnali=

dades na alteracio da saude publica, a nao ser pelos
relatorios annuaes! ‘ '



1869

GAZETA MEDICA DA BAHIA

21

S =

a febre amarella, e que eu ndo hesitaria em

-adoplar este diagnostico, se esta molestia rei-,

nas$e actualmente na cidade; que os tres casos
unicos occorridosfo hospital datavam de mais
de um mez, e ndo constava que a doenga sé hou-
vessg communicado a mais ninguem. A estas
ultimas considerag¢des obscrvou-me logo o rei-
tor do Seminario, o Sr. Conego E., que o vice-
veitor fora chamado ao hospital da. Caridade
para confessar os tres enfermos por conhe-
cer a lingua italiana, e que apenas se sentiu
com febre mostrou-se receioso de haver con-
trahido a molestia wessa occasiio. No dia se-
guinte convenci-me inteiramente de que o meu
doente estava de facto com febre amarella,

diagnostico ainda confirmado depois pela mar-

cha da doenca, que terminou favoravelmente
em cinco dias, ficando o enfermo bastante
abatido de forgas, ¢ com as conjunctivas e a
pelle de uma cor umarellada por espago de al-
guns dias de curta convalescenca.

O Sr. padue L. poderd ter 28 annos, e, posto

que nascido n’esta provincia, fez toda a sua

educacio ecclesiastica em Roma, onde, esteve
por cerca de.dez annos, e de onde regressou ha
menos de dous. | )

Estava, por isso, pelo que respeita 4 suscepti-
bilidade de contrahir a febre amgrella, nas con-
digoes de um estrangeiro europeu nio aclima-
do. Confessou os tres marinheiros italianos no
dia 25 d’abril 4s 5 horas da tarde, durante a
maior intensidade da molestia; demorou-se ao
pé de cada um delles, esteve muito proximo
aos leitos, e, por consequencia, em um foco de
activa infecgao. Depois d'isse retirou-se por
algum tempo da cidade, e s6 em 7 de junho,
isto &, 43 dias depois de se expor ae contagio,
€ que, estando ji no Seminario, foi subitamen-
te acommettido de uma molestia com todos os

“caracteres da febre amarella,

Para ndo omitiir nenhuma das eircumstan-
cias d'este facto, mencionareiainda que, duran-
e a sua doenga, e por minha expressa recom-
menda¢do, o vieg-reitor ndo foi visitado no seu
quarto pelos alumnos do Seminario, muitos
dos quaes sio de fora da capital, e por isso
mais aptos a coutrahir a fehre amarella. E cer-
to que até hoje, que sdo ji decorridos dous
inezes, ndo se manifestou caso algum, nem se-
quer suspeito, nem no Sewminario, nem féra

d’elle, sendo, alids, excellente o estado sanitario
da cidade desde entio, depois de finda a epi-
demia de camaras de sangue que durou por
mais de oito mezes. Tambem nio consta que
em Pernambuco se communicasse a febre a
outras pessoas alem das que pertenciam 2 tuai-

polagio da corveta italiana, apezar de terem

desembarcado alguns doentes, um dos quaes
foi tratado no hospital portuguez. .

Para que o facto que acabo de narrar fosse
completo, e aproveitasse mais 4 historia da -
febre amarella, seria indispensavel conhecer a
epocha e o logar em que primeiro apparece-
ram casos desta molestia a bordo do Guiscardo,
as condi¢oes hygienicas do navio, assim como
o desenvolvimento e terminac¢io d’esta peque-
na epidemia. Nada d'isto, porem, se sabe ao
certo, 4 excepcio da circumstancia de reinar
a febre amarella no Rio de Jaueiro, ultimo
porto onde a corveta estacionou por um mez
antes de se dirigir 4 Bahia. Do que se passou
entre nds podemos, entretanto, apurar os se-
guintes factos capitaes:

1.0 Que tres doentes de febre amarella re-
colhidos ao hospital da €aridade, e dos quaes
falleceram dous, nio commiunicaram a moles-
tia seniio ao seu confessor.

2.9 Que n’este velo a manifestar-se o mal
depois de 43 dias de incubacio, néo se trans-
mittindo a mais ninguem. |

Qual fosse o feliz concurso de circumstan-
cias que obstara 4 diftusdo da molestia no hos-
pital e fora d'elle, ndo ¢é facil determinar. O
calor ¢ a humidade, (ue geralmente se julgam
favoraveis ao desenvolvimento da febre amnarel-
la, ndo faltaram em abull e maio.

‘A maxima temperatura do dia na enferma-
ria de S. José, de 23 a 30 d’abril, oscillou en-
tre 28.0 ¢ 30.0 Cent., ¢ no mez de maio entre
26.0 ¢ 29.0, havendo, tanto em um ccmo em
outro periodo, muitos dias de chuva abundan-
te. A sequestracio dos doentes nio sc estabe-
leceu desde o primeiro dia da sua entrada no
hospital, nem creio que tenha sido tio com-
pleta que podesse assegurar a immunidade dos

308, -

Teriam as emmanacdes phenieas a inapre-
ciavel virtude de neutralisar o veneno da fehre
amarel’a, enmo,.segundo li algures, pederam
sustar uma intensa epidemia de febre typhoy-

déa? Mus, apezar d'ellas, o confessor dos tres

doentes, verdade ¢ que a unica pessoa gne
esteve mais proxima a elles, e por mais tem-
po, contrahiu a molestia.

Em 1849 a febre amarella foi importada
pelo brigue Nort-americano DBrasil, vindo de
Nova-Orleans por Havana, e chegado 4 Babia
em 30 de setembro. Logo no seguinte mez
diffundiu-sc, a molestia por toda a cidade,
constituindo uma devastadora epidemia que
durou até abril de 1850. Depois de uma pausa

| de dous annos, durante os quaes fpoucos casos
eb

se observaram, reappareceu a re annrual-
mente, sendo muito mais frequente nos mezes
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de marco, abril e maio (2). Mas n’este anno, e
~ justamente nos mezes de abril e maio, dous
dos que n'aquella epocha maior numero de
casos offereceram 4 estatistica, a febre nio se
desenvolveu no hospital da Caridade, apezar de
li ter sido levada por tres doentes.

Sem aventurar explicagio alguma em Yela-
¢io 4 verdadeira causa do facto, eu lembro
que as condicdes hygienicas em que nos acha-

mos hoje, pelo que respeita 4 limpeza publica,

sio muito melhores do que no decennio de
1849 a 4859, tendo concorrido tambem para
melhorar a hygiene privada o abastecimento
d’zgua potavel em toda a cidade, que dantes nio
existia; alem d’isso, o accio e mais condigdes
de salubridade do hospital da Misericordia sio
heje incomparavelmente melhores do que na-
quelle periodo, e sabré tudo no que.d ‘respeito
4 ventilaciio das duas principacs enfermarias de
homens, as de S. Francisco e 8. José. Inclino-
me, pois, a crer que a cada uma d’estas cir-
- cumstancias, e ndo a alguma d’ellas por s1 86,
devemos d’esta vez a feliz immunidade de que
ZOZUMOS, confirmando-se ainda uma vez esta
verdade—que contra as moles#us que se pro-
pagam por infecciio nio ha melhor preserva-
tivo do que a boa hygiene.

"I cousa notavel, tambem, quc o confessor
dos tres doentes s6 viesse a soffrér a explosio
da febre amarella 43 dias depois de tio perigo-

‘samente se expor 4 infecgdo. Os autores déo
geralmente por mazimo prazo de incubagio
d’esta molestia oifo & quinze djas; verdade é
que os factos cm que se fundam sfo tedos
colhidos mna historia de violentas epidemias,
isto &, por occasido da maior virulencia do
agente desconhecido que propaga a febre ama-
rella. Estaria na pequena dose do veneno absor-
vido, ol na attenuaciio das suas virtudes toxi-
cas 0 motivo da longa incubacidio da doenca, e
da benignidade relativa do attaque? |

Abstendo-me :de mais longos, ¢ pouco uteis
commentarios sobre a historia da recente im-
portaciio da febre amarella pela corveta italia-
na, submetto estes factos 4 consideraglio dos

(2) V. Descripgao succinta, ou breve historia da febre
amarella, pelo Dr. Tito-Adrizo Rebello. Bahia 1859 —
N’csta memoria-da o autor a estatistica dos docates

- de fehre amarella recebidos no hospital especial de Mont-
serratl. O resumo de todas as enlradas de 1833 a 1859,

- deslribpidas pelos mezes da estacio em que ella grassava
é do scyuinte wodo: -

Janeciro. .. even. 17 Maio........ 390
Fevereiro...... 68 Junho....... 232
Mavgo...... . 515 Julho ....... 108
Abril. . . 454 Agoste.. ..., 53
Totale...... 1:837

meus collegas, registrando-os aqui como uma

ligio da experiencia que nos pode aproveitar -

no futuro. - :
Setembro 10—1869.

* MEDICINA.

ENSALO DE ESTUDOS.
Pelo Dr. M. J. Sa?ai\'gl.

Ainda os bellos estudos do Sr. Robert de Latour
servem de assumplo. |
Vi

Perante a liz indecisa das interpetragdes do
author, em qué o olhar de muitos vacilla
para realizal-as, destaca-se ao mesmo tempo
um germem bem vitalisado ampliando a pra-
ctica——os factos clinicos annunciados e repro-
duzidos com exito o mais lisongeiro.

Forca ¢ diztl-o, o fino espirvito do author
ndo lhes déu a contigura¢io theoricawquanto
4 nds estes factos fallam, com deslumbramen-
to, apenas aos sentidos. o

Essa configuraciio, scndo evidente, valeria
talvez a iniciativa fertil d'uma das mais vastas
quesiGes da sciencia moderna—a da transfor-
macio e correlagio das forcas—ainel pelo qual
o animal se prenderia ao ajuntamento do uni-
verso: iniciativa que fora entrevista pelos meios |
experimentaes, por Franklind, por ik e Wils-
cenus, e ainda pélo ingenhoso Ranke: fora ellae n-
trevista sem elles por Leewenhoeck nas preten-
cdes de estudar a constituigdo atomica, formu-
lada na cabeca de Qken: ahi se implantaria para
aquelle physiologista o marco da scicneig que
elle com atan cultivara; esta assergiiv 1é-se no.
livro de Franz Leydig.

Tudo mystifica¢dcs, estudadas e systematicas!

O invens seria agora do author, mais victo-

| rioso do que aquel’outro respondendo out'rora

ao grito de dor de Baglivi aturdido em face das
molestias do pulmio;—o facto da calorificagiio,
conhecido em seu mechanismo, seriaa primeira-
expressiio da vida tal qual se deprehende das
assercoes do author.

Qual Ariadne sublime houvera achado o
fio pelo qual se marnifesta o concérto- das fun~
c¢ies. '

VI

A especificidade nas molestias, porem, é o
espectro da doutrina do physiologista francez:
sua doutrina ndq lhe pode soffrer a presenca.

Todos os elementos organicos denunciain
da “anomalia da vida em taes casos: a cellula

| de qualquer tecido organico; a cellula,.esse pe-

queno corpo, possuindo um centro de vitalida-
de, referindo-o s suas necessidades, se acha
atacada. n'esse centro debaixo do triplo ponto
de vista da func¢do, da nutri¢io e da gerag¢fio:
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até nos tecidos em que nio se representa o
eudiometro tal qual o author afiigura no teho
capillar, contendo os elementos chimicos dis-
postos 4 combinarem-se e em que a acgdo dy-
namica dos nervos seria a faisca electrica a
realisar similhantes combinacoes.

Recordemos que o excesso da actividade
nervesa € como consequencia o excesso de

alorificaciao ¢ para o author a inflammacio.

Buprimi, vos peco, a actividade do vosso eu-
diometro ‘n’esse typhico deitado sobre o dorso,
verdadeiro combustivel que queima e consume
mais da sua propria substancia do que um ro-
busto trabalhador dos campes consume de ali-
mentos e respondei-me si a inflammacio e a
febre essencial teem por termos, como pensa
o physiologista, a actividade nervosa d’um la-
do, d’outro a fixaciio do oxigenio ao carbono e
hydrogenio, com tanto que tudo 1sto se passe
em contacto com o ar!

Nem nes digam que aquella enterite é um
phenomeno secundario, nio: nio o ¢ tambem
“a hydropesia na escarlatina: néio o é ainda mais
a lesdo do coraciio a respeito da arthrite rheu-
matica. | |

* Concertai o vosso cudiometgo que é a réde

capillar, curae a entorite ou a febre, si.a tanto
~ vos propozerdes, com tunto que tenhais o direi-
to de pictardes o vosso doente extensamente
“do enduto impermeiavel sem que de tanto re-
sulte uma sideragio pelo acido earbonico sup-
‘presso que teria de ser exhalado pela pélle; a
prova encerra-se n'um dos factos annunciados
pelo author. -

A especificidade sob qualquer forma de que
s¢ revista ¢ o phantasma da doutrina.

A theoria cellulay da inflammagiio, tal qual
nasceu do tino primoroso do Sr. Wirchow
tem um pedestal na sciencia levantado princi-
palmente pela pyretologia, |
Y& dito em digressiio, a asserciip de que a
enterite ¢ uma manifestacio na dothiénenteria,
sem precedente, a nio ser a infeecdo, acha um
apoio na clinica. A thervapeutica é o juiz ina-
molgavel dos principios que vertem da physio-
logia e da pathologia. -

O tractamento antiphlogistico, o mais sim-
ples, levado 14 mesmo no intestino, é 0 que no
~ periodo ascendente, no periodo das reacgdes,
triumpha quasi sempre du dothienenteria, uni-
do ao modificador mais geral da temperatura.

Lady Bountiful, aquella lady Bountiful que:

fora mais util do gue os medicos, ella e elles 4
bragos com a epidemia que flagellava seu paiz,
practicdra a verdadeira medicaciio, hoje apri-
morada, contra o typho: porque? .. porque
practicava. _

Foi depois d’ella que se entendeu conjurar a

1nedicing pezada € activa em taes €asos cono
o era a doancioso Ghirae diante de toda a pa-
thologia.
| Vill

A respeito da fonte de ealor gue o author h-
mita, ainda ha mais: a conlraceio museular nao
deve ser encarada, como se tem feito em physio-
logia até pos ultimos annos: o s¢10 do museulo,
nos scus ciementos . anatomiens, ¢ a sdéde de
metamorphoses  organicas, que sio  tambem
fontes de calor nos movimentos d'estes orgios
no tranaiho estaiico, |

Como sc devisa por ahi a aclividade propria -
dos elementos anatomicos como foute do calor
ainda! como tambem se deduz sem esfor¢o que
o calor e a produccin do trabalho muscular
sdo inseparaveis, quc um facto nio precede o
outro! Lista producciio do calor ¢ independente
do eudiometro que o physielogista vé n‘uma
porc¢io qualquer limitada da civculaciior como
antepdr sua doutrina a este facto?

IX

Para nds a doutrina cellular do Sr. Wirchow
¢ e€oherente com o limitado—scllo que o crea-
dor estampow na fronte do hencm: sew olhae
pode passar atravez dos differenies mundos
com tanto que elles niio tenlinm vidas seu olbar
nio penetra, entretamnto, o-circulo diminuto da
cellula viva: e perante ella a sciencia sé pode
propunciar o onune riviin e rivo: ¢ assim que.
s¢ fundamenta a origem da vida na propyia
sciencia.

- X

Aguardamos maior numero de acquisi¢oes
da physiologia experimental: quem sabe o que
fara o progresso? o

Actualmente a physiologia se parece com a
téa de Penelope, a ninguem fora dado seguil-a
do comeco de seu tecido.

Qual a interpeiracio dos altractivos factos
clinicos do Dr. Robert de Latour? véia diante
d’elles o desconhecido quanto. & nds. |

A physiologia contemporanea nio os escla-
rece. o

Nio sabemos por que o collodio aqui repelle
a congestio pequena; nio sabemos por que
acoli o induto impermeiavel extingue vastas -
collecgoes purulentas; ainda, o que ¢ mais,
como o collodio estendido desfaz o amolleci- .
mento cerebral opposto a inflammacio, em
completo antagonismo pelo lado da sua patho-
genia com essa affecgio. )

- Naquell'outro cazo o accumulo de sangue
weste a anemia, quer pela embolia ou por
qualquer pbstrucc¢iio dos principaes vasos ce-
rebraes, por um pouco de fibrina, por um de-
trito d’'uma valvula do ¢oragio, por uma infil-

tragjo sanguinea em periodo de transformacio,
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(Iue ‘produz o amortecimento cerebral rubro.
"Cotno conciliar factos tdo Op']Othb)
Entretanto temos sido espectadores das sce-

- has: as 'mais palpitantes, da expressdo a mais

€laquente d’esse meio, que evidentemente traz
em si algum segredo util.

X1

‘Ndo sabemos como o collodio esténdido ope-
ToU 0 curativo d'um sclerema localisado, n'um
doente na campanha actval: appliquei esse
‘meio a pedido do meu habil collega o Dr. Ca-
ihinhod, ja descrente, eu, pela obstinacio de
similhante enfermidade a differentes recursos

arte.
~ Este facto-persegue por illusdrias as imagens
theoricas do author.

Bem fadado empirismo digno da melhor
gloria, digno de muita gia’nduo para o seu
iauthor.
| Xii

Amda a cqnﬁrmaqao da incertesa ¢ das iYlu-
sdes theoricas 4.1uz do seguinte facto; eu que-
ro fallar de certa inspiragio d’'um medico que
entre nds comega—o Dr. Pamﬁco Pereira, efse

- INogo para quem a proﬁssao ¢ um culto: fora o
Dr. Pacifico chamado junto ao negociante C... L4
8¢ encontrara com um excellente clinico, pri-
mando,sobre tudo,na precisio do diagnostico: a
epinido jd estava pmnuncmdw o medico da Ca-,
ridadé reconhecéra o amollecimento cercbral
prestes a ser fatal. E preciso eshocar a histo-
ria d’este doente? C... liomem iutelligente diri-
f-gla com certa pericia e actividade seus nego-

€i08, 1mpfess1vel e zeldso de seu trabalho, como
de sua honra, notava de certa occasido que se

Ihe enfraquecia a memoria, e igualmente repa-
rava que lhe doiaaparte anterior do hemispherio
cerebral esquerdo: estas manifestagdes foram
depois de algum tempo absorvidas e transfor-
niadas no quadro em que se descreve o amolle-
cimento cerebral-com todos os seus symptomas
fnnestgs. |

N'esta'mongio fora o Dr. Pacifico chamado:
nio havia duvidyr, o diagnostico estava bem pre-
cisado pelo Dr.'Silva Lima e Dr. P. Caldas, e tal

s8¢ desvendava aos olhos do medico que recem-
chegava.

Mas a therapeutica.houvéra sido incerta—
experientia fa:llazr como sbe acontecer em taes
cdsos: efa preciso langar mio d’esses meios—
bastardos das indica¢des—que a inspiracio di-|
lata e transforma nas mais bellas concepcdes

O collodio fora aconsethado pelo Dr. Pacifico
e applicado como enduto impermeiavel:a ope-
racao se repetia aqui como houvera sido exe-
eytada a0 produsir aquella cura mysteriosa em
indos do Sr. de Latour.

0 medico recem-chamado bem sabia que néo

i
I

se tractava d'vma sunples inflammacio para re-
correr 4 medicacio isolante: sua razio cedia o
mando a um instincto afervorado. (1)

O espirito previlegiado de certa maneira,
em seus destinos nobres nio demora no cir-
culo do impossivel, ¢ li:e preciso ir alem ainda
que incerto: basta-lhe um coriceito obscuro no
qnal elle se envolvera activo ao depois: a ins-
piracdo é mais ou menos isto,

No dia seguinte 4 aquelle em que o endute
1mpermemvvl fora estendido, os sentidos revi-
viam no sommnoiento e apathico, o seu braco
diveito hontem paralytice se estendia boje para
dar a mio agradeeida ao seu medico ¢ 6
apenas que o doente, depois de melhoras suc-
cessivas em uns trinta dias que se pospoem a
aquelle succeso, é apenas, dizemnos, que sente
ainda a memoria enfraguecida ¢ sem todo o vi-
gor dos movimentos o lado que se lhe paru-
lysou

Que ‘efficacia heroica n'esse meio uerapou-
thico!

Como actuou o collodio waqueile indureci-
menie da pélle que, segundo Rayer ndo é de
origem inflammatoria? como vbrou no amollg-
cimento cerebral?

A interpetracio, como ouvimol-a, nos parece-
uma ideia vaga que se aloja n’'um sonho mystifi-
cado.

Pelo que a physiologia ensina das funccoes
da pélle os factos ndo se libertam do empiris-
mo: o animal todo envolvido d'um enduto im-
permeiavel morreno triste silencio da sideragéo;
parcialmente envolvido retera certa porcio de
acido carbonico que ndo pode influir therapeu-
ticamente.

Que utilidade poderd ter ‘a suppressdo da
exhalagdo cutanea pelo enduto impermeiavel
POosto no mesmo orglo numa por¢io mais ou
menos estendida? cremos que nenhuma.

Aguardemos o.correr .dos tempos, e a phy-
siologia "experimental engy andecerd com 0s im-
portantcs meios de mveblw woes de dia emr
diz as questdes aindahoje obbcuras—-—na thera-
peutica e na pathologia.

Quando a physioiogia for desvendando 0s
mysterios d’essas funcgdes, que ja. constituem
o ceatro de vitalidade da cellula, sob o triplo

(1) Pe¢o ao men illustre collega permissao para con-
testar sua UDIIII&O neste poulo. f\c't') foi por ua lllS[)lI:l-
¢ao do acazo, ¢ si:n por uina indicagho manifestamente
deduzida da engenhnsa theoria do Sr. de Latour, ¢ de
seus bellos factos clinicos que fiz aquella applicug3o.
Tratava-se de umamollecimento inflaiomatorio, e nio do
amollecimento por mortiticagio, comno parece crer ¢ col-
lega, e orvesultado pratico veio confirmar a theoria: des-
apparecido o elementio inflainmatorio resta ainda no ce-
rebro uma lesdo organica que determina a aphasia. O

caso se acha ainda em observagiio; € espero 0ccasiao op~
portuna para publical-o. 4. Pacifico Pereira.
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ponto de ‘vista da mlmq_.m crescimento ¢ re-

producgio, ne organismo, em seu ajuntanento

~ e harmonia, entio e s6 entdo as sciencius con-
;_.eneres prowredzrao.

Concluiremos aqui:

Este artigo pio tem uiilidade scientifica
perante um tiabalho em que domiha tanto
a razio e o espirito honrados pelo saber. E
um meio, apenas, de gastarmos a ferrugem
da inacg¢io intellectual pernictosa em qualquer
sénha feita ao espirito parva o scu livree curso.

Yae para Guzeta Medica da Dahin por que
esta folha, como guaiquer do mesmo genero,
ndo € um logar commum de rm.hdudes; SUUS
paginas vivem no publico coni o mesmo ge-
nio da Academia: acceitam ¢ animam igunal-
mente as aspira¢des do estudo quer sc achem
1a mtelhvehu.x luminosa, quer se ackem ma ca-
beca a mais vulgar. |

Estar n’ella é estar na propria Academia on-
de ninguem se julga mal aprendendo.

OPHTALMOLOGIA.
DA OPERACAO DE SYMBLEFARO.
" Pelo Dr. José Lourcngo do ll.:qa!hl -y,

As difficuldades da operagito de symblefuro
medem-se pch extensio desta unido anormal.
" Resulta d’ahi que a operacio do symbiefaro
t'orr'plvto é impossivel, uma vez que elie nio
seja reduzido as condigdes do symblefaro in-
- completo. ‘
~ De secu lado, a operagio d'este uitimo nem

sempre 6 izenta de insucesso, devido 4 ficil
reproducgiio da adherencia entre a um;uncu-
va e a cornca. Evital-a, desviar a conjunctiva:
d’essa direcgio viciosa, ¢ o ponto objectivo
dos processos operatorios, mais ou menos im-
perfeitos, que se tem acouselbado. |

Certo disto, no seguinte caso de symblefaro
mcompleto, de Idrgas adherencias, desviei-ine
dos meios até aqui empregados para tentar
uma modificacio essencial, “de i‘cn execucio
¢ de resultado cfficaz.

O Sr. I,,.residente em Amargosa, contrahio
‘uma blenorrhagia, e depois de poucos dias co-
megou a soffrer de conjunetivite ];l norr hagi-
ca, dupla. |

Ou por falta de recursos, ou porque o doente
- descouhecesse o perigo,que corriam seus olhos,
é certo que o mal foi abandonado asi,eo doente
sujeito ds suas desastradas consequencias.

Ao sahir d'este estado, 45 dias depois, o
doente’ estava cego, e seus olhos nido se mo=
viam livremente.

Examinando-o em junho do anno pabsado
verifiquei o scguinte:

A conjunctiva palpcbral superior estava col—
lada 4 cornca, em ambo os olhos,

favor do olho direito, de

A basé de cada symblefaro correspondia 4
exte: 1si0 do bordo livre da palpebra, o vertice

‘cobria 0s 2 tercos superiores da cornea.

Entre ambos dava-se a uniea differenca, em
ser. membranosa a
insercio d’este sobre a cornea, no tercointerno.

A adlicrencia _comprehendia,. em  ambos,
parte da conjunctivaocular até perlo do seio
conjunctival, por onde passava difficilmente
uma sonda.

Resolvida a operagio, pratiquei-a no dia 23
do supradite mez, sendo eflicazmente coadju-

vado pelo muito distincto ‘collega o Sr. Dr
Pacifico.

Sezuindo a pratica usual dissequei 0 sym-
blefaro dircito até desembaraga-lo de suas li-
gagies oculares. |

Sobre a abertura feita na co‘njunctjva ocular
tive necessidade de passar dous pontos de su-
tura.

Faltava-me dar destino a0 symblefaro, e
¢is 0 que fiz: servindo-me de thesoura recta
pratiquei duas incisdes em forma de angulo
obtuso, cujo verlice chegou perto da cartila-
gem da conjunctiva, ¢ os Tados abrangeram os
limites da bll])(‘t‘fiu(’ cusanguentadi, que sen-
do a maior parte da face posterior do symble-
faro, ficou convertida em duis superficies late-
racs, que se olhavam; d'uma d’sutra pdssel dous
poutos de sutura.

O doenie usou de compressas frias sobre o
olbo operado durante 2 dias, no fim dos quaes
extrahi as linhas de sutura,

No fim de 10 dias o symblefaro achava-se
atrophiado de todo, e nao descobria-se sobre a
cmqunun a cicatriz alguma.

A por¢io membranosa, que escurpcia a cor-
nea, foi se absorvendo pouco 4 pouco, e 3 me-
zes depois pratiquei sobre o mesmo otho a -
operagio de pupilla artificial pelo lado interno,
sendo do mesmo mollo coadjuvado pelo Sr.
Dr. Pacifico, que poude observar niio s6 a mu-
danga oper: Wdana cornea, como o satisfactorio
resultado da operagio do symblefaro,

Imn a 8 setemiliro 1869,

-

RESENHA CIRGRGICA.

EXPREGO DO DRAISAGE PARA CURA DO HEMATOCELE
DA TUNICA VAGINAL, POSTO EM PRATICA PELO
PROFESSOR RICIHIET.. | |
A anatomia pathologica do hematocéle nie

se csclareceu sendo depois (10:: trabalhos de

| professor Gosselin.

Esta affeccio ¢ 48 mais das vezes o resulta-
do de uma phlegmasia chronica da tunica va-
ginal;_sob cuja influcncia desenvolve-se uma

‘néomembrana na fice interna da serosa. Sua.
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organisa¢iio é a mesma que a de todas as néo-
membraras: a face interna-desigual e rugosa,
muitas vezes coberta por exspdagdes plasti-
“cas recentes ou camadas fibrinosas, brancas
ou vermelbas, acha-se em contacto com o li-
quido de hematocéle. | |

Conhecida a anatomia pathologica do hema-;

tocéle, para a qual .o professor Gosselin tanto |
contribuio, o processo operatorio que d'ella se
deduzio foi o seguinte:.fazer desapparecer a
falsa membrana, e si nao for posssvel sacrificar
tudo, mesmo o testiculo.

Faz-st desappdrecer a falsa membrana pela
excisio de toda a tunica vaginal ou pela des-
corticacio. Esta ultima depois dos teabalhos do
professor ji citado, tende a torhar-se o metho-
do geral para a operaciio do hematocéle; porem
o professor Richet cura esta alfec¢do com o
simples emprego do drainage. Em trez doentes
3 Nos guaes vimos empregar o drdainage, o re-
sultado foi inteiramente. favoravel, pois elles
deixaram o hospital curados. .
~ E como eram velhos pois, 0 mais mogo-tinha
50 annos d'idade, é de suppor que 'a operacdo
da descorticacio ndo lhes fossé tio favoravel.

O methodo operatorio é dos mais simples,
e pratica-se do modo seguinte:.o cirurgifo
serve-se’ de um trocater longo e curvo, cujo
estiléte tem na extremidade um dente que ser-
vird para amarrar o fio que deve conduzir o
~tubo de drainage atravez da passagem feita
pelo trocater. Reconhecida a posigiio do testi-
culo, passa-se o trocater de um lado a outro
Jo tumor, e, na occasiio de retira-lo, dei-
xa-s¢ em seu lugar .o tubo de diainage, por
cujos orificios escoar-se-ha o liquido do he-
matocéle.. - I

O doente conservard este tubo durante todo
o tempo.em que-sahir o liquido, o qual diminue
todos os digs, e entdd substituir-se~-ha o tubo
por um outro mais fifo, que o doente con-
gervard por um tempo indeterminado. |

TRATAMENTO DA PIHLEBITE.

Ha alguns annes, o ®r. Nonat referio alguns
casos de phlebite tratados com successo por
vesicatorios applicados no trajecio da veia in-
flammada, pratica que depois deu a este
autor resuliados satisfactorios. Porém, ohserva
o-8r. Nonat, é preciso ter o cuidado de esten-
- der a vesicagiio dc uma extremidade a ouira
* da veia doente; pois. se deixar-se alguma parte
-.sem ser coberta ‘ou interrompida em algum
“ponte; ver-se-ha.‘este, tratamento nao dar um
resultado satisfactorio. O facto seguinte servird
de prova do que ficou acima dito: a Sra. P.

d’idade de 25 annos foi atacada, quinze dias.

depois do parto, de phlebite, a principio na
perna esquerda, depois na direitda.—Ella attri-
buio a inflammacio que foi precedida de dor,-

4 sahida tardia de uma por¢iio da placenta que

foi expellida unicamente trez dias depois do
parto, e contentou-se em consultar uma par-
teira, que envolveu’ o membro doente com
algodio, applicou linimentos e cataplasmas
emollientes e recommendou o repouso—No
fim-de cinco semanas depois do parto seu es-
tado niio tendo de modo algum melhorado; ella
consultou entfio um medico, que fez applicar
trez vesicatorios na perna direita (nada na perna
esquerda que estava menos doente). Lstes ve-
steatorios fordo applicados sobre o trajecto da
vein, um pa, parte superior da cdsa, perto da
verilha, o outro na parte inferior e interna da
mesma cdxa, o terceiro emfim sobre a perna—
Estes trez vesicatorios, renovades cinco veses
differentes,—quinze ao todo, fordo applicados,
porem sempre nos mesmos lugares. O estado
da doente nao.melhorando, ella veio finajmen-
te consultar o Sr. Nonat no Hospital da Carida-
de, o qual vendo o periodo ao qual tinha che-

1gado a aftecciio, ndo poude empregar o trata-

mento, que applicado no comeco da molestia,
lhe havia tantas vezes dado bom resultado; hi-
mitou-se a aconseihar os tomicos e fez-nos vér
que apezar do numero e exterciio das appli-
cacdes vesicantes, o resultado tinha sido in-
fructifero, o que elle attribue sobre tudo a fil-
ta de continuidade da vesicacio, que nio é
bem succedida, diz elle, sendio quando ¢ esten-
dida de um ponto a outro da vaso doeente.

- Levamos ao conhecimento dos praticos es-
tes casos de successo e de insuccesso, que um
tratamento em apparencia identico pode dar,
si despresar-se a menor precaugiio recommen-
dada.

J. R. de Souza Uchéa.

EXCERPTOS DA IMPRENSA MEDICA.
CONFERENCIAS CLINICAS DE UM MEDICO QUE ACABA-COM
UM MEDICO QUE COMECA.

Pelo Br. de Robert de Lateur.
(Tradozidas da Tribunz Médicale.)

Sexta conferencia. |
Ltiologia morbida: as condicoes da vids sio as
' condicoes das molestiase

Meu jovem amigo. '

Ensinaraim-vos uma etiologia, que, pouco
cuidadosa das rela¢des de causa para effeito,
suspende-se nos limites da pura observacio,
e esquiva-se assim ds exigencias da sciencia,

. . . $ . . ¥
Esta etiologia enuncia as diversas circumstan-

cias que tem parecido coincidif com a explo-
sido das molestias; porém, incapaz de a¢har o
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lngo pelo qual estas se encadeiam dquellas,
ella limita sua tarefa a uma simples erumeras
.cio ¢le causas, enumeracdio banal, sempre-
4 mesma, invariavelmente collocada em frente
de toda a descripgio nosologica, e na qual fi-
FUPAN, ¢om igual’ titulo, o calor e ‘o frig, 0
sveco e o humido. ‘
Isto cheira muito a empirismo; e nés gos-
tamos pouco de resp_i'ra}' ",selnelllz{llte almos~
phera. Nao, esta etiologia ndo serd a vossa.
Come pratico, nio renunciamos a ser phy-
siologista; e. quando tiverdes a res_olvpr un
problema etiologico, nfio csquecereis. jumais
que os actos morbidos se uncm e se¢ con-
fundem com os actos normacs; (ue uis ¢ ou-
tros, sujeitos ds mesmas leis, se eifecitiam pelo
mesmo mechanismo; que clles sfio, em wma
- palavra, os mesmos actos. . _
Verificareis assim a estreita allianea do sof-
frimento com a vida, o desenvolvimento pu-
rallelo d’esta e d’aquelle, na serie dos scres, a
reduccio d'uma e d'oufra nos mwals simpics e
sua extensio simultanea ao contrario nos mais
elevados. Esclarecendo assim a noc¢io do ho-
merm sio ou doente pela biologin comparcda,
dareis 4 etiologla das molestias uma buse sexia,

"base physiologica, unica na medida de forae- |

cer 4 arte clementos de uma- feliz dirvecgio.
Estabelecendo- vossa eticlogin sobre {taes
bases, niio vos escapard que todos os®actos or-
ganicos ndp poderiam ter 0 mesino valor; (ue
08 ha securdarios taes ¢omo as tyncecses espe-
ciaes dos diversos orgios, emquanto ha outios
de um curagler primitivo e geral, (ue se
achando por toda a parie na ecoiomia, por tuda
a parte constituem as condi¢des essciiciages do
funccionaligmo organico. Sio estes actos ele-
mentares, cujo numero nio excede de tres,
ainda mesmo onde a vida desenvolve muis ri-
quezas, que scparados ou reunidos ern wum ser
vivo, reduzem ou estendesn suns aplidoes mor-
bidas, estreitam ou alargani seu ¢ucdeo noso-
logico; e é a estes actos elementares sds que
fareis remontar todus as miolestias, Taes sdo
os verdadeiros prineipios da eticlogian. Assim,
vevifieando, aos primeivos eshocos da organisas
-¢do, que a nutricio ¢ o unico acio elementar
pelo qual se accusa a vida, limitareis natural-
mente ds alteragdes ao tluido nutritivo a paiho-
bogia d’esta. estreita existencia: esty é a do ve-
getal. Acima do vegetal encontrareis o animal
inferior, no qual se acha o apparelho nervoso

encephalico, para distribuir a-fibra muscular a}

faculdade do movimento, a todos os tecidos a
faculdade do sentimento, e accrescentareis

entdo ao quadro nosologico as, molestius que| _ _
lestias hereditarias, que se engeadram as dia-
theses, que se preparani em

dependem d’estas faculdades novas. N
imfim, depois d’esta segunda distribuigio

do desenvolvimento vital, e como privilegio su-
premo da organisagiio, verificareis a presenca
d'um outre apparelho nevvoso, o ganglionar, cuja
missdo é produzir, com o concurso do sangue,
o calorico vital; e manter assim no ¢drpo vivo
uma temperatura quasi fixa, ou lemperatura
propria, para assegurar a progressio do fluide
nutritivo nos tubos mais tenues, e resguardar
e todas as estagdes a circulago capiltar. Com
csta ultima faculdade, uma outra ordem de mo-
lestias se oiferece ainda a vossa observacio ¢ ¢
por-cila que completareis o vosso quadro noso-
logico: nutrigio, innervacio encephalica, inner-
vagdo ganglionar ou calorificacio, tues sio os
tres elementos pelos quaces elle funceciona, os
tres elementos pelos quaes elle soffre. Que base.
mais sclida para a etivlogia morbida? .
O grio dimportancia etiologica d'estes tros

elementos da vida e das molestias se mede por

sua ordem de apparieio no desenvolwmento
organico: ¢ assim quey primeiro vindo d vidy,
o fluido natritivo se miostra por toda a parte
com um poder soberano, dominando todas as
operagoes do organismo, e suhordinando a si
0s dois systemas nervosos, d'um lado o ence-
pialico, d’outro lado o ganglionar. Nio ha sen-
sa¢io, nido ha calofificacio sem o concurso do
sangue. Depois do ifuido nuivitivo se colloca
0 sysicma nervoso encephalico, ¢ em seguida
d’cste systema o ganglicnar, aguelle fornecendo
4 este nunerosss iuscredes sem  as quaes o
uliimo nfo poderia funccionar.

“Tal ¢ a jeravehin va ovdem physiologica; e
esta jerarciia, que se mantém o se affirma do
me mouo na ordem pathiologica, traca uo

Ty
11t

mesmio tempo osdimites nos uues cada cle-"

monto da vida exerce scu poeder etiologico. I
puimeiro/ o sangue que, coaservandn mais ou
menos puroe o sign2l de sua origem, leva ao
organisino sug coutribuicio mais ou menos

N
A

Sai; 0 sangue que, relom:uio no seio dos te-
cidos, com unr fim delinginacio, 03 materines
condemnados, aa mesno wnpo que recolhe
os productos da digesiic, -0 coytumina ds ve
228, 1'esta troca, ¢o piiceiplis mais ot menos
hosiis 4 vida; 0 sansue, oin, (ie, se pur-
gando no palmdo dos praducios excrementi-
cizes da combustio or;aniva, ¢ enviguecendo-
se no contacto da aimosphere, do oxigenmo
destinado a0 entretimoio Costa combustio
mesma que se faz na réde capiiiay geraly pur:
manter a temperatura propia, inouinazse ds
vezes, n'este enconiro com o ur, de principios
subtis, mais ou menos nersiciosos, germens
muito reaes de melestias varindus.

E ahi, é no sangue que fermentuma as mo-

GiRLUC DUIMEro as
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molestias agudas e as molestias chironicas. E
ndo somente o sangue, pelos principios dele-
~ terios que arrasta em sua corrente, imprime
directamente 4 nutriciio os desvios de diversos
generos, " mas ainda, exercendo seu imperio
sobre os dois systemas nervosos aos quaes elle
deve seu concurso, altera suas funegdes, e por
sua mediagio, faz apparccercm alli nevroses,
aqui phlegmasias e febres. o
O sagaz redactor principal da Tribune Mé-
dicale comprehendeo bem o alcance d’este pa-
pel etiologico do sangue, quando, inscrevendo
sob sua bandeira a palavra significativa de Ao-
lopathia, estabelecéo o principio da subordina-
¢do das lesoes Locacs ds molestias geraes; pensa-
mento fecundo! que, encarando o organismo
em seu complexo, a medicina em sua grande-
za, proiesia cnergicamente contra este syste-
ma d’esmiv¢amento illimitado, que é a moda
da cpocha; contra esie’ systema exagerado de
localisagio que encermando o conhecimento
das molestias no circulo eafrcito das manifes-
tacdes superfiviaes, ndo da contua sendo dos re-
sultados tangiveis, sem mesmo suspeitar uma
mdla para o movimenio morbido. .
A Trikune Médicale cabe a gloria de ter da-
do o grito d’alarma conira "a direcgiio viciosa
imprimida, em nossos dius, 4 sciencia medica;
de ier affirmado os grandes principios etiolo-
gicos proclamados em todos os tempos pela
observaciio clinica, e de ter emfim, em virtu-
de d’estes mesmos principios, guiado o pratico
por marchas therapeuthicas, cujo esquecimen-
to é muitas vezes pago por irreparaveis des-
gracas. Urge o momento d¢ effeciuar-se uma
reforma, e a Tribune Midienle deu o signal
d’ella, pela penna do sabio pratico que a dirige.
Somente ha aqui um escolho a evitar: é preci-
so ndo ultrapassar o fim, e tenho algum receio
de que o mecu eminente amigo, ndo se tenha

pronunciado*de um modo muito zhseluto, for-;

mulando esta proposi¢lo, que toda lesio local,

ndo produzida pelo traumatismo, procede neces-|
' . voso encephalico, assim comso q fluido cirenla-

sariainente do sangue, e que ahy s acha o seu
principio etiologieo. Todas as molestias esta-
riam assim em potencia no fiuido circulatorio,

e seria sob o imperio das causas determinan--

tes, que certamente ndo deixam de nos cercar,
que se desenvolveriam d’elle as lesoes locaes.
Que nossas molestias tomem 45 mais das ve-

7eS Suas 1aizes no sangue, nio se podervia du-

vidar d’isso: este liquido, cujos elementos he-
reditarios ndo sdo sempre de primeira quali-
dade, os modificadores exteriores podem ainda
alterar a cada instante sem composi¢io; e se-
guramente ha ahi com que servir uma rica
~ etiologia morbidh. Porém, ao lado d’este sangue

leculas para levar a todos os tecidos, umas a
vida e o vigor, outras o soffrimento e a morte,
se encontia o systema nervoso encephalico
que, tambem elle, traz disposigdes heredita-
rias, e soffre igualmente a influencia dos mo-
dificadores exteriores; o apparetho nervoso en-
cephalico, onde nasce e se fecunda o pensa-
mento, onde se elaboram os sentimentos, onde
fervem as paixdes, donde se escapam todas as
determinagdes voluntarias, assim como todos
0s movimentos inconseientes; e muito me custa
a persuadir-me que, trabalhado assim por uma
multidio d'impulsdes vindas do exterior ou par-
iidas do interior, este apparctho uio seja of?en—
dido 4s vezes, sem que se possa accusar d’isto
uma altera¢do do sangue. Em' suas relagdes
com o muundo exierior, quantas impressdes
physicas para lhe infligiv o soffrimento. F 6
muito mais ainda se se contar com as impres-
sées moraes! Nesta opocha de civilisagio
adizntada, em que a sensibilidade se exalta ¢
s¢c acha sem cessar n'uma tensio visinha da
dor, quantas provas em nosso caminho fran-
queiam a esta sensibilidpde o passo da moles-
tia. Certumente niio sio raras as nevroses cuja
explosiio ¢ persistencia nio tem outro movel
sendo os transtornos d’alma, cujo fluido eircu-
latorio ¢é innocente. O systema nervoso ence-
phalico nio poderia funceionar sem o concurso
do sangue, 1sto nio ¢ duvidoso; e se a este con-

¥
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curso se misturar algum elemento morbido, elle
péda certamente desviar-se de sua linha nor-
mal, ¢ seu funccionalismo ser assim tocado de
um caract.r pathologico. |

A desordem local niio é entdo sendo uma
manifestagdo circumscripta d'um mal mais
profundo, mais geral, e que pertenge ao fluido
circulatorio. Porém basta a este systema ner-
voso ter de responder a impressdes exteriores,
para ser arrastado &s vezes a levar seu fun-
ccionalismo além dos limites normaes; e o phe-
nomeno morhido que d’ahi resulta é entdo pu-
ramente local. Porém ha mais: o systema ner-

torio, ndo concentra cm si mesmo seu movi-
ento morbido; e de que, no estado physiolo-
gico, elle fornece aos nervos ganglionarios o
principio de sua ac¢ido,deve-senecessariamente
concluir que, sob a pressio d'um estado pa-
thologico, elle imprimird ao funecionalismo
dos nervos da calorificaciio o séllo de seu pro~
prio soffrimento, como um sangue viciado tra-

l

,duz suas alteracdes no funccionalismo dos
dois systemas nervosos que lhe sdo subordi-
’nados._ | | |

Que uma phlegmasia rebente entio em al-

i gum ponto do organismo, esta phlegmasia nde

no qual gyram e agitam-se tdo numerosas mo-_ serd um mal absolutamente local, porque tem
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seu pontg de partida e um soffrimento mais
ou menos affastado; porém nio seria tambem
um mal geral porque osangue néo tem parte al-
gum n‘el]e;'-lgis o que diz a physiologia: diz
outra coisa .a obsetvac¢do clinica? Tenho sob
minha vistas, n’este momente, uma senhora
que ji excedeo os setenta annos, e que poderid
asconder ao8 curiosos mais de 20, tanta forga,
aptidoes e até belleza conserva ainda: nunca,
até-aqui, esteve -doente, nido obstante os onze
filhos que deu 4 luz e-criou com felicidadé.
Fste singue certamente é dé uma pureza
irreprehensivel. Vexada, n'estes ultimos tem-
pos, pela profunda inquietaciio da saude de um
de seus filhos, esta senhora foi affectada d’'uma
inflammaciio de * figado, pouco accentuada em
~ principio, e lenta em sua marcha, mas levada
depois derepente.a um grdo mu ialto deagudeza.
Que etiologia formular n’essa circumstancia,
sendo gue o systema nervoso encephalico, vio-
lentado emr seu funccionalismo, transmittic ao.
systema ganglionar do figado, que lhe é subor-
dinado, condicdes anormaes de actividade, sob
o imperio das quaes se exageroua ac¢io cala-
risadoras confiada a esté ultimo systemg, d’onde
fatalmente o engorgitamento inflammatorio?
" I mister dizer que para conjurar ‘prompta-
mente esta inflarpmagido aguda do figado, has-
tou supprimir com unta larga capada de collo-
dio applicada sobre a regido direita do tronco, o
~ contacto da pelle com o ar atmosphe®rico. Sa-
béis ngora que este isolamento suspende a pro-
duccdo do calorico animal, © que suspendendo
esta producciio extinguis seguramente a inilain-
macio que a ella se prende e traduz sua exage-
ra¢io. EE o mesmo principio, cuju applicacio foi
3o maravilhosamente feliznos diversos doentes,
‘cuja historia eu vos tracei em nossas prece-
dentes .conferencias; 'é a mesma pratica e o
resultado ¢ mesmo. Seja como for, resulta
incontestavelmente d’este facto, como de mui-
tos outros, que, sob a pressdo-d'um trabalho
morbido, ou somente d'um movimento affectivo
profundo, inteiramente midependente da com-
posi¢iio do sangue, o systema nervoso- ence-
phalico péde reagir muito vivamente sobre os
nervos cadorificadores ¢ fazer rebentar ainflam-
mdc¢ao. | - -
. Com o apparelho nervoso ganglionar vem o
calor animal, e com este calor, as ultimas apti-
ddes morbidas. D’este apparelho nervoso, que|
eonstitie um admiravel complexo de condu-
ctores galvantcos destinados a fornecer a cor-
rente, sob a cuja acglio se cumpre, na réde ca-
pillar, a combustio vital, o funccionalismo nfo
¢ mais tio complexo como o do sangue, cujos-
elementos sio tdo numerosos, nem como o do
systema rerveso enceplialico, cujos actos sdo

t30 variados; sua acghib, pelo contrario, sithples,
toda physica, sempre identica a si mesma; e
uma sé condigdo exterior estd ligada aella, € o
contacto do ar com a. pelle. "Porém, o meio
atmospherico, cuja ‘accdo é indispensavel ao
funccionalismo dos nervos ganglionares, nio
pode ser indifferente, para aintegridade d’este
funccienalisino, quer seja quente oy frio, calmo
ou agitado, denso ou rarefeito, ete. eté. Nio
pode ser tambem indifferente, qaer seja rico
ou pobre, contaminado ou purgado de acido
carbonico ‘ou de outros prineipios,

O que ha de eerto, & que a combustdt ani-
mial se faz no seio dos tecidos, pelo concurso
divecto de dois agentes essenciaes: de um lado
o sangue, que contém todos os elementos cli-
nicos d’esta operacdo; de outro lado, os nervog
ganglionares, que fornecem’ o elemene electro-
vital, a faisca, em virtude da qual se realisa a
reac¢do chimica. O que ha de certo ainda, é
gue estes dois agentes, -tomgndo ao exterior
seus principios de acgdio, o sangue nos pro-
ductos da digestéo e no acto da respiracgiio, ¢
apparetho ganglionar no ar atmospherico, .nio
podem ser mais fiXos, na medida de seu fun-
ccionalismo, do que o sdio; em suas proprias
qualidades,  os modificadores mesmos; e, ng
que diz respcito aos nervos ganglionares,
admittireis comigo que sua intervencgiio po acto
da calorificaciio deve se fazer notar por mais
ou mieilos cpergia em um ponto ou n'outro,
‘'segundo as qualidades physicas do ar cujo eon-
curso elles tomam & supperficie da pelle.

" - Ha certamente n'isto uma origem de moles-
tias locaes, a cuvja explosdo é completamente
extranha a cornposicio do sangue. |

Comprehendeis qué para apreciar taes prin-
cipios ejiologicos, é preciso possuir o mecha-
‘nismo pelo qual se produz o caldrico animal;
¢ preclso’ conhecér o papel que exerce, n'est¢
mechanisino, o.apparelbo ganglionar; é preciso
emfim ter penetrado o destino physiologico do
calor que se desenyolve assim no seio, de to-
dos os tecidos. Que se, pelo eontrario, substi-
tuis ao calor animal uma contraecioe vascular
‘toda d’imaginaciio, para fazer caginhar o san-
gue nos pequenos tubos circulatorios; se, cheio
de fé pas divindades do«dia, ndo tendes incen-
80, sendo para este grosseir8 mechanismo, pa+
ra 08 nervos vaso-motores qne sio agegtes del«
le,'e que sei eu- que chimera ainda? resignai-
vos a encontrar por toda a parte sob vessos
passos inconsequencia e contradicgdo, confu-
siio e obscuridade. ' | |

34 vol-o tenho dito, e nunca o repetirei-bas-
tante, emquanto o.calor animal for excluido do
concerto das funcgdes, emquanto ndo.tiver lu.

gar no mecharismo da vida ndo terd soado
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para-a medicina a horada razio e da virilidade; |

e qualquer questdo em que entrefs, que toque|’

de perto ou de longe 4 clrculagao sanguinea,
nio a resolverers nunca. E ndo.é somente a
-etiologi® morbida que vos éscapard assim: phy-
siologias, pathologia, therapeutica, por toda a
parte a impatencia se encarregard_de vingar o
- calor animal do injusto ostracismo’ que,soffrée:}
Reconhecei, pois, comigo, méu jovem ami-
g0, o calor animal comp um dos tres actos ele-
mentares da vida, e n'estes tres actos as tres
correntes: etIOIOglCdS abertas 4s molestias que
nos -cercam. & observai. aqui quanto differe um
do ‘outro o caracter ‘d’estas tres origens mor-
bidas! D'um Jado é o sangue, corpo liguido
- sempre em moumento, 0 sangue -que, uma
vez tocado por um pI‘lllClplO deleteri 10, 2 MERos
que, ndo se desembarace d’elle pr omptamente
- com os productos exerementiciaes, é logo con-

taminado em sua massa inteira.
As molestias que derivam d’esta origem, pOr
_wiais Tocalisadas'que se;am as leses dos orgios
que a ellas se prendem, sdo essencialmente ge-
raes. De outro lado, sdo os dois systemss ner-
'VOS0S 0 encephahco e o ganglionar, systemas
fixos em sua situacdo, tendo cada fraccio sua
parte de_ funegiio terminada, perfeitamente
clrcumscrlpta, systemas nervosos que impres-
sionados, aqui ou aili, por uma causa violenta,
podem ndo accusar seu soffrimento senfio so-
bre o theatro mesmo em que se abateo a cau-

80 morbidd.

O mal aqui ke encerra em liniites mais ou

menos estreitos; € 51mplesmente local. Taes se-

manifestam certas nevralgias, quando sdo os
‘nervos encephalicos que teem’sido.. attacados;
taes se manifestgm certa$ phlegmasias, quando |
880 08 nervos ganglionares que teem _soffrido
a prova. Porem, admittintdo as molestias locaes
em taes condlgoes, nio deixemos de tornar seu’
campo muite estreito; porque, nio devemos es-
quecer que os dois apparelhos nervosod estio.
collocados sob a dependéncia immediata do
“sahgue, e que muitas vezés se tem julgado lo-
~caes quer nevroses, quer -inflimmacoes, que
derivavam, na realidade, da constituicio mes-
ma d’este flmido, primeiro elemente da vida.

Eig o que perfeitamente percebeo meu ex:
cellente amlgo, o Dr.«Marchal, de Ca1v1, eis 0
que elle ndo cessa de proelamar- eis emfim o
. ~_$xe mteressa no mais alto grao d pratica me-

o,

‘NOTICIARIO. .

Sociedade medico-pharmacentico dé bemﬁcencla mq;na —

-No dia 8 do Corrente reunio-se esta’ associa¢io em um|

dos salges.da Faculdade de Medicina, em sessio Fnnual [

A*Assembliéa Geral, com o fim de ouvir a leitura do re-}

Jatorio sobre os trabalhos administrativos, e eleger os no-

vOS Funcclonarilw que devem dmgll -a o anno que co-
meca. .

O Sr. Conselbeiro Magalbaes, Pres:dente da Meza, -
lev o Yelatorio, & 0Snr. Dr. José dé Gées, Presidente do
Conseltro admistrativo, fez uma “elegante allocu(;ao cheia
de palat ras ammadoras sobre a atilidade ¢ o porvir da
sociodade.

« Foi proposto e unanimente approvado gue se consi-
gnasse na acla v voto de louvor ao Sr.Dr_Almeida Couto
"pol servigos relevantés que prastou aos mferesses da So~
ciedadena Assembléa Legislativa Provincial,” da qual ¢
digno membro. \

- Paga a meza: foram reelextos-—-Pres;deme, o Conse-
lheiro Vicente Ferreirva de Magaltides, VicezPresidente, .
Dr. An -tonio Januario de Faria, 1.° Secretario o Dv,
‘Almeida José Luiz d’Almeida Couto, 2.° Secretario o Dr,
‘Antonio Pacifico Pereira.

Para o Gonsclho administrative: Drs. Jme Francisco
da.Silva Lima, José de Gdes Sequeira, Felisberto Anto-
nio da Silva Horta, e Pharmaceuticos E. E. Pires Caldas
e Augusto Mendes de Moura (todos reeleitos).

Para a commissao de contas: Dis. Vu-glho Climaco
Damazio, Antonio Mariano do Bomfim e Americo de
Sotiza Marques.

Inconvenicnies dos envolucros de cartas de ¢dr verde no
interior.—O professor Jeanne] fez ultimameute algu~
mas investigacdes sobre a composi¢io da materia coran-
te empregada para dara cor verde a estes énvolucros de
eartas que 1ao commummente se eacontram e cujos ef-
feitos prejudiciaes eram geralmente ignoradog

Foi levado a estas pesquizas pelo facto de ler visto um
funceionario que percebeo um gosto muite desagrada-
vel e experimentou nauseas, depois dé ter passado c
dedo por vezes sobre alingua para. molhar com. a
saliva alguns destes envolud’ms e o proprio Dr. Jean-
nel cheaou a verificar que era hastante passar a lingua .
sobre a sup-erﬁue verde umas duas ou lres vezes para
sentir um sabor metallico bem manifesto. _

As conclusies de sen estudo, mencionadas no Journal
de med. de Bordeaux sao as seguintes:

1.* Os envolucros de cartas opacas, cujo interior é Jde
um verde claro, e que se acham e todos os papeleiros,
sdo’ corados por meio do arsenito de cobre; cada um
J’elles contém cerca de 25 milligraramas d’este sal emi-
‘nentemente venénoso,

2.* Seria prudente prohibir o fabrico e a venda dos
envolucros de cartas corados de verde pelo arsenito de
cobre.

As funccges. glycogenicas do figado.—O eximio profes-
sor Flint, dos Estados-Unidos, fez publicar no New-
York medscai journal particulares de diversas experien-
cias, que julga capazes de porem em- harmonia os re-
sultados. discrepantes obeidos pelo sr. C. Bernard e
Pavy. Sustenta o .professor Flint que durante a vida ha
uma constante formaqao de glycogenio no figado, inde-
pendente dos constituintes farinaceos ou albuniinosos
dos alimentos; mas que ainda bemn depressa™mao se tem

|formado como € levado pela granfle massa de san'l;ue

que esta passando incessantemente n’aquetle orgio, As-
sim o figade conlém sémente a matepia glycogenica, ¢
nio o0 assucar, como o professor Pavy sustenta; entre- -
tanto acrescenta o Sr. Flint que querdo a c:rcnlaqao é
embaracada e depois da morte, progride l1a mesmo a

{tiransformacdo da materia glycogeniva em - assucar;

d’onde resslta que nao sendo este levado do figado em
taes condigdes, & pbssivel encontra-lo como assenta o
| professor C. Bernard. A explicagio palece além dée tude
racional, {Eschohastc Medwo ) ' _

Typ- de J. G- Tourinho.
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DISCURSO PRONUNCIADO N ASSEMBLEA GERAL D’ASSO-
CIACAO MEDICO-PHARMACEUTICA DE BENEFICENCIA
MUTUA PELO DR, JOSE DE GOES SEQUEIRA.

Senhores.—Nio é com o fito de esclarecer-
vos, que n'esta solemnidade vos dirijo a pala-
vra, pois reconhe¢o que niio precisaes de pro-
vas ¢ de argumentos para mais vos Identificardes
com a idéa, que nos reune, e que Serve-nos
de centro:—Vou, sim, occupar por alguns mo-

- mentos a vossa atten¢io sO por mera deyocio,
permitta-se-me a expressio, e por estar conven-
cido de que £ cste um meio pelo gqual podemos
demonstrar e propagar a utilidade dos princi-
pios e fins desta Associagiio, dissipando a per-
plexidade, as duvidas ue se teem infiltrado
no espirito desses, que ainda parecem—querer
#ér_parq crer. | -

Currit verbum,—dizia 8. Paulo—admirado
dos maravilhosos prodigios realisados pela pa-
lavra d'aquelles que semeavain e propagavam
os dogmas, s puras doetrinas, as maximas
sublimes do christianistho. E que a verdade
tem um pdéder immenso, o qual vence ¢ rom-
pe quacsquer obstaculos: sua forga é sune-
rior a d'esses Tios caudalosos, cujas rgpidas
correntes arrastam apés si tudo aguillo, que vio
encontrando. T ‘ .

Com mlavras toscas ¢ simples, mas hazeadas
em factos, procurarei mosirar gue esta Asso-
ciagfio jd niio € uma utopin, ¢ que, & exemplo do

quc se observa em outros paizes, tumbem cla

~ pode medrar entre nds, visto como indubitavel-
mente ¢ um dos mais imperiozos reclamos das
profissdes mediea e pharmaceulica.

A historia d’Assoclaciio Medico-Pharmaceu-
tica de Beneficencia mutva resmmee-se om um
quadrp ainda assaz limitado, e nem de outra
sorte era possivel, quando conta pouco tempo
de existencia. Dez mezes incompletos—apenas

sdo passados—desde a epoca de sua inadgura-
¢do; e se o estado,—em que actualmenie nos
acharnos, pode servir-nos de thermometro, e qual
um raio de luz berefica animar-nos, preludian-
do, promettendo-nos um futuro prospero lison-

geiro, é forga concluir, que similhante idéa ndo
tende a desapparecer, a retrogradar, e que ao
‘contrario expande-se, dilata-se, e vai conquis-
tando proselytos. | | :
principio Taros foram os obreiros, que,
compenetrando-se da santidade e ‘dos fins da
grandiosa. empresa que tentavamos, tomaram-
na‘a peito, mas hoje, senhores, felizmente pode-
mos dizer que este numero-seha elevado, estan-

¢do todos profundamente convencidos de que

pela uniio de nossas forcas,.de que 's6 por
meio de Associa¢des d’esta natureza promove-
remos o0s graves interesses profissionaes, e
tudo quanto possa jnfluir para a satisfacdio de
nossas legitimas aspiragtes, mormente na epo-
ca em que vivemos, em que o.solo medico, con-
forme a phrase de um distincto escriptor, fre-
me ¢ parect, querer abrir-se_sob nossos pés. .
Esta Associaciio quer moral, guer scientifi-
camente considerada pode ser um fertit e inex
haurivel manancial -de beneficios, que se ve-
nham derramar sobre as cabecas d’aquelles—
que possuidos, cheios de fé e dedicagdo procu-
rarem um tio santo e puro baptismo. |
Sim,—ella pode fazer cessar esta ‘vida de
isolumento esteril, e deploravel, estabelecendo
entre os membros da classe medica e pharma-
ceutica relagdes de benevolencia e de confra-
ternidade, e concorrer d’est’arte para a nobili-
tacio ‘e credito de duas profissdes, em cujas
mios estio incontestavelmente depositados in-
teresses sociaes da maior gravidade e trans-
cendencia. o
- A Associacio Medico-Pharmaceutica de Be-
neficencia mutua, tem por fim:—1.¢ promover
a creaciiv e accumuloedo- de um capital, cujo
producto ou venda seja destinado a guxiliar on
socorrer dquelles socios, que em consequencin
de algum accidente ou molestia, e pelo estado
de velhice, reduzirem-se 4 indigencia; sendo
este mesmo auxilio ou soccdrro extensivos 4
suns viuvas o fithas, e dquelles de seus ascen-
‘dentes, irmaos e irmias, que, estando sob sua
immediata proteccio, fiquem na miseria pela

sua falta.—2.0 empregar os-esforgog que de s
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dependerem .para regular os direitos e legiti-
mos interesses profissionaes, reclamando pe-
rante os poderes publicos contra quaesquer
actos e praticas abusivas, concernentes ao exer-
cicio da medicina e da pharmacia.—3.0 prepa-
rav e fundar institui¢des que rectamente con-
corram para completar ¢ aperfeigoar o fim liu-
manitario a_que propoe-se.

Estes fins encerram idéas as mais nobres,

philantropicas, e fecundas em resultados gran-
diosos e leneficos, s¢ por ventura forem de-
senvolvidas como ¢ de mister. -

Precisanoes, porem, para realisar similhante
desideratum do congurso e cooperacio efticaz de
todos os esforcos e de todas as vontades, afim
de que_ o edificio, que vamos levantando nio

tenha uma duracio ephemera; egual a d’esses |

montes de areia, que, formando-se nos deser-
tos, abatem-se, desapparecem com o mais ligei-
ro. tufio. |

' Nostra res agitur—E da nossa causa que
devemos tractar: si a vida do medico ¢ sempre
de constante abnegacio, e de penosos sacrifi-
cios, estes ainda mais subiriio de ponto, mais
duplicados serdo si continuarmos dispersos,
e isolados, como até hoje.—O isolamento, se-

undo uma observacio judiciosa de Reveilld-
%’arise, ¢ o maior obstaculo 4 dignidade dos
medicos e 4 prosperidade de cada um d'elles,
e eu accrescentarci—que este isolamento igual-
mente affecta e prejudica a classe pharmaceutica.

A niie ser aposse de alguma fortuna, a niio
serem circumstancias favoravels, ou incriveis
esforgos, diz ainda este escriptor, ha presente-
mente poucos medicas, que nio sciio forga-
dos a entregar sua mocidade a um futuro chi-
mericog a inuteis trabalhos, ¢ sua vellice a mi-
seria, ¢ a0 abandono.—Se a fortuna vos enga-
na, s& a desgraca vos toca, s¢ a molestia vos
acommeite, se umn credor inexoravel vos leva
i prisio, quem ¢ (ue pensa em vés? A quem
deveis dirigir-vos? Quem vos estenderd umamio
aridosa nesses treme:dos infortunios? Ten-
des recchido as insignias do sacerdocio medi-
¢o; se vos tem confiado a santa missdio de soc-
correr ¢s hofnens; mas quem sois no meto da
multiddo?—uma simples unidadenumerica, um
individuo, e comio tal esmagado pela grande
massa dos interesses opposios.

A respeito, tambem observa o Dr. Brochin,
que necessidade ha de citagoes? Que lingoagem
niais eloquente que a dos factos? Quem nilo
ha visto, em nossos dias, medicos, que reuniio
todas as condicoes de saber, de honestidide e
de dignidade pessoal, de alta posigio mesmo
na jerarchia medica e na ordens sockul, a quem
uma longa molestia, enfermidades precoces ou
reveses intmervecidos da fortuna, tem redusido

em alguns annos, dcpois de haverem gasto
seus ultimos recursos e seu ultimo credito, 4
alternativa de fazer apello 4 generosidade de
seus collegas, ou de recorrer d benclivuncia
banal da assistencia publica? Quem niio ha co-
nhecido d’esses intrepidos e desinteressados
trabalhadores, que, depois de haverem consu-
mido a-melhor parte de sua existencia no es=
tudo, no ensino, ou nas luctas debilitantes dos
concursos, ‘se tem visto, acabrunhados pela
edade e pela molestia, obrigados a sellicitar,
por ultimo agylo wm leito no.hospital? E nao
se objecte, que esses factos, lamentaveis sem
duvida, sio felizmente raros, e inteiramente
excepeionaes. Nio, nio sio desgracadamente
nem excepeionaes, nCm mesmo raros.

Estas e outras miserias ainda siio mais pun-
gentes ¢ mais dignas de piedade, quando uma
morte prematura, que nio ¢ as mais das veses
sendo o fruéto amargo do trabalbo ou da de-
dicaciio, vem cahir com todo o seu peso, e re-
dusir wma viuva e creancas 4 maior indigen-

$
cia. .

Quanto ao medico que reside no campo, si
é menos exposto que o das cidades 4 todas‘as
vicissitudes da eoncurrenciacdas luctas d’am=
bicio, si goza geralmente d'uma maior abas-
tanca relativa, em rasio sobretudo da modestia
de suas necessidades, nio serd menos exposto,
como aquellé aos golpes da molestia, € mais
do que elle aos accidentes que arrasta tio fre-
quentemente o exereicio tio penoso e tio rude
da medicina rural? |

Para um, como para outro, si uma cousa
pode attepuar ou apartar as funestas conse-
quencias de todas essas eventualidades, é pre-
cisamente o prineipio da mutualidade ou d’as-
SOCIALA0. . . .

Senhores; quantas verdades consignadas nos
trechos que de proposito transcrevo; para que
todos letam, e meditem? quantos factos, e
exemplos . similbantes tambem achamos entre
ngs, os (quaes devem de estimular-nos, para que
ndo recuemos, e nio abandonemes a vereda
encetada, pois se tudo niio alcangarmos desde
ji, o que mesmo ndo ¢ possivel, outros
virio completar, e aperfeicoar a nossa obra.
Nio esquecamos, diz um distincto medico, que
si a vida do homem ¢ curta, a da humanidade
¢ longa, eterna; que somos solidarios um dos
outros; que trabalhando para nds, trabalha-
mos para nossos descendentes, 0s continuado-
res diwecios de nossas idcéas e trabalhos. Esses
concluirdo o que nds houvermos comegado.

Aqui termino as toscas observagoes, que jul-
auei dever submeticr ao vosso elevado-crite-
rio: escerevi-as ndo eom o fito de esclarecer-
vos, conforme a principio disse, mas para ver
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si consigo vulgarisar, popularisar taes idéas,

chamando para ellas a attenc¢io dos medicos,

e pharmaceuticos, que infelizmente parecem
descrer da utilidade d’estas Associacoes e da
santidade e puresa dos fins 4 que’ ellas visam
e propoem-se. | -

ahia em 8 de Setembro dé 1869.

Dr. GOoES SEQUEIRA. .

MEDICINA. .
SOBRE A HEMATURIA NO BRAZIL.
| Pelo Dr. Wucherer.: "

No'numero 57 da Gazela, publicado em 15
dedezembro p. p. dei uma succinctanoticia
preliminar sobre o achado de certos vermes
que me pareciam ser de uma especie ainda
nao descripta, e que se encontram na urina
dos doentes da melestia conhecida sob os no-
mes de hematuria, urina chylosa, e urina
leitosa. ‘

Disse eu entio que a molestia, tal como se
observa no Brazil, era differente daquella que
tem sido observada n’Africa; que o disto-
mum hematobium, um trematoide descobertd
por Bilharz (1) na urina dos que soffrem da
hematuria no Egypto, e que foi encontrado
depois por outros observadores, faltava nos
casos de hematuria no Brazil, e era aqui re-
presentado por um verme muito diverso.

o que ainda hoje posso confirmar; e la-
mentando bastante que aquella mipha pri-
meira noticia nao tivesse ainda despertado a
attencdo. de outros observadores neste paiz,
venho agora referir o mais que tenho podido
colher 4 respeito de t3o intgressante assumpto,

Em 27 de fevereiro desie anno, as 10 ho-
ras da manhd, fui chamado a ver o Sr,
J. N. B., branco,. brazileird, "negociaute,
casado, allo, magro de temperamento san-
guineo, morador nessa cidade. Tendo elle sa-
hido de manhd e ido para os seus negocios,
em um estado de quasi perfeita saide, viu-se
obrigado a vollar ‘para casa logo depois bas-
tante incommodada Achei-o de cama, e, elle
referiu-me que chegandoao escriptorio tinha
sido atacado de calefrios, e de dores nare-
gido lombar e no escroto. Havia dias que elle,
encontrando-me casualfnente na rua, se tinha
queixado, que a sna urina era turva de algum
tempo para ¢d, e eu lhe Linha recommendado
gque m’a enviasse para examinar. Eu, porém,

nio me lembrava ja d’isso, e estava agora
disposto a pensar que elle estivesse soffrendo

de erysipela no escroto, quando me convenci
que tal ndo havia. A urina que élle tinha ver-
tido pouco antes da minha chegada, e logo

rus haemalpbius de Diesing.

vivos, e

(1) Bilharsia haemutobia de Cohbold, Gynaccopho-.

depois de ter tomado um hanho quente com
aguardente, era clara e muito descorada.

Elle queixava-se de dores fertes nos lombos,

¢ de uma dor de caracter nevralgico .notesti--

culo e na coxa do lado direito. Nao achei tu-

mefacgio em parte alguma.
Limitei

i-mre por en‘do a prescrever-the sina-

{ pismos aos lombos. De tarde tornei a vel-o, e

achei-o alliviado das dores, mas com a face
verinelha, o pulsoforte e frequente, ¢ o calor
da pelle angmentado; tinha vertido urina-mis-
turada com hastante sangue. Prescrevi-lhe
uma emulsio deoleo de ricino. |

No dia seguinte mandou-me o doente de
manhd cedo a urina para examinar. Wra mui-
to sapguinolenta, nao continha nenbhum coa-
lho. Servindo-me de um tithe Gomo syphio,
levantel do fundo do vaso um pouco de san-
gue que linha assentado, e examinel uma
golta ao microscopio. Logo neste primeiro
exame achei alguns daquelles mesmos ver-
mes que eu tinha cncontrado na urina de ou-
tros doentes de hematuria. Estavam ainda
faziam movimentos ondulatorios
energicos, |

~ Vi-me obrigado a interromper o exame que
50 pude continnar 4s 4 horas da tarde. Entao
0 sangae tinha assentado todo no fundo do
vaso de vidro gue continhy a urina, e gsta,
que o cobria, era da coOr de soéro de leite. um
pouco turva. Tirando com um tubo uma
gotth d’aquelle sangue e examinando-o ao mi-
croscopio, achei os vermes ainda vivos, mas
0s seus movimentos eram agora muito mais
lentos. |

Hawia, alem dos vermes, cylindros de albu-
mina perfeitamente transparentes e destitui-
dos de cellulas epitheliaes, moldes dos tubos
uriniferos qiie indicavam affeccdo dos rins.

Despejei de novo a urina toda com o san-
gue em um filiro. Do residuo que ficou no fil-
Lro examinei por diversas vezes uma golta ao
microscopio e acheisempre, alem de grande
copia dos globulos sanguineos, e os supra
mencionados cyliudros de albumina, muitos
vermes. O filtro foi posto entdo a seccar.

A urina filtrada tinha o peso especilico de
1011, sendo a sua temperatara 29.° Centigr.
e dava fervida, e tambem com acido nitrico,
um espesso coalho albuminoso.

Entretanto sem o calor nem o acido a uri-
na.nio coalhou nem neste dia nem nos se-
guintes. Era este o primeiro caso de hema-
turia .em que ndo coalhava a urina esponta-

rneamente, Em outros casos em que 2 albumi-

na jatinha coalhado espontaneamente, o calor
e 0 acido nio produziram mais coalhos, (2)
.(2) Vide o nosso primeiro artigo.



40

pp—

GAZETA MEDICA DA BAHIA  N.o.70—30 oe Seremsno

— = vl ea——

——

A —

~ Awurina conlinuou a ser sanguinolenta por
muitos dias, e o doente: .tornou-se notavel-

mente anemico, mas, afora a fragueza, niao

sentiaincomniodo algum. * ~ °

No dia 3 de marco prescrevi a tinctura de

perchlorurgto, de ferro
tres vezes por .dia.

No dia 5 mandou-me. o doente urina que
continha um coalho da forma de um cylindro
comprido; este formara-se-na urethra e cau-
sara bastantesincommodos na sua sahida;dahi
por diante a urina continuou a gealhar es-
pontaneamente € tornou-se mais leilosa.

Pouco a pouco a urina foi tomando o seu
Aaspectosatural e os veries desappareceram
de todo. | ' g
Do filtro, que como acima disse tinha pos-~
to a seccar, cortei no dia 2 de mar¢o umas
tiras pequenas, e.pul-as de molhio em peque-
na porgao d’agua. Era meu intento ver se 08
vermes, depois de desseccados, se podiam tor-
nar outra vez aplos para o exame pela hume-
clacio, pois tinha resolvido mandal 0s nesse
caso aq Sr. Leuckart, o distincto helmintho-
logista de Giessen. (3)*

Algumas horas depois, tendo agitado bem
as tiras do filiro na agua, tirei-as e deixei as-
sentar o liquido, que ficdira um pouce-turvo,
No dia seguinte tirei com um tubo um pougo

para tomar 15 gottas

de sedimento, e examinando-0 a0 microsco~

pio achei que os vermes se tinham conserva-

do bem; estavam apenas um pouco murchos, |

€ mais pequenos.

Mandei entio um petaco do filtro, secco,
que estava’ tincto da cor de borra de vinho,
em uma carta explicativa ao Sr. Levekart,

Recebi a sua resposta, com data de 26 de
Julhe, em 28 de Agosto. Diz o Sr. Leuckart:

« Eu posso completamente confirmar as
sgias. observacdes sobre a hematuria do Bra-
Z1. » o

é sitn ‘os embrydes de um nematoide que me
‘é desconhecido, provavelmente pertencente
# familia dos Strongylides, que habita. uma
~ou’outra parte das vias urinarias; eu presumo
gue é nos rins, pois que os cylindros albumi-
nosos admixtos demonstram um padecimen-
to destes orgios. K evidente que o verme é
- ainda desconhecido; assim ficara até que a au-

topsia o traga a luz. »
-« Porém estd me parecendo que as vias uri-

narias dos seus hematuricos hospedam ain-

da segundo parasita. Pelo menos eu encon-

~ trei, algumas vezes, ovos que devem proviid

de outro nematitoide tambem desconhecidg.
(3) Hoje de Léipzig.

e A et B e e e e e At &

« Nem vestigios do Distomum haematobium, |

Sdo wuito pequenos (/39 de millimetro), pe-
lo que ndo posso crer que tenham relacao-al-
guma cotn os embrydes primeiro menciona-
dos, (de 1/3 de millimetro). A chsea, que é cOr
de castanha, e a figura .achatada de um de
seus polos, caracterisam sufflcientemente es-
tes ovos. Tambem aqui é a autopsia que nos
deve trazer a luz;—ser lhe-ba, como eu espe-
ro, possivel, penetrar, em epocha nio mui re-
mola as-perspectivas que lhe foram abertas. »
Quanto aos ovos de gque o Sr. Leuckart
adui faz mencio, ji eu os tinha visto na urina
de um doente do meu collega Dr. J. Paterson,
que cu examinei em maio de 1866, Pelas no-
tas que entio tomei pude-observar corpos si-
milhantes a ovos com um polo mais attenua-
do, porém.nao lhes dei imporitancia, nem a
Hm verme que eslava em parte destruido, e
foi.s6 tres mezes depois que eu encontrei na
urind de uma doente do Dr. Silva Lima abun-
dancia dos vermes, comd tica referido no meu
primeiro artigo. Os ovos ficaram entregues:
quasi a0 desprezo; quando publiquei a minha
primmeira noticia s6 dei atten¢io aos vermes;
mas nas minhas notas acho aqui e acola men-
cdo feila, ainda que passageiramente, de ovos.
*Serio_estes ovos, e 0s que viu o Sr. Leu-
ckarl, pertencentes a uma, e os embrydes a
outra especie, como pensa aquelle exacto 'ob-
servador? Eo que as futuras observagdes de-
verio elucidar. | |
O que parece cer(o ¢:

1.° Que a hematuria do Brasil ndo e accom-
panbada da presenca do Distomum haema-
tobrum. | |

- 2.° Que a hematuria doBrasil coincide com
um verme de espécie lotalmente differente
d’agquelle. - " ‘ ¢ Contipiia. )

(ARURGIA.
MACADURAS
. Pelo- Dr. Chernoviz. |

Di-se 0o nome de macadura & compressdo
methodica e intermittente produzida por fri-
ccOes manuaes a principio brandas, depois
fortes, por fim muito energicas, feitas debaixo
para cima, & cujo’ effeito immediato, é a dimi-
nuicio do volume da parte magada.

Durante muito tempo, a magadura ndo foi
praticada ‘sendio pelos curandeiros; masde al-
guns annos a esta parte, 4 vista das numerosas
curas, que por este meio se obtiveram, os me-
dicos mais distinetos empregam-n'a em mui-
tas molestias. A macadura methodica consti-
tiie 0 melhor modo de tratamento das tdrce-
‘duras. Aproveita tambemnas conseqjuencias das
luxacdes, nas rijezas das juntas, nas rupturas

musculires, nas contusdes, no lumbago, no
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torcicollo, na hydarthrose, e para restabelecer
os, movimentos - depois das fracturas.” Usa-se
ignalmente com vantagem no hysterismo e
‘suas contracturas, na chbrea, na bronchite chro-
nica, nas molestias - do coragdo, na -prisdo de
yentre rebelde, nas diversas nevralgias, no
rheumatismo chronico, na opilagio, nas incha-
¢0es erysipelatosas, etc. etc. ' |

Tomemos por exemplo a torcedura do pé.
As fric¢des repetidas de baixo para eima diri-
gem do peito do pé para o meio da perna os
liquidos derramados, e diminuem o volume da
regiio. Consequentemente, a etchymose dis-
persar-se-ha pouco a pouco, e a absorpcio do
sangue derramado terd lugar nas condigdes
mais favoraveis. Ao mesmo tempo as fricgoes
diminuem a sensibilidade dos nervos, dos tenw
does, dos musculos offendidos; e a dor, que j4
vai diminuindo, permittird ao paciemte mover
os dedos. Estas consideragdes podem applicar-
se ds torcedurag do joelho,-do-punho, do hom-
bro, etec. | A o

Modo de praticar a magadura.—A macadura
pratica-se de ordinario ‘com a mio ntia; mas
péde fazer-sé com escova de crina, com luva,
¢om uma prancheta de pdo, com rodinhas de
buxo, etc. Unta-se a regiio,» que se quer rna-
car, com azeite doce, oleo de amendoas doces,
banha de porco, ou sabdo. . |

Manobras.—A macgadura, em geral, consiste
num grande  numero de jnanobras mais ou
menos importantes, que tem muita analogia
entre si, e que podem reduzir-se a quatro prift-
cipaes: : -

{.0 A4s (ric‘gz)’es simples ou uncgdes, mui bran-
das, mui leves, feitas™ com a fuce palmar dos
dedos, e cujo maximo da for¢a pdde ser ava-
liado pelo peso da mio. L

2.0 As fricgoes fortes com a mdo inteire, ou
magadura propriamente dita, feitas com as
mios dispostas em colieira, operando uma de-
~ pois da outra ou simultancamente,’e praduzine
do wma compressiio  energica, intermittente,

j por limites senfio as

—

e cujp maximo nao tem
forcas do operador. - o

. 3.0 As malaxacdes, isto . €, us pressdes me-
-thodicas, regulares, geralmente fejtas em sen-
tido contrario 4s fric¢des, segundo:a espessu-
ra dos membros, perpendicularmente 4 sua
direcgiio, com toda” a superficie das mios, os
dedos separados ou reunidos, como para aper-
tar circalarmente totda a regifio; ou com a pol-
pa dos dedos quando é pouco extensa a‘super-
ficie que se quer amassar. Estas manobras sdo.
analogas aos movimentos que se executim
amassando pasta, ou espremendo uma esponja
embebida d’agua. o .

MY R——
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¢des, sdo os.-movimentos executados pelo pro-
prio medico, com o fim de thes dar pouco a
pouco a amplitude dos movimentos voluntarios
que as articula¢des -possuem no estado normal.
Sdo: a flexdo, a extensdo, a abduccio, a addu-
ccdo, a eircumduccio, ete. |

 Magadura da articulagdo tibio tarsea (peito

tdo pé).—Antes de principiar, mede-se com

uma fita graduada em centimetros, a circum-
ferencia exacta do niembto e da articulacio.
Esta medida tomada {ebaifo da vista do pa-
ciente, produz o melhor effeito sobre b seu
espirito, porque, diminuindo a sensac¢do logo
com as primeiras fricgdes, pode elle-com os
proprios olhos certificar-se da efficacia do me-
thodo. |
Supponhamos que se trata de uma forcede-
na grave do pé, que aconteceo ha algumas ho-
as, sem fractura do peroneo, e que é caracte-
risada pelos - symptomas seguintes: inchagdo,
dor, ecchymose, impossibilidade de andar. Maca-
se o paciente sobre uma cama ou margueza,
afim de poder n'um momento dado, deita-lo de
brugos, posi¢io que facility certas manobras.
Com a rama de uma penna, untia-se a regido
com azeite doce; o operador unta tambem as
palmas das suas maos com 0 mesmo azeite.
‘Depois, ‘quer o paciente esieja deitado ou
sentado, e seu pé descancando na margem da
cama ou no joelho do operador; isola-se, met-
tendo debaixo do calcanhar muitas toalhas de-
bradas e dispostas em. almofada, e entra-se
immediatamente em acc¢fo. A operacio faz-se
em. quatrp tempos. | |
Primeiro tempo, Estenda a méo, reuna for-
temente os dedcs, e pratique sobre o peito do
pé e sobre a face anterior da perna, com a polpa
do dedo indice, medio e annular, desde os de-
dos até*o terco inferior da perna, sempre debai-
X0 para cima, friccdes’ mui leves que tocariio
simplesmente a epiderme. Estas unccoes, feitas
a principio sobre & linha media, depois, de ca-
da Tado, 'uma largura de 2 ou 3 centimetros,
segundo o volume do pé, serdo repetidas, logo
depois,-sobre as margens interna e externa do
pé, passando sobre os tornozelos. Depois, cori-
tornear-se-hifio estas elevagdes osseas correndo
com os dedos -nas goteiras limitadas pela sua.
margem interna e o tenddo de Achilles, e nos
lados da perna.
Estas munobras rapidas, brandas, regulares,

pelas quaes se chega pouco a pouco a fazer

supFort-ar' 0 peso’ das mios, diminuem a sen-
sibilidade da regido, determinam sem entorpe-
cimento, e, depois de um quarto de hora de:
‘duragao, dispoem-se-a sufficientemente ds fri-
ccoes fortes ou 4 matadura.

4

0 Os movimentos artificiacs.das articula-
Fd . : ! .

Segundo tempo. Estando a'regido enxuta e



-dos dedos, correndo os pollegares sobre a plan-

temente de baixo para cima e de dignie para

{ricges energicas, que constituem a magadu-

“operador.

[
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untada de novo, disponha as mios, como pre-
cedentemente,-e friccione o peito do pé nio com
as pontas dos dedos, mas com a face palmar

ta do.pé. D’esta maneira, o pé acha-se preso
em baixo.pelos pollegares, e em cima pelos ou-
tres quatro dedos reunidos. Entdo, com as.
mdos applicadas transversalmente, e operando,
quer simultaneamente, quer uma depois da au-
tra, 0 que ¢ mais commodo, fazem-se constan-

posterior da pdrna, pegar no pé con. a mio
esquerda, levanta-lo, ¢ magar depois com_a
palma da mio direita mantida em supinagiio
forcada. £ um meio pouco commodo, e que
ndo permitte empregar forga sufficiente. E por
i8s0, para cortar este inconveniente, déve o
doente deitar-se de brugos, o pé doente des-
‘cansando na cama pela face plantar dos dedos,
e em flexdo sobre a perna. B
N'gsta neva posigio, a planta.do pé, o cal-
{canhar, d tenddo de Achilles, as goteiras que

traz, seguindo o curso do sangue venoso, fri- H_existem atraz dos malleolos, e a face posterior

ccdes cuja intensidade vai-se aigmentando pro-
gressivamente.

Se os toques energicos sdo dolorosos; oon-
vem cessa-los immediatamente, e voltar a ma-
nobras mais brandas. Cumpre retrogradar, e
tornar a principiar as fric¢des leves até o en-
torpecimento da sensibilidade. Opéra-se depois
sobre os lados interno e externo do pé e sobre
os malleolos, do mesmo modo que no peito do
pé. Sémente, muda-se a posi¢io das maos: di-
rigem-se parallelamente ao compriménto do
pé. Exercidas estas manobras por dez minutos,
%)ouco mais ou menos, fazem-se pienamente-as
ra propriamente dita.

Para este fim, applique todos os dedos de
uma das mios, a direita por exemplo, sobre, a
vonvexidade de pé, aperte intimamente a re-
ghio; depois suba dos dedos até ao tergo medio
da perna, correndo sobreso peito do pé. No
momento em que a mio direita chegou ao ca-
bo do seu curso, disponha a mio esquerda da
mesma maneira, para fazer the seguir exacta-
mente o mesmo trajecto; apenas ella acabou
a friccdo, parte a mio direita por seu turno
para repetir a manobra, e assim por diante, |
augmentando de intensidade, pressdo*e peso.

Torna-se, pois, manifesto, que desde os de-
dos até o meio da perna, se faz de continuo
uma compressio methodicas intermittente, e
energica. As mdos apertando a articulacio,
como 4 uma estreita colleira, sobem e descem
com uma promptiddo graduada pelo operador.

" Tal é macadura empregada na trocedura do
pé. N'este caso os effeitos obtidos sdo po as-
sim dizer maravilhosos. Vé-se diminuir, desap-
parecer debaixo dos dedos o engorgitamento
dos tecidos, a inchacdo da articulagio tibo-
tarsea, e cessar toda a dor. As compressoes
nio tem -outros limites, sendio as forc¢as do

Mas ‘restam ainda o calcanhar, o tendio de
Achilles, e as goteiras lateraes tao frequente-
mente dolorosas na torcedura. E difficil macar
estas partes deixando o é descansado sobre o

da perna tornam-se anteriores; é facil entdo
submetter estas regides a préssdes tio energi-
cas como as que foram praticadas sobre a face
dorsal,

Esfe segundo tempo de exercicio dura or-
dinariamente” de 10 a 20 minutos, conforme
a gravidade da torcedura. Nas torceduras le-
ves, um quarto de hora basta largamente para
fazer desapparecer a inchag¢io; mas nas lesoes
mais graves ¢ preciso magar mais tempo.

O resultado d’esta magadura é quasi sempre
immediata, ¢ o pacicnte experienth com sur-
preza e satisfaccio o beneficio d’este modo de
tratamento.

Terceiro tempos—A acgio de.comprimir, de
malaxar, de esmagar com as miios 08 muscu-
los, constitue o terceiro tempo da operacio.
Invariavelmente de baixo para cima e dos de-
dosspara a perna, comprimem-se primeiro com
a polpa dos polegares que se oppdem & polpa
dos outros dedos, as faces plantar e dorsal do
pé, o peito do pé, a parte inferior da perna,
como se se quizesse beliscar estas differentes
regides, insistindo nos pontos que parecem do-
lorosos. Durante estas operagdes os dedos pol-
legares fazem um papel importante, pois que
com elles é que se descobrem as linhas ainda
mais ou.menos sensiveis, que necessitam de no-
vas friceoes.Esta parte da operagio consiste,pols,
gin compressdes intermittentes, curtas, rapi-
das cuja fprea se, augmeuta gradualmente.

Pdem-se entdo as mios uma ao lado da ou-
tra, de maneira que a esqucrda, por exemplo,
abrace os dedos, e a direita a face dorsal do
pé. Aperta-se, -comprime-se, subindo da ponta.
do pé ao meio da perna; comprime-se 0 mems-
bro por uma serie -de movimentos energicos,
de flexdn’dos dedos e de opposigio dos polle-
gares, como se se quizesse esmagal-0. Sdo mo-.
vimentos intermittentes, *rapidos, poderesos,
que se parecem exactamente com o0s que se
L exeentam quando se espreme uma esponja efi-
bébida d’agua. |

Estas compressdes e apertos sio de grande
importancia para obter um resultado comple-

calcanhar. E preciso, para friccionar a parte

to. As vezes, com effeito, as fricgoes simples
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~eram mmto curtas ou e\etumdas imperfeita-
mente, e niio produziram uma diminuigio da
mchagdo e da dor tdo grande como se espera-
va. Em .tal caso, pelas compressdes com as
mios, bastante prolongadas chega-se a desfu-|
zer a inchagdio e a restituir* ao pé a sua flexi- )
hilidade.

Todos estes fres tempos duram uma hora,
peuco mais ou menos.

Quarto tempo.—Depois de uma ou duas ope-
racoes de macadurd, quando a dor esld urm
pouco aplacada, os movimentos communicu-
dos ds articulagdes, tornam-se u'teis auxilios
para apressar a cura das torceduras nio com-

~ plicadas de fractura ou de inflammagiio inten-
sa. Os movimentds, que se communicam ds]
juntas torcidas, sio os que ellas podem execu-|
tar no estado de saude. Estes movimentos, a
pr !n('ll)l() impercepliveds, vio augmentando, de
modo que ao cabo de meia hora ou uma hora,
faz-se egecutar ao pé todos os movimeéntos na
sua maior amplitude. Mas ndo convem nas tor-
ceduras recentes, logo depois do decidente,
Sé depois das fmcgoes e da macaduta energica
¢ que =¢ deve ensaiar o jogo da amculaq o,
fazendo leves movimentes de flexfio e de ex-
tensio. Reservar-se-hio, para o ultimo tempo
do excreicio, 0s movimenios estensos natu-
raes, 20s quaes sc-dari a amplitude normal,
havendo cuidado de voltar ds ﬂicgées e com-—
pressoes, se forem precisas para facilitar o res-
tabelecimento completo das-funcedes.

Para fazer exccutar 4 junta do pé os movi-|
mentos maluraes, eis-aqui como sedeve pro-
ceder: Pega-sc ho calcanhar com amio es-
querda, e applica-se amio direita no peito do
pé. Entao estando o calcanhar quasiimmovel,
estende<se e encolhe-se o pé, com brandura
e methodo, por uma successio de movimentos
para diante e’para {raz, cuja forca e extensio
‘se augmentard pouco a podco. E um angulo
que se abre e.fecha alternativameénte. DOl)Olb
ao redor do calcanhar como centyo, faz-se exe-
cutar 4 ponta do pé um um circuito por uma
serie de movimentos de abduccio, a(lducgao
extensio, flexdo; até chegar gradualmente d
dar . artlcnlagao,_ 4 doente uma flexibilidade
normul. Estas manobras, faceis de executar nos
casos de torceduvra recente, e que com duas ou

tres operagdes produzem uma eura complefa, |

pio tem uma ac¢lo tdo rapida nags torceduras
chronicas, que exigem para sararem um trata-
‘mento mais longo, que pdde durar até um mez.
Comtudo sio ainda pederosas, e dio resultados
- excellentes bem que menos promptos.

Tal é o methodo que convem em todas as
torceduras; quer sejam recentes ou antigas,

agudas ou chronicas; quer tenham lugar no pé

i

no cotovelo na munheca, no dedo pollegar ete.
Depois da magadura njio -ha cousa alguma a
fazer; 4s vezes convem sO comprimir a artico-
lacdo com uma atadura circular molhada em
aguardente camphorada.

A cura ¢ tanto mdis certa quanto a maca-

{dura ¢ applicada mais proximamente ao acci-

dente. Uma unica operacio, durante uma hora,
é sufficiente para curar uma torcedura leve e
recente; nas torceduras graves, 3 ou 4 sessdes
bastam para permittir o andar, a absorpcdo
pelas veias e vasos lymphatlcos assim c¢omo
0s movimentos da junta.
- Explicagio da acgdio da magadum A maca-
dura obra primeiro mecanicamente sobre a
collecgiio sanguinea que.resulta da torcedura,
rompendq seus limites, diminuindo o seu vo-
lume, ¢ fazendo desapparecer sua acgio local.
O sangue derramado ao redor de uma articula-
¢iio torcida que precisd de 3 a 6 semanas para
ser absorvido, quando se lhe oppdem as appli-
cages resolventes, desapparece em algumas
horas pelo effeitd da macadura. Além d’isto,
as [fricgoes methodicas, feitas parallelamente ao
eixo do membro, podem tornar a pdr no seu
lugar os tenddes rotos ou deslocados. As com-
L osScs distribuem de maneira geral os liqui-
dos derramados, favorecem a sua absorpgio,
dito mais forg¢a i juntla “e aos seus ligamentos.
Os movimentos,-emfim, produzem tambem-um
eifeito memmco pois quef weilitam a circulagio
dos materiaes do derramamento. De ais, le-
aJo_s a scus ultimos limites, excitam o jogo
dos musculos e dos seus tendoes, 05 UACS
estando deslocados, podem, por meio de uma
exiénsdio enevgica, seguida de-uma.relaxacdo
Instantanea, tornae a entmr nas goteiras que
elles abandoparam durante-o accidente.

Uma collecciio sanguinea ¥ tanto mais prom-
ptamente absorvida, quanto maior ¢ o numero
uos vasos absorventes a gque s& acha submetti-

da. E pois, um beneficio que produz_a macga-
dura nas torceduras e contusoes, espalhando
por vastas superficies -0s liquidos ‘derramados.
(Gontinia)
KYSTQ MULTILOCULAR DO OVARIO.~ADHERENCIAS

_MUITO EXTENSAS.~—OVARIOTOMIA.—CURA RAPIDA.

~——OBSERVAGOES; CONCLUSOES.
~ Pelo Dr. Charles Isnard ( de Marseille.) .
(Conlinum;ao da pagina 18.) '

Ezaine do tumor.—A massa total d’este, con-
tinente -¢ conteudo; pesa cerca de doze ky]o-
grammas e meia. ..

O kysto ¢ multilocular, e constituido por

idois elementos distinetos: uma bolsa princi-

pal e uma serie de lojas secundarias.
A primeira é muito volumosa; para ‘ter ideia
de sua capacidade, deve-se recordar que. ella
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tinha fornecido 25 libras de serosidade depois
da punceio de.13 de Fevereiro. Suas paredes
sio muito delgadas, em-cima sobretudo onde
teem no maximo a espéssura do intestino.
Sua superficie exterior deixa perceber: 1.,

adiante e n'uma grande extensiio, 0s vestigios |

e destrocos fluctuantes das adherencius que
uniam o kysto ao peritoneo parietal; 2.0, em
baixo e ao nivel do tumor, a superficie de  se-
¢cio do pediculo, com o orificio aberto de mui-
tos .grossos vasos que alimentavam o kysto;
transversalmente divigida, tendo a forma de
-uma ellipse muito allongada; esta tem 7 a 8
centimetros no grande diametro, ¢ 3 no pes
querio. . |

A serie das lojas -secundarids confidas na
bolsa principal, tapeta o bajxo fundo, sobretu-
do . atraz. . Tendo em scu complexe o volume
de uma cabeca de creanca, ella se continua
féra, por uma superficic arredondada; com o
pediculo. E formada -por um numero infinito
de tumores, sem comigunicaciio cntre si ¢ ten-
do todas as dimenséecs, desde a grossma de
uma semente de linhaca até -0 volume d'uma
laranja. .

Estes tumores encerram substaneias muito
-diversas, serosidade transparente; ou carrega-
da de flocos albuminosos, de pus, sangue e
materia sebacead.

1.0 de Abril, depois de
ral satisfactorio; colmu; humidade na pelle;
pulso a 90; inspiracdes 22; nm pouco de side;

aud ad

alguinas nauseas; caimbras.uterinas devidas il

eonsiriccio-e 4 curteza do pediculo.—Preseri-
pcoes: immobilidade absoluta; posigio meia
assentaday caldos; agua de seliz; wma pilula
de opio, de uma centig
¢ catheterismo vesteal em intervallos regulares;

2 d’Abril. Noife tranquilla, somno; pelle
humida e branda. As caimbigs uterinas foram
se enfraquecendo e desappaveceram pela ma-
nhan. Sando entdo a doenile pelr uliima vez.

Desde este momento ella urina sobre uma
esponja contida em um-sacco de taffetd ence-
rado, que se retirid ¢ lava de cada vez.

Durante o dia sentimento de bem- estar,
muitas vezes manifestado pela operada. Ventre
completamente sem dor. Pulso de 85 a 90; ins-
piracdes 18 a 20.—Caldos repetides. Uma pilu-
~la de opio todas as duas, depois todus as 3,
‘horas.. | |

“8 d'Abril. 5 4 6 horas de bom soumo du-
rante a noite.

A ferida abdominal caminha para a reumio
immediata e niio offerece menhum traco d'in-
flammacio nem de suppuraciio. O pediculo estd
quasi inteiramente mumificado; sug base §6 é

meiodia. Estado ge-|

aramma, todas as hovas;|

ra com. pechloruto de ferro. Renovo.o appare-
Iho e os coxins introduzidos em baixo da gram-
pa e dos botdesinhos. |
Ventre sempre molle e insensivel ao toque.
Um pouco de meteorismo, algumas colicas

com -emissio de gnzes intestinaes. ‘Pulso 90.
Inspiragies 20. Pouca séde. A noite nauseas e

dois* vomitos. Caldos; agua de selta. "Nada de
opio. |

A& d’Abril.——Nesta noite séde, eructacdes, vo-
mitos. O -ventre cresce; “as ansas intestinaes
distendidgs pelos gazes se desenham claramen-
te abaixo da-pelle. Pulso 95; 20 inspitagdes;
pelle fresca. Pediculo sem cheiro e completa-
mente mumificado.—Caldo. Gélo. Um clyster,
expellido logo com sahida ‘de gazes abundan-
tes, did um- pouco. de allivio. | o

Depois do meio dia a pneumatose intestinal
faz progressos. As ingpiwacdes se elevam a 26,
o pulso a 100. Nada de dejeccdes desde & 1.0
de Abril de manhan, antes da operaciio.—Ca-
lomelanos, 40 centigrammas. '

A situiiclio se aggrava i noite: voniilos; so-
lugos.—Cl§stér de mereurial. Uma sonda gros-
sa de gomma elastica introduzida profunda-
memte pelo recto da=sahida 2o liquido dolys-
ter ¢ alguns gazes. O allivio ¢ quasi nullo. 20
centigrammas de calomelanos, todas as 3 ho-
s, |

5 d’Abril.—XNoite mi; o estado da doente
peioron. Symptomag, alflictivos: o ventre ¢
muito volumoso; o-intestino .distendido repelle
para cima o diaphragma ¢ comprime os pul-
mdoes; dyspnda, apgustia respiratoria 30 inspi-
agies; nauseas comntinuas; solu¢o muito fre-
quente ¢ mais forte; séde viva; algumas colhe-
udas de caldo hebidas 4 noite foram vomitadas
somente pequenas quantidades. diigua fria e
gélo foram toleradas: O pulso subio a 122, Nio
ha aliiis signaes de peritontte.

A'tympanita niio offende a.ferida abdominal:
esta prova faz resaltar a solidez dos meios
d’'unido empregados, e particularmente as van-
tagens d'uma hoa sutura encavilhada.

As 8 horas da manhan, rejeitando 0s meios
lentos e incertos, pratico a punegiio abdomi-
nal. Introduzo, <m presenca do Sr. Rampal,
um trocart explorador na ansa intestinal mais
saliente; esta se esvasia rapidhmente; mas sen-
do o resultade insufficiente, puncciono uma
segunda ansa. P'esta vez uma grande quanti--
dade de gaz se escapa pela canula do instru-
mento; o venire se abate logo; allivio imme-
diato, desappari¢io dos aecidentes, respiracio
livre, & 0 numero das inspira¢des desce a 23.
{(z¢lo sobre o ventre. 10 centigrammas de ca-
lomelanos - de 2 em 2 horas. Pogio com algu-

humida e espalha um pouco de cheiro: pintu-

mas gotas d’ammeoniaco. '
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¢io das nausea$, dos vomitos e dos solugos;
ventre molle; indolente e muito reduzido, pos-
to que ainda um poucc meteorisado; sensacio
de benr estar; pulso a 116; 21 inspiragdes.—
Caldos; oyos. Suppressdo do gélo sobre o ven-
tre e’do ammoniaco. o |
eDesde este momento nenhum outro acci-
dente veio perturbar a margha da cura..
6 debril, somno natural e
so 100. Respirac¢io 20. Pelle fresca e humida,
Durante o dia tres dejec¢des abundantes e fa-
ceis, com sahida de gaz; sdo as primeiras de-
- pois da operacdo. ' o .
. Todos os dias o pediculo é attentamente vi-
sitado, limpado, seccado, e, quando é necessa-
rio,” pintado com o, perchlorureto de ferro;
mudanc¢a de pannos; aceio rigoroso, arejameh-
to; a operada é transportada durante algumas

heras, para.um outro leito afim de renovar

frequentemente seuse ohjectos de dormiday.—
Afimentaciio: ovos; peixe; frango. |

T d’Abril. Accessos de tosse fatigantes du-
rante esta noite. Todavia o estado é muito
bom. Digestdo perfeita.
- 8 d’Abril. A tympanite, 0s movimentos ne-

cessitados pelas primeiras dejecgdes e os esfor-

‘¢os da tosse e obrigaram, n’estes ulfimos
dias, a ndo tocar nas suturas. Desde manhan
eu tiro o segundo e o quarto pontos da sutura
profunda, e fecho, com collodiQ, 0s quatro bu-
racos que ficam abertos. | .

O trabalho ‘d’eliminacdo cavou ja um sulco
profundo, na base do, pediculo, abaixo da
~ grampa. Suppuraciio; sanie gangrenosa e féti-
- da. Curativos minuciosos e multiplicados. Lo-
¢Oes phenicadas. | ' T
9 d’Abril. Retiro os tres ultimos pontos da
sutura profunda, sem tocar nos bastdesinhos.

Estes, mantidos em seu_ lugar por collodio, e}

por ansas de fio passadas . em suas extremida-
des, preenichem ‘o papel d'uma verdadeira su-
tura secca, encavilhada, muite solida.

A medida que se destaca, o pediculo deixa
-uma ferida, cuja. circumferencia, coberta de
botdes carnudos, se estreita promptamente:

~ A operada, podendo relaxar-se dasimmobi- |

lidade que soffria, toma diversas. posicoes, e
~ fica sentada no leito uma grande parte do dia.
= Alimentagiio progressiva e proporcionada ds
~-aptidoes digestivas: costelétas, fifingo, etc.
- 10°d’Abril. Tiro dois alfinetes da sutura en-
“tortilhada.- Substituo-os por duas mechas de
- fip, collodiadas, applicadas atravez da ferida, a
“‘aneira de sutura secca. |
- Corto, ¢om tesoura, a ligadura (que se tornou
muito” frouxa. e inutil em torno da base do
pediculo, em grande parte destruida. |

Durante o dia, tudo entra em ordem, cessa-

fprolongado; Pul-|

A Rk SR e i
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41 d’4bril. As seis horas da manhan cahe e
grampa com o pediculo, deixando nma ferida
muito estreita, profunda, vasada em funil para
a pelle, e jd largarhente invadida em sua cir-
cumfergncia pelo trabalho da cieatrisacio. Um
pequeno tubo de gomma elastica ¢ introduzi-
‘do no fundo d’esta chaga, afim de impedir a -
occlusiio prematura de sua parte superficial e
de evitar a concrec¢do do pus, |

Suppressio dos tres-ultimos alfinetes da su«
tura superficial. Como sempre, os orificios sio
fechados com collodio. S

. A ferida abdominal reunio-se por primeira
inten¢dio, Sem nunca ter offerecido 6 menor
traco de suppuracdo. - L

 Desde a operagio as func¢des da bexiga
sempre se cumpriram naturalmente.

‘Estado gerad muito satisfactorio. Pulso a 80,
Pelle fresca. Uma dejeccgiio quotidiana sem dor.

13 T Abril. A operada se levanta durante
uma Hora e meia; em summa ndo se conservou
no leito sendo doze dias consecutivos. Cami-

ha fP’ara sua cadeira de pragos e reclina-sé
sem fadiga. o | -

~ No dia seguinte ella fica 1levantada duramte
seis horas; no dia 17 passa tédo o dia féra do
leito e passeia em torno de sen guarto. ,

No dia 15 quéda do tubo d’esgoto. (drain); a
ferida 'produziga pela ‘eliminagiio do pedicule
estd reduzida 4s dimensdes de um feijio; na
dia 20 esta totalmente fechada.

. No dia 22 tiro os bastdesinhos _ que. tinha
deixado até entlio em forma de sutura secca;
os substitio por simples ‘mechas de fios, col-
lodiadas postas atravéz da cicatriz. Alem disto,
aconselho uma cinta mais leve, com chumace

| ventral. Estas. precaugdes, continuadas durante

muitas ‘semanas ainda, permittirio a cieatriz
de adquirir uma solidez pgrfeita.

A Sra. F. .. sahe vinte e tres dias’depois da
operagio; desce suas.escadas, dd um passeie

de duas horas em carro, @ sobe 4 sua casa nas
melhores tondicdes. ‘ |

Desde entdo, seus passeios quofidianos- se
tornam cada vez mais longos; em 20 dé Abril
ella vai passar o dig no campo.

Pouco a pouco readquire com seus habitos,
as forgas, a boa disposi¢io, a frescura.e o bera
estar que tinha perdido desde muito tempo.

. Hoje 30 de Maio, a. saude’ geral é excellen-
te.—Apenas deprimida inferiormente, a ciea--
triz. abdominal firme, linear, muito redazfda,
ndo tem mais do que seis centimetros de come
primento, | | o

Reflexies—1. Por motivos particulares &
mais operadas, preferi & anesthesia geral a
anesthesia local realisada por meio das injec<-

¢oes de ether pulverisado.
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Foi impellido a isto por uma sua affeciio de
coracdo, e uma tendencia natural aos vomitos,
predisponte quer 4 syncope, quer aos vomitos
chloroformicos.

Se, por uma causa toda accidental, 2 anes-
thesia ficou incompleta, a insuffieiencia do re-
sultado ndo poderia‘enfraquacer e valor do me-
thodo. o

Pelo contrario, julgo a anesthesia local cha-
mada a estender seus beneficios 4 ovariotomia,
“assim como a outras operagdes. jd na Inglaterra
~ella foi empregada muitas vezes com vanta-
gem per spencer Wells na ovariotomia; por
Thornburn em um caso semelhante'e na kelo-
tomia; por Grenhalgh na operagéo cesariana.

Deverd ser applicada todas as vezes que for-

contra-indicada a anesthesia geral, por exem-
plo, nos doentes debilitados, esgntados, ataca-
dos' de molestis do cora¢iio ou dos pulmades,
predispostos aos vomitos, etc., etc. A experien-
‘cia demonstrard ulteriormente se este méthodo
ndo merece ser mais generalisado. Demais,
ainda que ella nio fizesse sendo diminuir a dor,
este resultado, unido a uma innocuidade per-
feita, teria ainda sha incontestavel utilidade.

O processo consiste em dirigir, até a produ-
cciio da insensibilidade, muites jactos de cther
pulverisado sobre as partes em que se vai ope-
rar. Empregar-se-ha as injec¢des. anesthesicas
nos diversos tempos dolorosos da ovariotomia:
antes da incisiio das paredes abdominaes; antes
da constitui¢iio e da secccio do pediculo; antes,
da introduccio de cada uma das agulhas ou dos
alfinetes destinados aos pontos de sutura.

II, As adherencias do kysto eram muito
extensas. Tinham succedido a peritonite sobre-
vinda 4 direita em Janeivo, 4 esquerda em Fe-
vereiro, | |

Ainda recente, egam jd fortemente organi-
sados. Sua resistencia estava em relagio di-
recta com sua antiguidade; frouxas 4 esquerda,
eram, 4 direita e em cima, muito apertadas e
oppuzeram serias difficuldlades. A contempori-
sacio nio teria feito mais do que augmentar
os obstaeulos, suscitar maiores perigos e com-
prometter o resultado da dperaciio, Ainda al-
guns mezes, e.talvez tivesse sido temerario
tental-a, impossivel acabal-a. _

Estes factos trazem consigo um ensino: for-
necem um novo argumente contra a ovarioto-
mia tardia. | -

Muitas vezes se ¢é levado 4 expectagiio.

Quando o kysto augmenta lentamente, quando,

fica muito tempo estacionario, quando_é pouco
volumoso, quando é bem tolerado pele orga-
nismo, convém esperal-o. No contrario, e ¢ o
«aso mais frequente, quando tem uma mar-
cha progressiva para um desenlace facil de

v ——

prever, quando comee¢a a alterar manifesta-
mente a saude e sobre tudo quande ¢ multi-
locular, a questido da ovariotomia deve ser feita
e resolvida cedo. .

Nio se deve recorrer a esta operagio no
ultimo extremo, depois de ter mesmo, como se
¢ muito disposto a fazer, acelerado a ruina do
organismo por puncedes successivas, Em cases
semelhantes, se é algumas vezes bem succe-
dida, em muitas falha. $a para ella, com® para
quilquer outra, um momento de opportuni-
dade,um tempo de eleicdo. Importa aproveital-o;
importa entdo ao cirurgidio ¢-ao doente deci-
dir-se sob pena de sacrificar, sem compensa-

jcocs, as condi¢des favoraveis ao bom resul-

tado; sob pena de ver sobrevir de um lado o
esgotamento das forcas, de outro nocivas coms
plrcac¢dces, e, em particular, adherencias, con-
tadas com razio entre ag mus frequentes e as
mals ierrivels. _

Minha observa¢iio terna claramente salien-
tes estes principios, e assim acaba de ¢onfir-
mar as tendencias dos ovariotomistas mais au-
thorisados, dos cirurgides americanos, dos ci-
rurgides inglezes, e, na Franca; dos Srs. Kee-
beri¢ e Pdan. |

HI Antes de praticar a ovariotomia, é neces-
sario estabelecer um lhom diagnestico, e em
particular, fixal-o sobre as adherencias. Fre-
quentemente estas ddo a medida das difficul-
dades e dos perigos da operagiio; por sua ex-
tensilo, sua resistencia e vascularidade, podem
até se tornar uma fonte de contra-indicagdes,
e, mais de tma vez, teem obrigado o cirurgifio,
depois de ter evacuado o kysto, a abandonal-o
no ventre e deixar sua operaciio por acabar.

Porém um diagnostico completo nem sem-
pre ¢ ficil, e, niio obstante as investigagdes mais
attentas, fica ainda uma parte abandonada ao
imprevisto. Foi o que me acdnteceo. S6 a pe-~
ritonite me tinha feito suppor a presenca de
adherencias, sua extensdio e a marcha de sua
formaciio. Nio tive outros elementos .de dia-
tnostico. Fora d’isto, quer antes, quer depois.
da puncgio exploradora, nunca encontrei senio
signaes negativos. Ter-se-ha convicgio d'isto
relendo a-primeira parte de minha observagao.

" Qual foi a- causa d’este erro, ou d’esta insuf-
ficiencia de diagnostico, revelada somente du-
rante a ovariotomia e mais tarde pelo exame da
peca pathologica? | |

A causa residia na extensiomesma das adhe-
rencias; no volume enorme do kysto; mo adel-
gacamento excessivo de suas paredes, e da pa-
rede abdominal- | | . |

Com effeito, o kysto estava soldado ao ven-

tre por uma grande su]perﬁcie; as paredes de
um e de outro, muito delgadas, largamente es-
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tendidas, confundidas entre si, ndo formavam em Marselha como nas outras grandes cida-

mais do que um envolucro urico. A grande lo-~
ja esvasiada escapava assim a toda a investi-
gacdo. De outro lado, a massa dos kystos se-
cundarios, circumscripta e de alguma sorte in-
dependente, niio podia fornecer nenhuma lug,
ao diagnostico. A verificacie  das adherencias
era pois impossivel. - ’

Chamo a attenciio paraesteerro de disgnog-
tico, que é muito facil. Mais de um ovarioto-
mista o tem commettido, e precisamente em
circumstancias analogas as minhas. '

N’estes casos, com effeito, nada a principio
fazia suppor as adherencias; uma primeira pun-
cgiio, esvasiando totalmente o kysto; pareeia
demonstrar a retracglio compléta de suas pa-
redes, e dava assim uma seguran¢a engana-

dora. Mais tarde, a incisiio abdominal vinha s6 ]

revelar inopinadamente toda a extensio das
adherencias. Notei que entiio as paredes do
ventre e as do kysto estavam mnito delgadas,
e de tal sorte que, ds vezes, este ultimo se
rompesd, antes de ter sido punccionado, no co-
me¢o mesmo da operagio. |

Os perigos do imprevisto podem pois se
ajuntar ainda aos da contemporisacio.

Nio insisto sobre as consequencias praticas
de semelhantesituag¢io. Pode-se prevel-ussem
custo. (Quero somente. tirar d’ahi um ultimo
argumento em favor da ovariotomia prompta:
eu o acho na incerteza mesma que paira sobre
o diagnostico em um periodo adiantado dos
kystos do. ovario, e na impossibilidade em que
estd eirtiio o eirurgido de preéisar, a existencia,
0 numcero, a séde e ¢ naftireza das adherencias.

IV. As grandes cidades e sobretudo os hos-
pitaes sio €unestos ds grandes operagdes ci-
rurgicas. a | |

I%’s!»a proposi¢iio, hLoje incontestavel, é es-
sencialmente verdadeira para a ovariotomia.
Assim, se tem refommendado pratical-a longe
das grandes cidades; e em particular no campo.

Em geral se conformam conr esta regra im-
portante o mais possivel. Assith, obra com
azdo o Sr. Berrut, praticando sua operacio
no campo; em Saint-Loup. |

Nido me foi permittido fazer outro
Longe d’clli, minba operada estava cercada-de
condi¢des hygienicas muito defeituosas: habi-
tava Marselha, no seio da cidade; sua casa ti-
nha por visinhan¢a immediata um grande hos-
pital e um pateo estreito . com esirebarias; de
mais a operacgiio encontrou serias coraplicacdes.
Entretanto, a cura foi notavel por sua ra-
pidez. b |

Este facto 6 uma animacio. Prova que, ain-
. da no meio . de circumstancigs desfavoraveis,
a ovariotomia pdde ser tentada com vantagem,

fanto. |

des, e vem se ajuntar aos resultados felizes ja
obtidos, em Lyon por Desgranges, e em Paris
pelos Srs.. Boinet e Péan. ' S
Conclusoes.—I: A anesthesialocal com o jorro
d’ether pulverisado, deve passar-para a pratica

‘da ovariotomia. ‘

' 2.aEmpregada mos diversos tempos dolo-
rosos da operaciio, sera pelo menos reservada
para ‘as contraindicacdes da anesthesia geral,
nas mulheres enfraquecidas, esgotadas, dispos-
tas a08 vomitos, atacadas de molestias do co-

racéo, dos pulmdes etc.

3.2 A experiencia demonstrard se ella me-

rece ser estendida a outros casas. :

4.a A ovariotomia deve ser praticada ce
e nio na ultima. extremidade. | |
‘5.2 A contémporisucio esgota os doentes,
prepara terriveis complicagdes e crea difficul-
dades, perigos impossibilidades mesmas. para

do_,

a operacio. | o
« 6. Em um periodo adiantado dos kystos do

ovario, um bom diagnostico to.na-se muitas
vezes difficil ou impossivel; aos perigos da con-
tetporisa¢iio se ajuntam pois os perigos do im-
previsto;, d’ahi um ultimo argumento contra a
ovariotomia tardia. _ | |

7.2 Se _as pequenas localidades e o campo
sio essencialmente favoraveis 4 ovariotomia,
esta operacio pdde ser tentada com feliz re-
sultado nos grandes cidades, em Marselha
como_em Lydo e em Paris. -

. NOTICIARIO.
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Passagem d'amt feto por- uma perforagdo central dope-
rinco.—iiste caso maito rarg foi vbservado pelo pm!‘qs-
sor Stoitz, de Sfrashurge, e d'elle colheu lodos os da-
dos, quescompnunicou a socicdade de cirtrgia de Paris,
Deu-<e ens nma mulher de 20 annos. No mowento ¢n
que apartavam’ as dores do pavio, ¢ a cahe:gu do‘ feta
estava proxima a franguear a valva, relrahig-se forte-
mente esta pacle; € apesarda parteira estar sustentando
o perines, @ cabega vein reprentinamente rasga-lo, nas-
cendo a crianga pela abertura anornal. A rasgadura
tinha deixato intdeta a furcaia, e o esphincter mterno.
O constrictor da. vagina rompen-se ha parte posterior,
e do mesmo mndo. o tergo inferior da vagina, com o
corresponslente  compartimento recto-vagival, Na se-
- Lueneia do caso, ainda comecou a haver grangrena. Mas
an 120 dia u abertura estava j& muito redozida, ¢ no
0.0 dia, continnandoa methora a doente quiz sair e sain
w0 hospital. Um anno depois voilou a pediv tealamento
para a procidencia do ulero. A aheriuva era ainda vist-
vel, ¢ estava de certo modo tapada pelo collo do utero.
Revusou pordin toda a especie de operagito, ¢ assin vol-
tou para sua casa, Hscholiaste Wedico.

9 que ¢ o protoplasma.—Na Royal microscopical so-
ciely, de Londres, apresenton o professor Beale uuv tra- |
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ballo curioso, em contestagio-a idéas pouco antes cX-
Tprcssad-.\s pelo professor Iluxley., Tralava de sabero
que ¢ o proloplasina,

. Occupando-se primeiro de discutir a historia da pa-
lavea, mostron gue, nio ghstante haver tido originaria-
meute outro sentido, ella {Gra depois applicada ao todo
uma cell'tla, e asgim aos contentos celiviares, utriculo
prituordial, endoplasto, periplasto, ou a tudo junio. A
censequencia ¢ que se confundiram scbh 0 mesmo . lermo
consas compleltamente distinctas, e até a materia api-
nfada e a inanimada.

O Sr. Beale divide todos os tecidos em tres partes, ¢
tem-0s como coustituidos pelo pabulo, pela materia ger-
minal, (materia forwativa), e pela materia formads, nao
podendo esta ultima derivar-se de qualquer aggregacio
de* moleculas, se bem que seja a principio produzida
pelo auxilio da materia germjnal. '

No corpo, estabelece ainda o mesmo professor, ha
tecidos vivos e mortos. So a materia germinal tem 2 “pro-
priedade a que damos o nome de vida, differinda a to-
dos us respeitos da materia, on o que elle chama mate-
ria formada, na qual se passam as altera¢des que intitu-
lamos physicas e chimicas.

Quacsquer gue scjam as vistas sustenladasa respeilo
da naturezs da forda vual ou do que lie voryesponda
em noine, o Sp. Peale procurvu demounstrar que ha alle-
aghes que progridem numa pacte da eellnla tho-distinetas
de oulres que se passam cm oulra parle da wmesna cel-
tula, que ndo ¢ possivel explica-las pelas leis physicas”
ou chimicas, '

Assinr a eeconomia nae & protoplasma, mas sim em
parte protoplasma e em parte materia formada. O Sr.
Bealé estabelece que, com efcito, a muaior parte Jo
nosso organismo é reaimente morta; porque desde que
0s. nuclcos ou a materia germinal dos, nossos tecidos
estio em pequena propoigio com o resto, ¢ desde que se
torna elaro que as alteragdes vitaes s6 polem effectuar-
s¢ n'essa.nateria germinal, tambem fica reconbiecido que
oxcnmnescéntc dos nossos corpos estd morto. Por outeas
palavras-a materia forinada ndo ¢ a séde de alleragdes
vitaes, mos esla unicamente sojeifa as leis physicas ¢
chimicas. [ por exemplo, 2 celinla epithgial da super-
ficie da pelle exisle n'um eslado muito dillerente da gque
Ihe tica subjacente, porque pa primeira tei cessado a vi-
da, em guanio esta subsiste ainda na segunda.

" As vistas do professor Beale parecem resumir-se em
queaforga vital 6 perfeitamente distincta das-furgas chi-
wicas e physicas;que emr cada cellula se podens reconhecer
duas paries, mina séde de alteraghes vivase act_was‘que.é
o protoplasmuja outra séde de alteragdes physicus & chi-
micas. A fransicio de uma para outva, acrescenta ainda,
¢ notavel ¢ repentinag nio ha sombra de uma na outra,
nem correlagdo entre ellas.

O professor [Tuxley dava o nowe de protoplasma ao
todo da cellala, nao a uma porc¢io d'ella apeuas; além de
que nio distingue materia viva e materia morta, erendo
ser possivel roconhecer um dia que as alteragdes do or-
ganismo <io inteiramente explicaveis pelas leis. physicas
e chimicas. Fdem.

Publicacho recebida.—Ao Sr. Dr. J. Percira Guima-
vaes, do Rio de Janeiro, agradecemos a ofierta de sew
opusculo intitulado: Paraliclo entre a desarticolacao da
coixa e a rescisao do feinur na articulagho coxo-femo-
val, '

e e

——

Typ. de J. €~ Tourinho.
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