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" dantes, émbora mestres nos guiem com o seu conselho,
nos, auxiliem com a sua col aboragao.

E este jornal sobretudo destinado ao primeiro tiro-
cinio da mocidade medica d'esta Universidade no jor-
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du Portugal, ce -qui 8’y passe a@t point de vue médical,

| seus le rapport de l'observalion et- de I'étude, la plus

simple remarque ayant loujours une-valeur, qu'aucun
homme de sciénce peut méconnaitre.

L'idiome frangais est incontestablement le plus prtapre
a l'établissement de rélations entre peuples civilisés, car

' nen-seulement historiquement il a réprésenté un des plus

-

puissants agents de la propagation de la civilisition, mais

encore son universalité actuelle, justifiable a plus d'on -

titre, en récommande toujours la préférence.
Pour ce qui est spécialement littérature scientifique, son
importance s'exhausse encore, car, au témoignage méme.

| d'nn écrivain allemand, M. ‘Grisbach, nulle langue pos-

séde & un si haul degré les
cision et de netteté.

Aussi en adoptant pour nos hulleﬂns la langue ﬂ'am;mse,
n’avons nous qu'a déplqrer une insuflisance, qui ne nous
permelira pas kmjﬁurs ¢ melire & proﬂt’tam ses avan-

tages.

Ce-ci établi en forme-de préface, il importe en premier
lieu de définir la stgmﬁcauon du’ journal dont voici le pre-
mier numéro.

Ce journal, qui s'inserit sous le titré simple de —Ftudds
Médicales est I'organe de la Socidié des Etudes Médicales —
une collaboration instituée tout récemment entre les étu-

de mmpliclté de pré-

_diants defla Facult¢ de Médecine de 1'Université de Coimbre,

et destinée au développement de L'éducation scientifique,
* Sans doute I'instruction est une bonue chose, el celle
que I'on regoit ici en huit années, pendant léSquels se pro-
longe le cours de médecine, est fort solide ; mais il fant
bien avouer que P'éducation scientifique est la conditien
éssentielle sans laquelle Uinstruction ne peut _]amala fru-

|, ctifigr au complet bénéfice de la science.

Le vrai homme de science a ce«but, --démumr la vé-
“rilé sur las «choses, ce devoir-——ns pas garder eslle vérim

(L

i Il ﬁéoeuvm de

L'a cﬁgn mmmam done ae porter:_

o numero de folhas pablicadas, ao”
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C'est au titre de ce critérium que notre Société a é&lé
fondée, et qu'elle a inscrit sur sa bannitre 1'organisation
de travaux d’observation et d’expérience, de conférences
el d'un journal.

Ce journal, le veici. C'est I'ceuvre de jeunes gens qui
y viennent faire leurs premiéres armes et pour lesquels
un peu d'indulgence sera un di et juste hommage a leur
foi et 4 leur bonne volonté.

Et maintenant, que cette présentation est faite, nous

allons éclaireir le lecteur étranger, briévement, sur le con- |
tenu de ce numéro, ce qui d’ailleurs sera, rélativement & |

chaque numéro, 1'objet obligé de ces bulletins.

|
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|
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Le premier article, qui s'intitule — La Société des Etudes |
Médicales, est consacré a sa fondation. ‘

M. Dias de Gouveia, son auteur, aprés y avoir ébauché
le mouvement évolutif de la civilisation, en montrant com-
ment les progrés d'une génération se trouvent preparés
par la génération antécédente, y raltache la création de

notre Société, qui n’est ainsi pas un produit d'imagination, |
mais une conséquence logique du développement scienti- ‘

fique du milieu ot nous nous sommes rencontrés.
Incidemment, M. D. de Gouveia, souléve la question

d'un supposé antagonisme entre I'esprit scientifique fran-

cais et allemand, et se déclare franchement pour les sa-

vants d'Outre-Rhin. \

Nous n’avons point & discater ici la légitimilé d'une telle
opinion, mais il nous importe d’alfirmer que nous ne croyons
point actuelment i la nacionalisation de la science, que nous
voyons 'esprit positif partout, et que la question de science
francaise et de science allemande nous semble au bout
du compte —une queslion politique.

Quand & celui qui écrit ces lignes, il est personnelle-
ment d’avis que I'opinion de son excellent ami est hérétique,
sur tout en ce moment, quand la science frangaise vient
nous rappeler, par la perte de 'homme, le nom de Claude
Bernard, ce patriarche de la physiologie moderne.

A V'article de M. D. de Gouveia se succtde un bref apergu
de la Séance Inaugurale de notre Société, qui s’est véri-
fite le 15 décembre, & Vlnstitut.

Le concours était nombreux, la salle était encombrée.

L’honorable Doyen de la Faculté M. le dr. Quaresma,
qui a bien voulu accepter le titre honoraire de président,
ayant ouvert la Séance par une allocution appropriée,
deux éleves en médecine, un professeur, M. le dr. Senna,
M. José Augusto Vieira, délégué des étudiants de I'Ecole
de Porto, et M. le dr. Rocha, prirent successivement la
parole.

Limitons nous i dire que les discours prononcés ont |

constitué des affirmations trés cathégoriques dans le sens
positiviste. i

—8ous le titre — Kystes Musculaires, se rencontrent
quelques nouvelles observations de M. le dr. Costa Simdes,
sur les quelles nous aurons & revenir plus tard.

— Les sections de Clinique chirurgicale et médicale sont |

occupées par deux cas: 'un de fistule vésico-vaginale, et
'autre de maladie de Bright chronique.

Le rapporteur du premier, M. Miguens, tient & signaler
un succés complet et rapide de la méthode de Sims.

Le cas de maladie de Bright, dont la communication est.
A suivre, parait devoir étre trds interessant au point de
vue de V'efficacité de la therapeutique employée et des dé-
ductions, que M. Lobato en prétend rétirer. .

—Le nom de Bﬂ termine ce numéro. C'est 'hom-
mage di au savant frangais. by i ¢

A SOCIEDADE DOS ESTUDOS MEDICOS

Avaliar da elevacdo intellectnal e scientifica d'uma dada
geracio, a custa de investigages exclusivas no seio d’ella,
é desconhecer a formagdo d’'um criterio seguro, cuja ga-
rantia estd na observagio constante da lei das evolugies..
E com estes dados d’'uma verdade incontestavel, que os
obreiros de todo o progresso scientifico e consciencioso-
vao escudados, quando a4 procura d'uma solugdo se em-

| brenham nas regides da historia, illuminada pela critica.

Assim como, para uma geragdo, que se educa, o trabalho
de educagio estd feito anteriormente, e apenas lhe falta
a causa da sua manifestacdo; assim tambem, para quem
trabalha no fertil, se bem que trabalhoso campo da sciencia,
é necessario ir longe em indagagdes, que servem sempre,

| ao menos, para aferir o ponto em que se esta por aquelle,

d'onde se partin. Sendo o progresso um facto, embora

| pareca a intelligencias menos esclarecidas, que elle se faz

por apparigoes bruscas e imprevislas, é cerlo que, para
aquelles, a quem é dado prescrutar mais no fundo a causa
d’essas apparigoes, € reservado o segredo simples do modo
por que se manifestam e o porqué da sua manifestagdo.

Cada seculo tem apparecido na historia com uma feicao
tdo caracteristica, que ndo & rara a denominagdo d'al-
guns por algum facto ou factos, producgies gigantescas
das constantes evolugdes, acentuadas no genio sempre pro-
gressivo da humanidade. :

0 seculo, que vai ¢orrendo pelo sen ultimo quartel, &
d'aquelles, para que a historia terd de vestir o seu maior
esplendor em comparagio dos lempos que passaram,
attentas as modificagdes de toda a ordem, introduzidas pelo.
acentuado progresso em todos os'ramos da actividade hu-
mana.

Fazer o elogio d’este seculo, refundir d'um s6 jacto obra
tdo grandiosa, &, além de extemporaneo, superior de cerlo
a quem apenas procura com o sancto fervor da sciencia
illuminar a intelligencia propria nos vastos problemas que
se agitam, e cuja solugdo se nao fara esperar, quem sabe?!

Por toda a parte onde ha um homem qué pensa, nas
regides da sciencia, antepondo 4 indolencia do espirito a
actividade productiva e util, se encontra a aspiragdo in-
cessante da elevagio do nivel intellectual, procurando a
illustragdo, ja4 nos conhecimentos dos gloriosos feilos de
todos os vultos scientificos, ja arrancando ao proprio tra-
balho a fertilidade d'um terreno apparentemente arido,
onde brote uma, embora pequena, planta que venha occu-
par um logar nos herbarios utilissimos ao desvendar e des-
fazer das trevas das intelligencias.

Percorre-se por toda a parte, onde a grandiosa arvore
da civilisagiio encontra terreno apropriado a sua vegeta¢io
progressiva, ¢ encontra-se uma luz d'uma intensidade va-
riavel, que umas vezes & pharol ingente, outras tenue cla-
ridade, mas que é bastante para descobrir nos recessos
mais intimos da sua produegio a causa da sua existencia,
o modo da sua alimentagdo, a forga do seu augmento, a
condigdo das suas variadas (rrnsformagdes, numa palavra
o inextinguivel agente que a aviventa. _

Por toda a.parte o émprehendedor de taes pesquizas vé
enfileirarem-se, ja as formas dos obreiros sublimes, ja,
descendo s regides do , correr na memoria a lem-
branga gratissima de teve a abnegagdo do sacri-
ficio, 86 para servir @ humanidade. Que a sua memoria
seja sempre respeitada por aquelles, para quem a sciencia
é um labor ¢ ndo um entretenimento, por aquelles que,

i
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scomprehendendo-lhe o alcance, lhe conhecem o escabroso
-dos invios atalhos que ella terd sempre. g

. B da intensidade variavel d'este sagrado foco da civi-
lisagiio, que emanam os grandes principios; que os homens
tomam 08 nomes, que os fazem realgar acima do vulgar da
humanidade, quando cada qual dos benemerilos trouxe

«como offerenda digpissima mais um elemento para lhe |

avivar o brilho.

A humanidade dispersa a differentes latitudes modifi- |

ca-se em harmonia com os meios circumdantes, de modo
a fazer tomar as variadas manifestagdes da aclividade uma
errota, que 4s vezes bem divergente d’'uma oulra, leva
ainda assim a um unico fim—o aperfeigcoamento inces-
sante —, embora meios differentes se empenhem naquelle
conseguimento. Aquellas fracgdes, a quem a pequenez de
recursos ndo admille como obreiros na empreitada da ci-
wilisagdo, limitam-se a esmolar o que se lhes offerece, e,
em lal posigdo, acceitam as vezes sem descriminar se a
offerta contém em si o germen d'uma atrophia, ou mesmo
um veneno de intensidade a aniquilar-lhes subitamente a
autonomia do pensamento. E um grande grupo este dos
homens da sciencia, e de necessidade impreterivel é o

assumir a direcgio d’elle quem sentir na consciencia a |

dignidade moral, na intelligencia a grandiosa comprehensio
dos impulsos inevilaveis, e na vontade um querer desin-
teressado, tendo s6 em mira exaltar a humanidade, embora
de envolta com a grandeza do seu nome; que o orgulho
fundamentado é uma virtude digna de consideragdo.

No solo do continente europeu, ahi se defrontam duas
geragies que disputam mutuamente o empunhar do leme do
grande barco, que corre no dorso do encapellado mar da
sciencia, mostrando cada qual o empenho em maior pe-
ricia de direcgdo, procurando salvar as reliquias adquiridas

€ legadas como testemunho irrefragavel das geragdes que |

as precederam.

Quem podera hoje prever o futuro, no campo da sciencia, |

da Franga e Allemanha, quando para resolugdo de tal pro-
blema entram dados d'uma variabilidade infinita? Actual-
mente tudo nos leva a crer, que a Franga ha de sossobrar
ao aflluxo constante dos factos que a Allemanha lhe arroja
através do Rheno em catadupas brilhantissimas, em que
mais tarde ha de reflectir-se o sol da historia scientifica
d’este seculo, acentuando-os como uma verdade esmaga-
.dora. A Franga que iniciou, no meio dos turbilhdes revo-
lucionarios dos fins do seculo passado, toda a grande epopéa
que fez d'ella o primeiro centro scientifico da Europa, nio
pOde nem pode actualmente libertar-se da lei do grande
sabio inglez Darwin, vendo-se em lucta aberta com uma
dlgcipt_zln sua, que a vence em reflexao e em probidade
scientifica.

Os grandes acontecimentos medicos, a cujas influencias
salutares deve a Medicina o alto grau de respeitabilidade
em que se acha, vio hoje filiar-se nesse centro de trabalho
incessante —a Allemanha, que vé no meio dos directores
do seu movimento scientifico alguns transfugas mas por
1350 grandes homens, que, fugindo & esterilidade e ten-
delgmas_dogmatim da eschola franceza, sentem em si a
salisfacdo de quem encontra o manancial que lhes satisfaz
a sede da verdade.

- Esta manifestagio de decadencia apparece de dia para
dia, e a passos lentos cada qual largari a mio do leme,
quando ainda lhe restar o sentimento da dignidade que
deve ter o homem da sciencia. Todo o vasto territorio
ﬂfhntiﬁw ver-se-ha em breve a fructificar debaixo da di-

.
recgdo da eschola allemd, e, para que o imprevisto nos
ndo surprehenda quando a Franga se apear do seu pe-
destal de realeza scientifica, vamos todos em demanda
d’esse f(co, acostumando pouco e pouce a nossa visao, visto
que estamos condemnados a viver a vida de sciencia d'al-
fandega, para ndo importarmos mercadorias avariadas. Nio
va concluir-se d’aqui que em pouco temos actualmente
a Franga, paiz para nos todos, homens da sciencia, que
deve ter um sanctuario em cada coragdo, e, 0 que é mais,
que tem o siricto direito a respeilabilidade do que nos
assombra de grandioso e proficuo. No entanto, como im-
parciaes que devemos ser, toca-nos a obrigacdo de anle-
pir o conhecimento da verdade — como a entendemos —,
guardando ainda assim uma homenagem respeilosa para
o muito que devemos aquelle paiz.

Educados nas tendencias do positivismo, queremos re-
pellir para bem longe tudo o que de auctoritario e dogma-
tico venha antepir-ge ao rodar incessante do carro do pro-
gresso pela vereda onde tencionamos seguil-o.

Tomando para ponto de partida a observagdo e a expe-
rimentagdo, sO queremos ter estes dois factores no conse-
guimento d'vm producto que nos dé garantias de acquisigio
de factos para a sciencia, deixando por ora de parte a sua
generalisagdo, que por extemporanea lem embaracado, e
muito, alguns dos ramos das sciencias medicas. Embaragos
d’esta ordem, creados por intelligencias que nestes esforgos
tém o alcance do seu valor, alliados a phenomenos mal
estudados nas secgdes medicas, ddao hoje a Medicina o
caracter d'um amontoado de factos, em meio da esterili-
dade da theorisagio prematura.

Concebe-se pois quanto é arduo entrar no campo d'esta
sciencia com o intuito sincero de desbravar mais um ma-
ninho, transformando-o em aprazivel e fertil torrio. E
muito para louvar a coragem de que se revestem os in-
vestigadores d'estes assumptos, € mormente quando o in-
centivo ndo ¢ o inleresse.

Esta cruzada conla no seu numero guerreiros famosos
e alguns martyres tambem ; para que citar nomes, quando
todos ahi os conhecem ?

Com o findar d’este seculo parece manifestar-se por
toda a parle uma actividade sem limites nas variadas ma-
nifestagies das intelligencias, e 08 proprios paizes, cuja
pequena importancia no equilibrio da civilisagio os faz
seguir, quando muito, ao lado das nagdes mais famosas,
parecem convulsionar-se debaixo d’estes grandes impulsos,
como se uma onda arrebatadora levasse tudo de involta
a uma unido commum. Procura-se a razao d'estas mani-
festagdes, e illudidos pelo erroneo principio de que acha-
remos no seio (as agilagdes a causalidade da sua exis-
tencia, alli nos arremessamos para sahir, aguilhoados pela
curiosidade, a aceitar as consequencias d’ellas. E esta a his-
toria da apparigdo de factos de alguma importancia; é esta a
historia da instituigdo da— Sociedade dos Estudos Medicos.

Germinada a idéa da creagio d'esta Sociedade no meio
das lucubragdes d'um mogo, que olha o trabalho como um
dever, tendo ao seu alcance uma boa intelligencia comple-
tada por uma vontade infatigavel, para logo lhe acudiu idéa
nio menos proficua, qual a de levar a effeito a sua realisacio.

Estabelecer a lei organica d’esta Sociedade, a cuja re-
dacgio presidin em grande parte o assenlar em bases
positivas a direcgdo da Sociedade em tudo o que ella possa
conseguir, foi ndo menos realisagdo do distincto alumno
da Faculdade de Medicina, que a commissdo encarregada
da elaboragdo dos eslatutos lentou tomar sempre por guia.




1 ESTUDOS MEDICOS

Passar d’aqui 4 sessdo, que inauguroun a Seciedade, ainda
a elle muito se deve, e o0 registrar-seé aqui este preito de
homenagem & apenas um reconhecimento da verdade.
Ninguem o tomarda por uma adulagdo.

Esta constitvida a Sociedade dos Estudos Medicos. Pro-
cura aflirmar-se no mundo seientifico, levando ao conhe-
cimento de todos pelo seu jornal o que ella pensa e o
que faz, bem como a expressio scientifico-medica de quem
se dignar auxiliar-nos nesta trabalhosa empreza. Salisfeita
assim a aprendizagem do manusear da penna nas lides do
jornalismo scientifico, procurou-se ir mais longe na creagao
da Sociedade, incluindo nos seus trabalhos as prelecgdes,
que habituam a diegdo senilo elegante, ao menos correcta
e facil;
trazem 4 intelligencia a precisdo nos raciocinios, rectidao
nas dedocgdes, dando ao todo um caracter acentuadamente
practico; e a verificacdo, por commissdes, da solugio de pro-
blemas, que hoje se ddo como resolvidos, e a investigacio
de dados aproveitaveis para aquelles, que actualmentc se
debatem.

Collocados no meio scientifico’ em que se aprende, de
certo ndo poderdo os seus membros ensinar, a nio ser a
practica do trabalho como um meio seguro de todos os
conseguimentos. Instituida a Sociedade para a aprendiza-
gem, contam os associados trabalhar, procurando no exem-
plo e experiencia dos socios Magistraes o bom conselho e
conhecimentos por elles adquiridos, que venham engran-
decer os nossos, estimulando-nos assim ao trabalho, legado
como exemplo. Creada esta Sociedade, é ella de certo
d'um summo aleance, ndo pelo que poderd accrescentar
de novo & Sciencia, que pouco ou nada ella poderd dar;
mas a0 menos & o principio do resgale d'um crime, que
Portugal tem commettido ha seculos ja, ficando muito para
traz no acompanhar do progresse medico, crime que & tanto
mais para stigmalisar, quanto s6 a indolencia o gerou.
Estamos muito longe para transpormos rapidamente a
enorme distancia que nos separa do nivel scientifico das
nagdes mais avangadas, mas que ndo seja o comprimento
" da distancia que nos atemorise, esmorecendo nesta atro-
phia que nos corrée.

Fagamos por encurtar distancias, e esle conseguimento
80 vird quando a este exemplo da creacdo da — Sociedade

as. conferencias, que pela indole caracteristica |

dos Estudos Medicos — venha junctar-se outro, e muilos, |

nas manifestagoes de todas as ordens da Sociedade Por-
tugueza. Apresentados no campo glorioso da imprensa,
salta-nos das maos o direito 4 liberdade da crilica dos
nossos trabalhos. Assumindo a responsabllidade que dé o
tomar assento em tal eonvivio, esperamos ao mesmo tempo
encontrar a lealdade nas apreciagdes, convicedes realisadas
por factos e sobre tudo dedicagio proba a um trabalho
proveitoso. Se for este o pensar dos que cooperam na
sciencia ficariio plenamente satisfeilas as nossas aspiragdes.
A. Dias pE GOUVEIA.

SESSORS

A SESSAO INAUGURAL DA SOCIEDADE DOS ESTUDOS MEDICOS

Foi solemne e significativa a Sess@o celebrada na noute
de 15 de dezembro nas salas do Instituto para inauguragdo
da Sociedade dos Estudos Medicos.

Solemne, porque numeroso e seleclo loi o concurso que
a honrou; significativa, porque as palavras enlao pronun-
ciadas, modestas ou eloquentes, foram todas inequivoca
affirmagdo dos deveres e das aspiragdes, que animam a
mocidade medica d'esta Universidade.

Representou esta Sessdo, além da solemnisa¢io da fun-

| dagdo da nossa Sociedade, um inconcusso testemunho do

respeito devido ao trabalho e uma verdadeira profissao de
fé do espirito scientifico em que se desinvolve e progride
esta eschola.

E nio foi 80 isto. As innumeras adhesdes recehldaa entnn,
nio so da parte dos nossos respeitaveis mesires e dos
nossos illustrados collegas, os Estudantes das Escholas de
Lishoa e do Porto, mas de tantos homens notaveis na scien-
cia e nas lettras, que vieram sympathicamente estender-nos
a mao na noute da nossa fesla, exprimem tambem, e elo-
quentemente, que a nossa creagdo é obra de civilisagao e
de progresso, e que sdo legilimas as nossas aspiragdes.

Assim o entenderam tambem alguns jornaes, que no-
ticiaram o facto, mas em lermos tdo lisonjeiros o fizeram,
que tendo nos de dar conla aos nossos leitores da nossa
primeira Sessio, ndo nos podemos infelizmente limitar a
reproduzir as suas generosas palavras.

A Sessdo foi aberta 4s 8 horas da noute pelo illustre
Decano-Presidente, o sr. Dr. Quaresma.
A sua direita sentava-se o Vice-Reitor da Universidade,

| o sr. Conselheiro Castro Freire e @ sua esquerda, o sr. Dr.

Vaz, Governador Civil de Coimbra.

Em frente da mesa da Presidencia tomaram assento os
Lentes da Faculdade de Medicina, e perto d'estes, em logar
espeeial, a Commissao dos Estudantes da Eschola Medico-
Chirurgica do Porto, composta dos srs. Placido da Costa,
Jodo Diogo Pinto Gomes e Jozé Augusto Vieira.

0s lados da meza eram occupados pela Commissdo In-
stalladora, @ o resto da sala pelos professores e estudantes
das outras Faculdades e por muitos outros cavalheiros dis-
tinctissimos, que tambem haviam sido convidades.

0 sr. Dr. Quaresma dirigiu entdao uma conceituosa allo-
cugdo ao auditorio, em que poz em reléevo a significagdo
d'aquella reunido, e lonvando a idéa que presidia a fandagio
da Sociedade, assegurou aos alumnos o concurso dos mestres.

8. éx.* accrescentou em segunida, que via com ver-
dadeiro jubilo a presen¢a naquella festa dos Estudantes do
Porto, e certificando-lhes que entre os alumnos da Facul-
dade de Medicina existia o melhor espirito de camaradagem
para com o0s collegas das outras Escholas, terminou obser-
vando muito judiciosamente, que a verdadeira sciencia
sendo contraria a todas as preoccupagdes de eschola e de
systema, as antipathias entre inslitutos scientificos eram
puramente ficticias.

Tomou em seguida a palavra Eduardo Burnay, estudante
do terceiro anno de Medicina, em nome da Commissio
Installadora.

Fallou detidamente sobre a nrgamsapao da Sociedade,
0s seus fins € as suas vantagens.

Mostrou que da fundagio da Sociedade havia muito a
esperar para a educacdo scientifica, a educagio na obser-
vagdo e na experiencia; que a simples instrucgdo pode
dar eruditos, nunca homens de sciencia no genuino valor
d'esta expressio, e que sO a educagdo scientifica é capaz
de tacundunsmrilosuhmrpmgr&dlr;mm




.

Tendo em seguida indicado alguns trabalhos sobre que
poderia récahir immediatamente a altengio da Sociedade,
terminou agradecendo em nome d’esta a todos que a tinham
vindo honrar com a sua presen¢a naquella festa, e muito
especialmente aos Estudantes do Porto que de tdo longe
chegavam e 4 Faculdade de Medicina, que pela bocca do
seu illustre Decano, 130 benevola ‘e animadora se lhes havia
manifestado.

Seguiu-se no uso da palavra o sr. Antonio Dias de Gou-

“veia, estudante do quarto anno Medico.

0 sr. Dias de Gouveia, apresentou num largo quadro a

historia da medicina. Ay '

Relembrou as grandes difliculdades que em todo o tempo ||

se'lhe tinham levantado 'diante ; difficuldades originadas
nio 86 da naturcza do objecto e da deliciencia dos meios
para o bem conhecer, mas difficuldades tambem interpostas
pelo movimento de reacgdo que pretendeu mais de uma
vez, paralysando o espirilo humano, suster a marcha do
progresso e ‘accorrentar ‘aos dogmas a civilisagio.

Fallou tambem dus seus triumphos e d’aquelles eminentes
vuitos, que lhe tinham consagrado-as forgas inteiras da sua
intelligencia e da sua energia para a arrancar a esterili-
dade do empirismo e aos enganos do charlatanismo, até
elevar finalmente a arte de curar a allura d'uma verda-
deira sciencia. '

E nesle ponto, corajosamenle nolou a completa irrespon-
sabilidade de Portugal em tio gloricsos commettimentos '5‘3

sui‘iwn‘

A Renascenga inicia-se em Portugal ao energico impulso
de D. Jodo 1 e dos infantes, seus filhos, disse o sr. Gou-
veia, mas esse impulso veio absorver a nagdo na conguista
€ na navegagio; e é assim que todo o desinvolvimento do
paiz, partindo d’esta base se caraclerisou economicamente
pelo augmento do commercio, scientificamente pelo des-
involvimento dos conhecimentos astronomicos e maritimos
e na arte pelas producgdes inspiradas na gloriosa epopéa
da nossa navegagio e das nossas conquistas.

Terminon o sr. Dias de Gouveia o seu discurso, fazendo
volos para que Portugal tome na historia fulura das sciencias
um papel que o approxime das mais civilisadas nagdes e
protestando a sua mais enthusiastica adhesiio 4 Sociedade
que acabava de fundar-se. =

Ao sr. Dias de Gouveia, seguiu-se o sr. Dr. Antonio
Maria de Senna, secretario da Faculdade de Medicina.

Comegou por agradecer a honra que lhe havia cabido
como professor da Faculdade, aos membros da qual a So-
ciedade outorgava 0 titulo de Socios Magistraes.

Como tal, estava prompto a prestar todo o seu apoio e
auxilio & Sociedade nascente, mas era necessario pensar

ja na marcha a“seguir. O nome de Portugal nio estava
08 | da medicina e nio o estaria nunca

da medicin
gEanie mente se nio efitrasse no caminho
da observagat encia.
Notou que o8 da Sociedade abriam & explo-

: to lettra morta. Sem trabalhos expe-
rimentaes, accrescentou, reis passar em discussdes e
palestras scientificas noutes muito agradaveis, mas a sciencia
nao vos devera nunca cousa alguma. = — '

A proposito do methodo positivo discreteou amplamente,
mostrando a sua influencia capital no progresso das scien-
cias, e evidenciando os inconvenientes, tanto dos—a priori
—da metaphysica, como das deducgdes ¢ syntheses anteci-
padas da moderna philosophia monistica de Haeckel.

138 que era necessario que elles |
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Terminado o discurso do sr. Dr. Senna, pediu a palavra
em nome da Commissdo da Eschola Medico-Cirurgica do
Porto, o sr. José Angusto Vieira.

Sentimos do coragao ndo poder reproduzir na sua integra
as palavras proferidas pelo sympathico e talentoso collega,
com que entdo livernos occasidio de atar relagdes de muita

|
|| eslima.

i' 0 sr. Vieira captivou o auditorio pela espontaneidade
l

e simplicidade com que fallon e por uma natural modeslia,
' que muilo realce di aos seus merecimentos.

Comegou por agradecer a Sociedade o convite que lhes
havia sido dirigido, e a Edvardo Burnay as palavras ama-
veis que lhes tinhd consagrado, hayia pouco. -

Referindo-se em seguida ao discurso do sr. Dr. Senna,
concordou completamente com elle nas idéas apresentadas
sobre o methodo scientifico e depois de ter a tal respeito
feito algumas consideragdes, accrescentou que ial methodo
era lambem aquelle que dominava o espirito da eschola
a que pertencia. -5 ' ]

Terminando, affirmou dignamente que da parte dos Es-
| tudantes da Eschola Medica do Portd ndo havia espirito
| de rivalidade com a Universidade, ¢ muito meénos de su-
| premacia, e que aquelles’ prezavam muito 0s séus collegas
de Coimbra e desejariam sempre com estes collaborar na
obra da civilisagdo, pois por mais péquenos e insignificantes

|| que fossem, ndo desistiam do direito de representar a func-

| c¢do, que a natureza distribuiu aos seus minimos elementos.
0 nosso estimado collega foi muito applaudido pelo au-
. ditorio e as Suas palavras, estamos gerlos de que deixaram
| no animo dos estudantes da Universidade impressio grata
e duradoura. :

Ao sr. Augusto Rocha, Dr. em Medicina, coube em ul-
timo logar a palayra.

Relanceando a vista, oum eloguente e espirituoso im-
| proyiso, por todos os estados ga- uropa e attentando nos
graves problemas que se agildvam em toda a parte, no
campo da philosophia, da sciencia, da arte e da polilica,
apontou esle triste phenomenio: que em Portugal ndo havia
problema. A falta de problema significava a falta de ideal e
' caracterisava uma apathia mortal. No emtanto a fundagio
. da Sociedade de Geographia, em Lisboa, e a dos Estudos
- Medicos, em Coimbra, pareciam symptoma de revivecencia.

Terminou enderecando a Sociedade dos Estudos Medicos
| 0s seus parabens e a sua adhesdo.

| E como mais ninguem tomasse a palavra, o sr. Dr. Qua-

' resma propoz entio um voto de louvor aos Socios Munda-

| dores da nova Sociedade, o qual foi apoiado com unanimes

| applausos.

|  Sio estes applausos e o distincto concurso d'aquelles

| que nol-os dispensaram, que_nds ager&-temos a honra de
publicamente agradecer. ST T o

ELEICAO DOS CARGOS E COMMISSOES DA SOCIEDADE

| DOS ESTUDOS MEDICOS

No dia 16 de dezembro teve logar a eleigdo da Direcgio
e Commissio de Julgamento que devem funccionar até
outubro. :

Eis os resultados:
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Dmecgio

Presidente — Antonio Dias de Gouveia

Director do Jornal — Luiz Augusto Teixeira Lobato

Director das Preleccdes, Conferencias e Trabalhos
mentaes — Eduardo Burnay

Administrador — Zepherino Candido Falciao Pacheco

Secretario — Antonio de Castro Freire

SUBSTITUTOS

Francisco da Graga Miguens.

José d’Azevedo Castello-Branco
José Pedro Dias Chordo

Manuel da Cosla Lereno

Narcizo Alberto de Sousa

CoMmIssSio DE JULGAMENTO

Julio Augusto de Oliveira Baptista (Presidente)
Joao Henriques Tierno

Antonio Moniz Feijo

Luiz Pereira da Costa

Augusto Arthur Teixeira d'Almeida (Secretario)

SUBSTITUTOS

Antonio Ferreira Dias
Alberto Navarro

Alexandre Corréa de Lemos
Alberto d'Oliveira Lobo
Joaquim Augusto Cambezes

-
L

Reunida no dia 18 de dezembro a Direcgdo, conslituiu
esta a Commissdo de Redacgdo com os alumnos, cujos
nomes se léem no frontespicio, que depois offereceram a
gua presidencia ao sr. dr. Senna.

Por motivos muito especiaes néo estio ainda definitiva-
mente organisados os trabalhos experimentaes em classes,

instituidos nos nossos Estatutos; mas esperamos que no pro-
ximo numero nos serd ji possivel dar conta da sua iniciagdo.

TRABALHOS ORIGINAES
HISTOLOGIA

KYSTES MUSCULAIRES

M. le Dr. Costa Simdes, professeur d'Histologie de notre Faculté, et
dont les recherches analomiques se sont derniérement poriées sur le tissu
musculaire, vient de signaler I'existence, dans la texture du myocarde, prés
de I'endocarde, de petits corpuscules granuleux, qu'il a dénominé — kystes
i

8.
Ces corpuscules, vraisemblablement encore décrits par les histo-
logistes, se rencontrent parmi les fibres du myocarde, et peutétre qi':]#:?

foiz dans leur intérieur, mais plus [réquemment parmi

kinje.

dons 1e titre— kystes musculaires, nous publions un extrait, que le savant
professeur veut bien nous donner, de son travail, qui doit paraitre prochai-
nement, sur 1'Anatomie et Physiologie du Tissu Musculaire.

Sur ce faisceau (Fig. I), et dans la direction de—a, on
observe un corps ovoide, plus grand que la cellule de
Purkinje, & contours nets, et constitué par une granulation
spéciale. 1l parait enkysté dans une membrane propre et
se loge presque toujours eutres les cellules de Purkinje,
moins fréquemment parmi les fibres du myocarde et semble
quelquefois, comme sur cet exemplaire, étre emboité dans
la propre fibre. Je dois croire que ces corpuscules aient
déja été remarqués par quelques histologistes, vue la fré-
quence de leur apparition dans mes préparations ; mais je
ne me rapelle pas d’en avoir rencontré la mention nulle
part. Quoiqu’il en soit, que I'ohjet en soit nouveau, ou
déja connu, je le décris comme je I'ai observé.

Le procédé de préparation est le méme par lequel j'obtiens
les cellules de Purkinje sans emploi de réaclifs. J'arrache
par dilacération une petite bande de I'endocarde, j'en
sépare au moyen d'aiguilles la substance adhérente, et je

| la dispose sur le porte-objet, en ayant soin de 'abriter im-
médiatement, sans pression, avec une lamelle. L'observa-

Fig. |

Ceeur”du mouton.— 1] Cellules de
Macération pendant 2§ heures dans une
Prep. de Costa Simdes, — Dess. de Monle ‘ro
Ampl. Ubj. et Ocul. — 500 diamet. — Dust.

Purkinje.— 2] Fibre d ocarde avec un Kyste muscalaire — a. .
& mg:'luii:]: d‘lngh m{quu, au mﬁm.mmw dans la glycérine.

‘de la chambre claire — 0=,11.
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tion immédiate montre tout de suite ces corpuscules avec
la configuration indiquée sur la Fig. Il. 1l ne faut point

Fig. 1

L'effet optique parait révéler, plutdt une dissolution
des divisions, que leur transparence; il ne la démontre
néamoins pas.

Caar du mouton.—1. 2. 3] Kystes musculaires.— 4] Le kyste (3) vu avec un
bjectil plus forl.—B. 6] Contenu granuleux.—7. 8] Divigions, ou simples lignes.
Sans réactifs, et sans ean sur le puﬂmh'et.

Prepl. de Costa Simbes. — Dess. de eiro.

Ampl. Obj. et Ocul. - 3 — 110 Glamel{Dist. e chambre claire—0=.3.

o

employer l'eau dans cette préparation, qui doit d"ailleurs
étre effectuée rapidement, afin d'éviter que la substance
ne séche. U0

Dans cette Fig. II sont réprésentés trois de ces corpus-
cules (1. 2. 3), et I'un d'eux (3) est reproduit avec une
plus forte amplification (4). Sur un fond uni, ou simplement
granuleux, (5. 6) I'on voit des divisions irregulidres (7. 8),
qui rapellent la econstituition d'un kyste multiloculaire.
L’on dirait que ces divisions, apparemment membraneéuses,
se relient par une membrane extérieure, formant ainsi de
petits sacs dans la cavité commune; mais de ceite dispo-
sition je n’obtiens que l'aspect, ce qui est trés faillible,
el ne peus nullement en démontrer la réalité.

L'observalion faite dans ces condilions, en laissant péné- |

Coeur du mouton. La méme préparation de la Fig. Il i laquelle, immédia-
| lement aprés avoir été déssinée, on a fait arriver | eau distiliée.

| 1l est bien moins probable, quoiqu’il ne soit point im-
possible, que les lignes en question réprésentent des plis-
sements du corpuscule, dis aux compressions exercées dans
I'acte de la préparation, plissements, qui se délont apres
| par I'imbibition. Il est moins probable, dis-je, car la dispo-
sition générale de ces lignes offre dans tous les exemplaires
' une physionomie totale determinée, toujours la méme, et
qu'on ne peut attribuer, ni a I'action de réactifs, ni aux
effets d’'un séchage préalable.

Chacun de ces corpuscules réprésente-t-il un agrou-
pement de cellules de Purkinje, en début d'évolution ?
Il semble qu'alors I'action de I'ean sur ses divisions, ne
devrait étre autre, que celle qu’elle exerce sur 'enveloppe
| des cellules de Purkinje.

1

trer une goutte d'eau distillée entre les lames de la prépa- |

ralion, ces lignes ou divisions (7. 8) dispardissent en quel-
ques minules, ou méme en quelques secondes, et le cor-
puscule, tout en maintenant ses contours extérieurs, sa
forme générale, prend I'aspect d’un tout homogene, cons-
titué par une granulation uniformément parsemée (Fig. I11).
Cette derniére disposition est la méme que j'obtiens par
I'emploi des réactifs, dont je me sers pour I'observation
des cellules de Purkinje (Alcool, potasse, ether sulfurique,
acide osmique, elc.). :

Une telle transformation, par le simple emploi de 'eau
distillée, est vraiment digne de remarque. En effet, si
action du liquide se réduisait uniquement 2 augmenter
la transparence de la préparation, il est vraisemblable
que les traits ou divisions se dénonceraient par des lignes
claires, @ travers les granulations plus obscures, dans les
points, du moins, ot les cloisons divisionnaires sont obser-
vables. dans, la direction de leur prolongement; car I'on
comprend aisément qu'une obliquité minime en puisse
faire disparaitre toute trace. -

| Ces mémes corpuscules, principalment sous I'aspect qu'ils
| prennent au contact de 1'eau, peuvent rappeler les ovules
de parasites, et d'autres suppositions peuvent encore 8'offrir
a l'esprit. Il vaut cependant mieux croire que loute inter-
prétation est extemporanée, en tant que les conditions histo-
logiques de cel objet ne soient plus profondément étudiées.

A. A. pa CosTA SpiiiEs.

CLINICA CIRURGICA

UM CASO DE FISTULA VESICO-VAGINAL
TRATADA PELO METHODO AMERICANO
Deu ha tempo enirada nos hospitaes da Universidade

a doente Angela Marques, de 28 annos de idade, consti-
tuigdo robusta ¢ temperamento sanguineo, indo occopar

uma das camas da sexta enfermaria. Motivou a entrada
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d’esta doente um corrimento constante de ourina pela
vagina, apos um parto laborioso que tivera quatro mezes
antes fora do Hospital.

Feita a observagido pelo especulo, reconheceu-se logo
a existencia d'uma solugiio de continuidade no dissepimento
vesico-vaginal, na altura media da vagina; uma sonda
introduzida pelo meato urinario sahia facilmente por aquella
abertura e permittia apreciar perfeitamente a sua extensdo,
de tres centimetros de comprimento, e a sua direcgio
proximamente transversal; ndo havia rubor anormal na
mucosa, nem outra qualquer alteracdo de importancia.

Resolveu-se operar segundo o caso exigia. Seguiu-se o |
[ F. G. MiGUENS,

methodo americano, operando o sr, dr. Lourengo d’Almeida

e Azevedo, clinico da enfermaria, e servindo de ajudantes |

varios discipulos.

A doente foi collocada em decubito lateral esquerdo
com flexdo das coxas, sendo a direita levantada e susten-
tada por um ajudante ; um outro collocado do lade opposto
da cama sustenlava o especulo de Bozeman, que affastando
a parede poslerior da vagina, abria o campo operatorio.
O operador, sentado ao fundo da cama entre os dois aju-
dantes, armado de pingca e pequeno bisturi recto, comegou
por avivar o8 bordos da fistula, separando a mucosa n'uma
extensao de um centimetro em volla; uma sonda intro-
duzida pela wretra, tornava mais salientes os bordos da
ferida, e a pequena porgdo de sangue que apparecia era
absorvida por pequenas esponjas fixas a pingas apropriadas.

Proceden-se depois pelo porta-agulha 4 passagem de

quatro flos de seda de differente cOr, que penetrando a |
pequena distancia da parte avivada, e percorrendo na |

espessura do dissepimento, atravessaram symetricamente
o bordo opposto da fistula; a estes fios de séda ligaram-se
flos de prata que os substituiram, puchando por aquelles.
As duas pontas de cada fio foram respectivamente torcidas
¢ depois cortadas a pequena distancia da solucdo, ficando
portanlo feila uma sutura metalica de quatro pontas sepa-
radas que manteriam o contacto dos labios da ferida ; esta
foi logo lavada com agua camphoro-alcoolisada.

A doente fez esforgos para ourinar, ndo sahindo liquido
algum pela communica¢do que acabava de fechar-se.

Concluida a operagdo foi-lhe recommendado o decubito
ventral que podesse supportar, para evilar a permanencia
de ourina; especialmente na séde da leséio; foi-lhe depois
algumas vezes feito o catheterismo para evitar o excesso
de pressio n'aquella mesma parle no acto da micgdo; as
sondas permanentes poderiam produzir este duplo effeilo,
1ém porém o inconveniente de motivar incommodos vesi-
. caes, taes como a cystite, e apertos uretraes.

Passados quatro dias observou-se o estado da sutura;
parecia marchar bem. Ao setimo dia, tempo sufficiente
para se eslabelecer a unido por primeira intengiio, e at-
tendendo & suppuragio que o contacto demorado dos fios
poderia produzir, procedeu-se a extracgdo d'um d’elles, e
o mesmo se fez 86 nos tres dias seguintes para o0s fres
fios restantes, em vista da possibilidade de ndo resistir a
unido i extracgdo rapida de todos elles.

Foram cauterisadas com o nitrato de prata algumas
excrecencias cicatriciaes, ficando a superficie mucosa sem
irregularidades. * '

Desde o fim da operagdo a ourina seguin o caminho
normal, e assim tem continuado sempre ; a doente acha-se
pois completamente curada.

N'este faclo que aqui succintamente descrevemos, temos
Apenas em mira registar um successo extremamente lison-

| geiro, mais uma vez obtido pelo methodo de Marion Sims,
| conhecido pelo nome de methodo americano, e que hoje
| se tem arvorado como exclusivo, em casos d'esta ordem.

Se este methodo sobreleva muito a oulros mais antigos,
\ tambem é certo que nem sempre as COUsas cOTTem COMO
| desejamos e vemos frustrados os nossos intentos; ora, a
| cara rapida, n'uma so sessdo, a marcha tdo eminentemente
| favorave! dos phenomenos posteriores sem complicagio de
| qualquer ordem, como se deu no caso descripto, deixou-
| nos o espirito tdo plenamente satisfeito, que ndo podemos

| deixar de mencionar o prospero resultado, muito mais n'um

padecimento, ndo raro, e tdo incommodo.

CLINICA MEDICA

UM CASO DE CURA DA MOLESTIA DE BRIGHT CHRONICA

A importancia do caso, que von relatar, e que o torna
digno de occupar algumas paginas d’este jornal, estd toda
nas suas consequencias clinicas, nas consideragdes, a que
leva o bom resultado do tratamento instituido.

Refiro-me & molestia de Bright chronica.

As conclusdes nao sio rigorosas, porque tal caracter
exige que o tratamento tivesse sido simples e unico, e
nao o foi, mas, a meu ver, ndo perdem por isso o inte-
resse.

Sendo concordes todos os praticos em que & gravissimo
o prognostico d’este padecimento, indispensavel era ado-
ptar o aphorismo de Hufeland «il vawl mieux essayer un
reméde dowteww que de m'en lenier aucun.»

Foi assim que, guiado sempre pelo conselho do sabio
Trousseau «il faut que Uacte therapeutique soit justifié par
wne idée, par une analogien, cheguei a ensaiar um tra-
tamento mixto. !

Historia

|

No dia 23 de outabro ultimo entrou para os Hospitaes da Uni-
versidade e foi entregue i minha assistencia o doente Jodo Coun-
eeiro, solteiro, de 23 annos de idade, trabalhador de enxada, na-
tural de Arzilla, districto de Coimbra. .- . :

Acostumado a trabalhar num logar bastante pamtanoso, vivia
exposto a emanagdes, que lhe predisponham o organismo para a
invasdo de febres intermittentes. 1

No meado de agosto proximo passado, andando a regar, com 08
pés mettidos em soffren um grande resfriamento, que foi cansa
oecasional d'aquelle padecimento, que entio o aceommeten. Foram
as febres, regulares e de typo duplo ter¢io.

Curado pelo sulfato de quinino, voltou ao exereicio da sua pro-

fissdo.

No dia 7 de setembro, soffrendo nmmwusmamwmw-
manencia em contacto com o corpo da roupa bastante mo foi
outra vez atacado pelo padecimento, que cedeu, passados oito dias,
a0 uso do mesmo medicamento.

Voltando ao trabalho, occupou-se em cortar palhugo num paul,
sujeitando-se pi&r vezes a golpes de ar fortes, dos quaes o
apanharam suado.

e crotum, |.u:1[ll;}n|;]]:la - entaram a:uim-

e pernas; depois no s eaq augm
que nio imlm usar calgado. - -
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Na noite de 23 para. 2% o edema quasi lhe occupon a totalidade
dos membros lﬁprhras, e no dia !fu;pparwen generalisado, tor-
nando-se anasarca. .

Obrigado a reeolher-se 4 cama, comegou de sentir, algum tempo
depois, uma dor lombar eontusiva pouco intensa. Neste estado uson
miﬁu infusdes de fragaria e gramma, com as quaes os edemas
diminniram para de povo augmentarem, Ora Duma Ora noutra

A dor lombar m pouco intensa até o dia 16 de outubro,
exacerbou-se nesse @ no i coincidindo esse facto com
o augmento do edema da mesma

A minba primeira observagio, feita no dia 2k de outubro, pela
uma hora da tarde, deu o seguinte:

Temperamento mixto e constitui f

Decubito dorsal, sendo-lhe indifferente qualquer outro.

Anasarea; ascile; mucosas pallidas; pelle baga e renitente &
ressio digital, que se faz para a explorac¢do dos edemas; os vo-
umes do figado e bago eram normaes.

Locom enfraqueeida. -

Dir contusiva poueo intensa na regido lombar, exaggerada pela
pressio. {

Lingua levemente esbranquigada.

A auscuoltacio e a percussio thoracica manifestaram hydro-

thorax.
Pulso pequeno, molle e tardo — 60 pulsagdes ; ealor — 36°

[
A urina era rubra pallida na observagio directa e rosada na

observacio por transparencia. Tractada pelo acido azotico den um
precipitado gramoso esbranquicado; submettida a temperatura da
ebulligio den um precipitado identico; este prec;ipuado nio se re-
d;)a:ﬂ!vgn no aeido azotico, aquelle permanecen i temperatura da
ebulligdo.

Note-se que pequeno numero de gottas de acido azotico davam
um tdo grande precipitado que a urina parecia ficar coagunlada.

Das observacoes seguintes, direi, como parte importante para o
diagnostico, que durante quinze dias ndo notei mnm%ocr;gio guma
no preeipitado, o qual s6 comegou a diminuir no dia 410 de novem-
bro, e que 0s edemas eram verdadeiramente fugazes, apparecendo
um dia mais intensos na face, outro nas mios e antebracos, outro
no dorso, e assim alternadamente.

Semeiologia dos symptomas principaes

O resultado da observagiio apresenta dois phenomenos
de summa importancia: o precipitado dado pela urina,
tratada pelo calor e pelo acido azotico e os edemas e
derrames.

Os edemas e talvez tambem os derrames, augmentando
¢ diminuindo alternadamente, desapparecendo num para
apparécerem noutro ponto e vice-versa, existiam ji desde
o dia 24 de setembro.

0 precipitado dado pela urina, que ndo posso deixar de
qualificar albuminoso, em atlengdo aos agentes, que o
produziram e &s verificagcdes, que se flzeram, mosira cla-
ramente a existencia do symptoma — albuminuria.

A albuminuria appareceria ao mesmo tempo, que os ede-
mas? precedel-os-hia? sdo perguntas, que nao podem deixar
de ficar sem resposta, apezar das vantagens, que resul-
tariam do seu conhecimento.

0Os edemas e os derrames s@o hydropisias discrasicas,
porque a sua generalisagdo ndio concorda com uma causa
mechanica a nio ser ella localisada no coragciio ou grossos
vasos, e o resultado da observa¢do nega a existencia de
obstaculos & circulagdo. il

Sendo discrasicas e constituindo o facto da hypo-albu-
minose uma discrasia importante, é possivel, provavel
mesmo, que ja existisse a albuminuria antes do dia, em
que se generalisaram os edemas.

Nao esquego que o doente foi infeccionado pelo malaria,
cujas consequencias soffreu por duas vezes, e que essa

| cachexia palustre.

é uma das causas capazes de alterar a crase do sangue,
porém, se tal circumstancia podia concorrer de algum
modo para a manifestagdo dos edemas; ndo é ella suffi-
ciente para os explicar.

Comprehendo que as febres intermiélentes, pelos engor-
gitamentos que delerminam no bago e figado, produzam
uma ascite, e que essas febres, inveteradas ao ponto de
produzirem a cachexia, tornem o sangue tdo discrasico que
apparegam hydropisias mais ou menos generalisadas ; mas
nem as hydropisias do caso presente comegaram pela as-
cite nem tdo pouco o doente apresentou os symptomas da

Admittindo pois como possivel e mesmo como algum
tanto provavel que a albuminuria precedesse as hydropi-
sias, vou ver se lhe determino a causa.

A albumina, que os reagentes appropriados descobriram
nas urinas, nao é devida a um estado congestivo dos rins,
circumstancia, em que ella costuma apparecer com maior
ou menor presistencia conforme a duragdo da causa que
o motiva, porque nem da parte do coragdo, nem dos grossos
vasos, nem ao longo do trajecto da veia cava inferior ou
das veias emulgentes ha obstaculo & circulagio, nem o
doente esteve sujeilo a uma causa de congestdo activa,
que 86 por si explique a presistencia do symptoma.

Essa albumina ndo pode allribuir-se ao estado discra-
sico do sangue, a uma modificagdo mollecular da subslancia
albuminosa d'esse liquido.

E certo que essa modificagio mollecclar parece influir
na albuminuria, porque ha casos de injecgdes de albumina
dos ovos, feitas nos vasos sanguinecs, com apparéecimenio
de albumina nas urinas, e casos de injecgdes de albumina-
peptona sem tal apparecimento; é certo tambem que um
estado discrasico do sangue muito pronunciado, como o da
cachexia palustre, faz apparecer a albuminuria com certo
caracter de presistencia; mas nem o doente apresenla na
sua historia symptomas da cachexia palustre, nem o estado
actual da chimica nos permitte entrar num terreno tao
pouco seguro, como o das modificagGes molleculares para

| a explicagdo da albuminuria, e mesmo todos os auctores

de pathologia estdo de accirdo em que 08 progressos da
observagio e experiencia fazem diminuir de dia para dia
o numero das albuminurias por altera¢do do sangue, para
as incluir entre as que se julgam produzidas por lesdes
renaes.

Demonstrado, a meu ver, que essa albuminuria nem foi
effeito de excesso de pressdo na circulagdo renal, nem de
alteragdo de sangue, tenho de collocal-a no grupo dos
mixtos por alteragdo renal e alleracdo do sangue, que M.
Jaccoud estabelece no seu Diccionario de Medicina e Ci-
rurgia Praticas, porque nio podendo negar-se que a al-
teragdo da crase do sangue existe, se a discrasia completa
é por si 86 capaz de promover o apparecimento da albu-
minuria, a discrasia parcial deve auxilial-o.

Exigida a lesdo renal para a explicagio do phenomeno,
e attendendo a que a albuminuria se deve reputar per-
manente, porque, ndo havendo certeza da sua existencia

| até 24 de setembro, existiu pelo menos desde essa data

até o dia 14 de dezembro, occasiio do seu desappareci-
mento completo, o que prefaz mais de 2 !/; mezes de du-
ragdo, attendendo mais a quoe nos primeiros quinze dias
de observagio a quantidade de albumina era tal que
occupava quasi toda a espessura do liquido ensaiado, e
ndo tendo havido calefrios iniciaes, febre, dores lombares
intensas e os oulros symptomas do estado agudo, pare-
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ce-me dever attribuir a albuminuria 4 molestia de Bright
chronica.

A analyse microscopica do precipitado, mostrando a pre-
senga de cylindros fibrinosos, epitheliaes ou granulo-gor-
durosos, tinha toda a vanlagem, niio s6 porque confirmava
o dia:gnofslica, como porque indicava o periodo da lesio
renal.

Ndo a fiz, porque o precipitado grumoso esbranquigado,
que me deram as reacgdes, era perfeitamente identico aos

d'outros casos, que tenho seguido, e cujo diagnostico foi |

confirmado n'uns pelos symptomas finaes e n'outros pelo
resultado da autopsia.

A anasarca e os derrames parece-me levarem ao mesmo
diagnostico.

Os edemas appareceram primeiramente nas extremi-
dades inferiores, e o local, que a molestia de Bright escolhe
de preferencia para essa manifestagdo, é a face, porém
Niemeyer, por exemplo, diz a esse respeito que «d’ordi-
naire la face ou les pieds enflent en premier liewr.

Mais tarde os edemas generalisaram-se; appareceram |
mesmo derrames. Se admillir que a albuminuria nao pre- |
cedeu a hydropisia, tenho de as considerar simultaneas, ||
| nas regides officiaes da sciencia as suas doutrinas, e tornar

e uma tal hydropisia, sem discrasia previa que a justifique,
80 pode ser symploma da molestia de Bright.

Nuina ou nvutra hypothese, quer fossem simultaneos os
dois phenomenos, quer um precedesse o outro, o caracter
fugaz dos edemas, o seu augmento um dia na face, outro

nas extremidades superiores, outro nas inferiores e vice- |

versa, o seu augmento e a sua diminuigdo allernadas sem
causa que justifique taes alteragdes, sdo razdes convin-
centes de que se trata da molestia de Bright.

A renilencia da peile 4 pressdo, feita para a exploragio
dos edemas e que consta do resultado da observagao,
tambem é caracteristica da molestia de "right.

Na maioria dos casos o estado chronico d’esta molestia
nido é acompanhado de dor lombar, e, a meu ver, a dor ndo
exisliu no caso presente, porque a accusada pelo doente
nio so succeden aos edemas, o que é contrario ao que se
passa na molestia de Bright, mas, coincidindo a sua exa-
cerbagido durante dois dias com o angmento dos edemas
da regiao lombar e havendo comegado depois de o doente

se recolher 4 cama, pode explicar-se pela compressio da I

pelle entre o leito e a dureza dos edemas.

A retinite albuminurica ndo existiv, mas a consideragdo
de que esse phenomeno nem sempre apparece e a cir- ||
cumstancia de a molestia ndo ter tido a duragdo precisa |

para a retinite se manifestar, parece-me explicarem a sua
falta.

Se, como acaba de ver-se, cada symptoma concorda com |
a molestia de Bright chronica, o conjuncto d’elles leva-me |

de certo a capitular assim o padecimento.

{Continia) L. A. Teixxema LoBaTo.

RASPAIL
(1794-1878)

Duas palavras de memoragio.

Depois de uma longa e trabalhada existencia, acaba de
caliir finalmente, esse batalhador intrepido, esse revolu-
ﬁimaal:iilo immenso, que na vida se chamou Francisco Vicente

aspail. :

Se legalmente niio pertenceu ao mundo medico, porque
0 seu excessivo amor proprio o levou a repellir sempre todas
as consagracdes officiaes da sua aptiddo e da sua compe-
lencia, de direilo o seu nome tem de gravar-se nas pa-
ginas da historia da medicina ao lado dos seus mais bri-
lhantes vultos, por que o seu talento € a sua sciencia ahi
0 collocam. . Wl A

A obra de Raspail é immensa. Poucos sio os ponios
talvez sobre os quaes a sua attengéo ndo récahiu, e pode
dizer-se que onde tocou — revolucionou. _

Revolucionario e democrata por temperamento, esta
feicio do seu genio reflectia-se em todas as manifestagies
da sua actividade.

Combateu na politica as monarchias; fundou na medi-

| cina uma therapeutica accessivel, democratica.

As paixdes e as vingangas perseguiram-no quasi até ao dia
da sua morte: a monarchia e o imperio, querendo abafar
airradiagdo do seu ardente e incongragavel genio, encar-
ceravam-no ou exilavam-no ; Orfila, cioso da sua gloria, de-
nunciava-o 4 policia como curandeiro, como charlatio.

E foi assim que, systematicamente votado ao desprezo,
perante o qual alids nunca succumbiu, conseguiram' abafar

esquecidos os seus livros.

Lembrando intencionalmente, quando o seu nome vinha
a lume, apenas o que havia de mais utopico na sua obra,
0 que mais disparatado podia parecer — o seu systema,
deixava-se injusia e apaixonadamente no esquecimento o0s
seus importantes trabalhos de chimica organica e as suas

| admiraveis investigagOes microscopicas, de (io fecundas

consequencias. _

E hoje mesmo, quando o fumo d'aquelles vivos com-
bates se tem dissipado, em pleno reinado da Theoria Gel-
lular, parecemos 4s vezes esquecer, que a pedra angular
d’este maravilhoso edificio — a cellula — sahiu da obser-
vagdo do illustre Raspail, que ndo s6 assignalou o elemento,
mas lhe revelou numa intuigdo fecunda e numa phrase

~ genial, a sua funcgio: «Donnez-moi une vésicule organique,

disse elle, dans le sein de la quelle puissent s’élaborer a
mon gré d'autres vésicules, et je vous rendrai le monde
organisé». (Théorie Spiro-Vésiculaire). ;

As suas laboriosas e tdo precisas indagagdes sobre
parasitas ndo sdo menor titulo 4 sua gloria. Neste ponto
¢ sen deleito esti na generalisagdo, dilatada & creagdo
de uma douirina pathologica e de um correspondente
syslema em therapeutica.

Como todos os systemas, o de Raspail é fundamental-
mente illegitimo e falso; come todos tambem, trouxe de
mistura com o0s seus erros — verdades.

A camphora e o alcool ndo sdo panacéas, por cerlo, mas
o seu valor ¢ no enlanto immenso.

0O illusire professor, o sr. dr. Cesario d’Azevedo intro-
duziu, em 1843, no Hospital da Universidade o curativo
camphoro-alcoolico, e & por cerlo a elle, em grande parte,
que se devem as estatisticas nolavelmenle lisongeiras da
nossa clinica chirurgica.

Prestando pois aqui a homenagem da nossa veneragio
ao genio de Raspail, pagamos ao mesmo tempo uma di-
vida de gratiddo. !

E. B.
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BULLETIN POUR L’ETRANGER

Il est triss flatteur pour nous d’avoir i remercier nos le-

«leurs de l'aimable faveur avec laquelle a été acceuillie ||

T'apparition de ce journal.

La réception de lettres bienveillantes signées par d'illus-
tres médecins et accompagnées de l'offre de leurs livres,
et I'aimable échange que beaucoup de confréres ont bien
~voulu accepter, sont pour nous d’inestimables preuves de
sympathie, dont nous nous efforcerons de nous rendre, de
plus en plus, dignes.

Nous savons a I'avance le petit role qui nous est dis-
tribué dans I'histoire du progres, aussi faisons nous con-
gister notre devoir a le remplir honorablement, avec la
meilleur bonne volonté et & apporter & 'augmentation de
I'édifice de la science, ne fat-ce qu'une petite pierre, un
grain de sable.

C'est ainsi qu'a Ja nouvelle de la souscription organisée
en France pour I'élévation d’'un monument a Claude Ber-
nard, les éiudiants de Médecine de celte Universilé, ont
_pensé y apporter aussi, a cette consacration du génie scien-
tifique, leur humble concours.

Claude Bernard n’appartenant pas, par I'extension de son
espril, a aucun pays, comme dans la Physiologie il n'avait
appartenu a aucune spécialité, notre concours a la célébra-
lion de sa gloire nous semble légitime.

Sans doute 'offrande ne sera point grosse, mais elle
vaudra par ce qu'elle contient de sincerité et, si nous pou-
“vons nous servir d’'un mot anlique, de dévotion.

-
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Le premier article signé par M. le dr. Ignacio da Costa
' Duarte, préparateur d’Histologie, et un expérimentateur

tré:s distingué, étant écrit en frangais, je me borne & annoncer
| la prochaine publication de ses nouvelles observations sur
I'ovule.

— Sous le titre Pouvoir médicamenteur, 'on rencontre
le développement rationnel, par 'application de la formule
mathématique de la quantité de mouvement a l'objet de
V'article, des propriélés du pouvoir médicamenteux.

Il en ressort, quant a la pharmacie homeopathique :

1.°) Que l'exaltalion d’énergie, due a ses procédés, ne
peut s'effectuer qu'au détriment de la durée d’action; 2.°)
Que la variation d'énergie ne pouvant étre graduable, la
| production de ses effets n'est point garantie.
| —Vient ensuile un rapport de MM. les drs. F. da Ca-
| mara et A. Rocha, sur un cas de cozxalgie, traité par la

méthode de Bonnet.

Ce cas, par la diversité d'opinions suscitées alors quant
| au diagnostique et par I'opposition manifestée par grand
i nombre de nos plus illusires practiciens contre 1'opportu-
| Dité du traitement employé, lequel, nous croyons, n'avait
| jamais été essayé en Portugal, a presque obtenu parmi
| nous l'importance d'un petit événement.

i La premidre partie de cet article est destinée i faire

connaitre, d'une maniére générale, I'opinion des auteurs sur
la coxalgie et son trailement. Il s’en déduit que dans le
but d’obtenir la guérison ou simplement une position, yi-
cieuse ou moins vicieuse, 'opération de Bonnet est récom-
mandable, saufl de contre-indications spéciales.

— La seclion de Clinique médicale est occupée: par un
rapport de M. le dr. Lopes Vieira sur un cas d'ascite essen-
tielle et par la conlinuation du rapport de M, Teixeira Lo-
bato sur un cas de maladie de Bright chronique.

M. le dr. Lopes Vieira, ayant obtenu la guérison ra-
dicale d'une ascite essentielle par la ponction, la com-
pression prolongée, et I'usage des bains de mer, nous don-
nera prochainement son opinion personelle sur la valeur
générale qu'il altribue dans cetle maladie 2 ce dernier
;nu'yen, sous le double rapport thérapeutique et prophy-
atique.

M. Lobato, nous indiquant aujourd'hui le traitement

- auquel il a soumis son malade, parait avoir i se louer de
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la prescription de didte lactée, conjointement avec les ceufs
et le chlorure de sodium; mais peut-éire faundra-t'il atbri-
buer & une thérapeutique rationnellement déduite des beaux
travaux de M. Poincaré, et dont il s’est plus tard secondé,

les excellents résultats qu'il @ pu ebtenir contre le prognos-

tique qu'il avait si légitimement formulé.
C’est sur quoi M. Lobato nous éclaircira sans doute en
terminant. ;

TRABALHOS ORIGINAES

HISTOLOGIA

SUR L'EXISTENCE D'UNE MEMBRANE PROPRE DU VITELLUS '

J'ai dit ailleurs que quelques anatomistes supposaient
I'existence d’'une membrane propre du vitellus, demontrée
par la rélraclion en masse de celui-ci, au moyen de ré-

actions chimiques; et én verité ce n’est que par ce moyen |

qu'elle peut étre observée.

1l importe maintenant d’indiquer les procédés a suivre
pour la vérification de cette démonstration, but principal
de ce travail.

Les ovaires, dont je me suis servi dans mes observations, |
apparlenaient & la femme et a des femelles d’autres ani- |

maux, tels que le beeuf, le cochon, le mouton, le boue,

le chien, le chat, le lapin domestique, le cochon d’nde et |

le rat. Ces trois derniéres especes sont toutefois préféra-
bles, car en un moindre espace on trouve un plas grand
nombre de vésicules de Graaf, et entre elles encore doit
on préférer la premidre.

Pour observer I'ovule 'on choisit sur Tovaire une ‘vési- || lar : :
cule bien developpée, trés proche de sa maturation, c'est- || sortent avec le liquide qui 'y contient et se répandent

a-dire, de celles qui s'élévent i la surface de I'ovaire sous '

forme d'une tumeur arrondie, transparente et vasculaire.

On Ja détache avec la pointe d'une aiguille, ou d'un fin |
scalpel, on la dispose sur le porte-objet, & la jonction du |

tiers gauche et du tiers moyen, et la fixant de la main
gauche au moyen de l'aiguille, on la fend de la main

droite avec le scalpel, de manire a ce que le liquide qui |

en sort reste au millieu du porte-objet et soit tout utilisable.
C&la fait, on le recouvre d'une lamelleé et on le porte au
mcroscope de dissection, sous une amplification de 40
i 50 diamdt., afin de vérifler I'existence de 'ovule et sa
netteté.

il arrive que l'ovule soit enveloppé dans le disque
proligére, ou dans des cellules détachées de la membrane
interne de la vésicule, et que pour cette raison les con-
tours m'en soient pas bien nets, on n'a qu' enlever la
lamelle, et joindre au contenu de la vésicule, au moyen,
d'une pipette, ou d’un simple baguette de verre, quelques
goultes d’humeur aqueuse, récemment extraite, ou d’eau
_sucrée, en ayant soin d’agiter le 10
aiguille, jusqu'au complet débarrassement de I'ovule.

v Histologie de U'Ovule ches les Mammiféres, monographie de M.
le dr. Ignacio da Costa Duarte.

tout avec la pointe d'une

‘Observant ensuite avec une plus grand angmentation, au
micrescope composé, on.voit la Fig. I, ou plutdt la Fig. I,
| ! | ear rarement peut on
atleindre la vésicule
germinative, ou, parce
qu'elle est détruite,
ou bien encore, parce
qu'elle se cache der-
riere les granunlations-
du vitellus.
Aveéc les ovaires
~d’animaux de petites
dimensions, tels que
la lapine domeslique,
et priocipalment an
temps du rul, comme
on y rencontre um

a — membrane vilelline

b — vitellus grand nombre d’ovules
c— vésicule germinalive en maturation, il est
fSashamiiTe préférable de délacher
- une petite portion de
i 'ovaire et de bien le

diviser avec le scalpel
sur la porle-ohjel par
l'entremise d'un des
liquides sus-indiqués.
De cetle maniére, on
obtient plusieurs ovu-
les dans une seule
préparation qu'il faut
d’ailleurs débarrasser
des granules, des dé-
chets du stroma et des -
-fragments des vésicules
de Graaf, comme je U'ai
déja indiqué pour le
disque proligére.

Si 1'on rompl la membrane vitelline, les granules en

a — membrane vitelline
b — vitellus

dans le champ dn microscope, en 8'éparpillant comme 1'on
voit sur la Fig.' 1L b

a-— membrane vitelline déchirée
b — granules du vitellus, dissociés
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Avec des ovules ayant subi une immersion de quelques || tombés, comme nous venons de le dire,
jours dans une teinture ammomaca.ia de carmin, et sur |

on procéde comme j'ai décrit, on observe toujours
la rétraction du vilellus en masse, neltement démarquée
par une ligne obscure, laqueue peul. bien réprésenter une

-membrane.
Cette rétraction se fait vers le centre de la membrane

vitelline (Fig. IV), ou bien sur ses parois (Fig. V), ou encore
en présentant des irregularités sur différents points (Fig: VI).

Un grand nom-
bre de physiolo-
gistes nient I'exis-
tence d’'une mem-
brane  propre du
vitellus, et entre
autres je citerai
M. Longet qui dit,
pag. 698, tom. 11
de  son — Traité
de Physiologie : —
«Krause et G. Va-
lentim, - Wharlon
Jones, Barry et
R. Wagner, suppo-
sérent l'existence
d’'une membrane

Fig. IV

I—M vitelline

itelli I— vitellus wétraclé an. pe
Yiegar o Diohrts | ¢ meulvuie o i vt
de cetle zone (zone
transparente), et - . |
mise en 6vidence Fig. V
par la rétraction '

du vitellus. Mais
I'une et Tlautre
opinion sont éga-
lement dénudes

Le méme au-
teur, & propos du
vitellus ditencore,
pag. 699 du vol.
eité:
uLe vitellus lou- ¥ fripd
ch;.‘.detﬁutes parls ' ]

@ la paroi interne SR e st o
de celle membra: b Tl :‘r;g;,:";uhﬂ e
ne (membrane vi-

telline). Il consiste ! 8
en unequantité in- 1 ! e V1 it
nombrable de trés 1 o0 Lol -
fins granules, unis /0 Ty .
ensemble par_une
humeur trés vis-
queuse, et susce-
ptibles d*éprouver: - =
un'retrail en. mas=-- !/
se, lorsquedeleau
pénélre, ;'.'par en-
dosmose,"entre lni -
et la ‘membrane '
viteliine. Ceretrait =
est la principale -
cause ‘de’ I'erreur
dans laquelle sont

i—mm en differents %dltl

¢ — membrane propre du vitellus

certains anato-
mistes t;tm supposaient la masse vilelline entourée d'une
membrane particuliére, extrémement ténue. Pour ce con-
vainere qu'il n'en est rien, il suflit de déchirér la zone
| transparente: on voit alors s'en échapper, non la masse
| dw jaune, mais les granules qui la composent, plus ou
moins dissocids.»

Toutefois, avec les ovules soumis & I'action de la tein-
ture de carmin, pendant quinze ou vingt jours, aprés avoir
rompu la membrane vitelline on peut, par la dissection,
ou par la compression de la lamelle sur I'ovule, obtenir

| Pexpulsion du vitellus, en masse, de dedans la membrane

vilelline, comme on le voit aux Figs. VII et VIIL

Quelle est done la cause
de la sorlie du vitellus de
dedans la vitelline, en
masse, avec ses granules
conglomérés, el circons-
crits par une ligne obscure
qui en délimite nettement
les contours, contraire-
ment al'éparpillement des
granules dissociés obser-
vable sur la Fig. 11, si ce
n'est l'exislence d'une
membrane propre?

La rétraction du vitel-
lus, an moyen de ré-
a— membrane vitelline déchirée H.Chl_}ﬂﬂ chimiques, et‘_sa.
b — vitellus sortant de' dedans la vitelline SOTLie én masse -de lin-
¢—membrane propre du vitellus? térieur de la mnme’

est évidente.
4 : Le réactif employé vient-
Fig. Vil il donner de la consistance

| Fig. VII

duvilellus, excessivement
ténue el la separe-i-il de
la vitelline, a laquelle
elle doit élre si intime-
ment liée, que toutes
deux se rompent quand
on vient & déchirer la
seconde, dans les cas ol
il n'y a point eu de pré-
paralion antérieure? Ou
bien cet agent penetre-t-il
la vitelline par endosmose
et vienl coaguler le li-
quide dans lequel nagent
les granules? Finalement,
ces deux cas se Véri-
fient-ils plutdt simultané-
ment ?

En essayant différents réactifs, j'ai pu observer, que
| Ton peut également obtepir la rétraction du vilellus par
Yimmersion des ovules pendant quelques jours dans une
solution, ou d'acide chlorhydrique, ou de sublimé corrosif:
une partic d'acide, ou de sel, pour deux-cents, ou trois-cenls
d'eau distillée. Cependant les résullats oblenus avee la
solution ammonmcale sont supérieurs, el ce n'est que par
son emploi que j'ai pu oblenir les p;répurnuuns correspon-
dantes aux Figs. VIl et VIIL

Il est vrai que l'ammoniaque employé isolément rend
| la vitelline excessivement pile; il convient dope de se

‘ v i 51 a une membrane propre

— membrane vitelling déchirée
= vitellus sorlant de dedans la vilelline
— membrane propre du vilellus?

o TR




14

ESTUDOS MEDICOS

servir de la teinture ammoniacale de carmin, en y immer-
geant les ovaires pendant quinze ou vingt jours, a la fin
desquels 'ovule est coloré par imbibition, montre toutes
ses particularités et permet la sorlie en masse de la
vitelline.

Maintenant, si l'on tente de rompre l'involucre, ou
I'adhésion, qui réunit les granules du vitellus aprés sa
mise en libérté, on ne réussit point a les dissocier, et
par la compression, ou le frottement, de la lamelle, le
vitellus se déprime, s'enroule, se divise finalement aprés
bien des efforts, mais les parcelles résultantes sont encore
conslituées par une agglomération de granules. Ce qui
doit nous porter a croire, que le liquide du vitellus se
coagule, et que son meilleur coagulateur est 'ammoniaque.

-
=

Remarque Physio-Chimique. On vient de voir comment |

I'ammoniaque est le meilleur coagulateur du liquide vitellin. ||

1l est possible d’ajouter qu'il en est le coagulateur naturel.

L'observation attentive des phénoménes de la féconda-
tion nous fait voir que la premigre modificalion qui se
manifeste de la part de l'ovule, aprés sa réunion aun
sperme, est la rétraction du vitellus. _

Or, I'analyse du sperme nous y monire 'existence de
phosphate ammoniaco-magnésien, el 1'action simple de la
chaleur y révele la présence de I'ammoniaque. Il est donc
licite de croire, que dans le cas experimental, comme dans
celui-ci, c'est toujours I'ammoniaque qui détermine la coa-
gulation du liquide vitellin et la rétraction conséquente
du vitellus.

Cette approximation nous fait percevoir comment il se
peut que ce mystérieux phénoméne de la reproduction des
espices soit, a son début, un acte chimique, et constitue
une révélation trés accentué du rile immense qui est
destiné & la Chimie dans l'explication des plus delicates
particularités de la Physiologie.

Ixacio pA Gosta DUARTE.

PHARMACOLOGIA

PODER MEDICAMENTOSO

0 eno arti segue constitue uma pura generalidade. Tem em
ﬁataptfr:‘n:amle gogﬁmgnn desinvolvim-tapncinna.l de um dos pontos
mais importantes da Pharmacologia. As conclusbes a que cheguei, sendo
praticamente comprovadas, julgo a deducclio que apresento legitima.

Medicamento é a substancia ou substancias que intro-
duzidas no organismo doente, em ddse e fdérma conve-
niente, sio capazes de o modificar no sentido da cura.

Introduzido o medicamento no organismo, reagem estes
reciprocamente, dando logar, da parte do ultimo, a phe-
nomenos que conslituem a accdo medicamentosa.

Deixando de considerar a parte que 0 organismo toma
n’essa acgdo, e atlendendo apenas ao concurso que lhe traz
o medicamento, chamo a esse concurso poder medica-
menloso.

Sem duvida o podér medicamentoso varia de natureza .
com a qualidade das substancias que constituem o medi-
camento, mas para uma mesma substancia, ou abstrahindo -
da sua qualidade, pode tambem o poder medicamentoso
variar na quantidade.

Nio tratando aqui do poder medicamentoso das sub--
stancias em especial, mas sim em geral, tenho pois de
avalial-o unicamenle pela quantidade d’acgdo que é capaz
de produzir.

Ora, suppondo que a acgio medicamentosa se resolve
fundamentalmente em acgdes physico-chimicas, isto &, em
movimentos moleculares e alomicos, considerando a somma
das propriedades em virtude das quaes elles se dio—o-
poder medicamentoso, uma forga, a que chamo P, terei,
avaliando essa forga pela quanlidade de movimento que-
pode manifestar

(1)-

em que M representa a massa, a quantidade de substancia,
a dose,—E, a velocidade do seu movimento, a intensi--
dade, a energia d’acgio, ou de poder.

Esta formula s teria applicagio na hypothese que P-

P=ME,

| actuasse como for¢a instantanea.

0 poder medicamentoso acluando experimentalmente

' como uma forga constanle, mais ou menos persistente,
| temos de consideral-o como a somma de for¢as instanta-

neas eguaes, ou desiguaes.
Assim a formula real do poder medicamentoso serd
P=3me. (2)
Analysarei successivamente as formulas (1) e (2) pois o-
conhecimento da primeira é auxiliar do da segunda.

P=ME.

Segundo esta formula, sdo os dois factores massa e in=
lensidade que determinam, a cada momento, a grandeza
do poder medicamentoso, o qual pode variar mediante a
variagdo simultanea dos seus factores, ou a de cada um-
d'elles isoladamente. ¥

D’esta formula deduz-se:

1.°) Que para uma dada energia o poder medicamen--
toso augmenta com a massa, ou dose. k a base da phar-
macia allopathica;

2.°) Que ndo s6 para uma dada massa, ou dése, o poder
medicamentoso augmenta com a energia d’acgdo, mas que
para uma diminui¢gio de dése, um maior augmento de
energia pode tambem eleval-o. E a base da pharmacia ho-
meopathica. ;

A primeira deduc¢do impde-se como perfeitamente ve-
rificada.

Nio acontece talvez o mesmo 4 segunda. Parece para-
doxal sobre tudo o systema que n’ella assenta, pelo qual 0s-
medicamentos sio considerados tanto mais efficazes, quante-
menos substancia contém.

Esta affirmagdio, falsa, tem ainda assim, como todas as:
cousas reputadas falsas, uma razio, um fundo de verdade,
mas que & necessario reduzir, aos seus justos termos.

Importa pois conhecer mais miudamente o factor energia,
e saber o0 modo e as condigdes em que elle se manifesta,
@ pode variar, nos phenomenos de que é parle integrante.
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A energia, como dissemos, representa a velocidade dos ||

movimentos moleculares e alomicos da massa. Abstracgio
feita, pois, da intervengdo das aflinidades particulares dos
corpos, a energia do poder medicamentoso ha de variar
com os factores que dominam os phenomenos physico-chi-
micos. Esses faclores, nido fallando tambem em cerlos
eslados moleculares especiaes, de influencia menos defi-
nida, sio— a superficie d'acgio e a cohesdo.

0 mais insignificante conhecimento d’esta ordem de phe-
nomenos da-nos esta nogdo positiva de que as acgdes na
unidade de tempo sdo proporcionaes as superficies e au-
gmentam com a diminui¢io da cohesdo molecular.

Conhecidas as condigdes em que a energia medicamen-
tosa pode variar, e sabidos os meios pralicos de divisdo,
pelos quaes esle resultado se pdde obter, resta-nos saber
se ¢ possivel exageral-a a ponto de compensar uma extra-
ordinaria diminuigio de massa, e se existe algum meio pelo
qual se possa convenienlemente graduar a acgdo.

Supponhamos um medicamento nas seguintes condigdes:

Formia : espheriea, d = 1000.

Moleculas esphericas, d = 1.

Constitnigio molecular|coneczo expressa em distaneia = 1.

Massa, expressa em peso = 1.

Transformando a formula do poder medicamentoso, pela
expressio de E nos seus factores — 8, superficie d’acgdo,

|

e — cohesdo, expressa em D, distancia inter-molecular, |

temos

P=8§D%

Substitvindo n’esta formula os valores competentes, vem |

P=« (1000)".

Supponhamos agora a esphera desaggregada nas suas
moleculas e expandida n’um volume espherico de diametro
dez vezes maior.

Attendendo a que cada molecula tem de diametro 1, o
que, sommado com a distancia inter-molecular, que tambem
¢ 1, faz 2, 0 numero de moleculas contidas na esphera de

volume Fg e de superficie = =, serd

%. (1000)3

————————

%— =(2)3

— 5003,

€ a nova superficie terd o valor

8/ == (500)1.

" Emquanto 4 distancia inter-molecular actual, dividindo o |

. |
novo vuiumaE- (10000)* pelo numero de moleculas ja

conhecido, e considerando que o resultado exprime o vo-
lume espherico que cabe a cada molecula para a sua massa

e para a sua zona inter-molecular, é claro que o diametro
d’esta esphera, abalido 1, da molecula, representara a
distancia inter-molecular.

Assim teremos

Sl |
E.{tﬂ[ﬂ]ﬂ)’ :
U
d'onde

=19,

Substituindo o3 valores de 8 e D' na formula funda-

menlal achamos

P =z (500)3 x 192,
Comparando entre si os valores de P' e P, teremos

P = (500)% X 192
A uivicd AE RPN T TT )
P =(1000) s

Yé-se que a modificagio operada na constituigio da sub-
stancia medicamentosa augmentou o seu poder 45125 ve-

. 1
zes, 0 que signill haix fo e
, 0 que significa que, debaixo da forma de P o8

de gramma, ou 087000002, da mesma substancia conse-
guiria o mesmo resultado que 1 gramma na forma P; e
mais ainda se deduz que no segundo estado 1 milligramma,
por exemplo, produziria 500 vezes mais acgio do que 1
gramma no primeiro. )

Altendendo 4 férma porque os produclos variam, de-
duz-se racionalmente que a energia medicamentosa é, para
08 corpos em desaggregagdo molecular, e na unidade de
massa :

1.* Proporcional ao numero de moleculas;

2.° Inversamente proporcional, portanto, & grandeza das

| moleculas;

3.° Proporcional ao quadrado das distancias inter-mo-
leculares.
Podera alguem com boa vontade querer concluir dos

resultados a que v calculo chegou, a legitimidade da phar-
macia homeopathica.

Nada mais erroneo.

A uma condigdo deve fundamentalmente satisfazer todo
0 systema pharmaceuticd: possuir processos rigorosos para
medir a forga dos medicamentos.

Ora a esla condigdo deixa absolutamente de satisfazer
a pharmacia homeopathica.

Este systema, fundado sobre a exaggeragio da energia
medicamentosa, por meio ‘da divisdo da substancia, nio
possue comtudo criterio algum para a avaliagio do seu
gréu. :

0s medicamentos sio administrados na presumpgio de
maravilhosos effeitos, que felizmente ndo tém, pois alias a
impossibilidade de reconhecer o seu griu de energia de~
veria ja ter dado logar a fataes enganos. |

A exposigdo que fiz mostra claramente que o griu de
energia medicamentosa anda ligado 4 constituigio mole-

| cular dos corpos, e para avaliar esta nio existem meios
| experimentaes como a balanga, que constitue a garantia do
. systema pharmaceulico da eschola allopathica,
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A esta consideragiio accresce, que nao tendo a formula,
pela qual obtive esles resnitados, representagio real, pois

a acgao medicamentosa ndo se elleclua inslantaneamente, |

A segunda, para que as substancias de eliminagdo menos
prompla, ou inconvenientemente facil, s¢ ministrem em
forma de menor divisdo, Conhecem lodos os accidentes a

a energia medicamentosa so pode ser exallada 4 custa da | que podem dar logar muilo rapidamente as [rirgdes mer-

de superficie que pode acompanhar o augmeito de dose.
E o que vai ver-se mais claramente na analyse da for-
mula do poder medicamentoso considerado na sua exlensao.

P=32Zme.

Disse que os termos m e podiam ser eguaes ou desiguaes. ||

No primeiro caso a formula transforma-se em
P=Tme

em que T representa o numero dos termos do Sommatorio,
a duragdo d'agdo, Tm exprime a dose, e o poder medica-
mentoso ¢ proporcional para uma dada energia, 4 dose.

Fazendo variar e egualmente em todos os termos do |
| e fazendo

Sommalorio, € claro que m variard em mesma propor¢do

e senlido, (pois, na unidade de tempo, & velocidade tem

aqui de ser avaliada pela quantidade da massa, posia em

movimento) o que fard soffrér uma variagdo inversa a T.
Teremos porlanto

&=l—I~I-I‘-, e=m

P =T m e =const.

Conclue-se:

1.%) 0 poder medicamenloso é proporcional & dose, e |

para uma dada dose é constanle;

2.°) A encrgia medicamentosa ¢ inversamente propor- |

cional a duragio d’acgdo.

Da primeira d'eslas leis deriva o fundamento da phar-
macia allopathica. Esle sysiema, mirando & acgio total do
medicamento, tem no factor dése, que gradia na balanga,
a seguranga do resultado.

Accresce ainda que o augmento de dése pode, pela maior
superficie que proporcionar augmeniar a energia medica-
mentlosa, emgquanto que, pela maior massa, concorre simul-
taneamente a augmenlar a persistencia d'acgio.

1 Da segunda infere-se que o systema homeopathico, como
tinhamos dito, s6 consegue o0 augmento da energia 4 cusla
da persistencia, e que, quando por qualquer circumstancia
de natureza organica a acgdo se lornar mais demorada, o
effeito do medicamento acha-se compromeltido.

Desprendendo-nos dos exageros homeopathicos, forne-
ce-nos esta lei duas indicages preciosas:

. A primeira, para que nas substancias cuja eliminagdo é
extraordinariamenle rapida e impede assim uma accumu-
lagdo efficaz de substancia, livre ou combinada, nos tecidos,
se exalte pela divisio a energia do medicamento. E muito

provavel que a impossibilidade da anesthesia, pela ingestio |
do chloroformio liquido, seja puramente devida ao seu estado

de menor divisdo, junto 4 exirema facilidade da sua elimi-

persistencia d’acgdo, quando ndo assente sobre 0 augmento |

curiaes.
Para os medicamentos, como a digitalina, cuja acgio e
substancia tendem a accuinular-se, tem logar a primeira

. indicagdo, combinada & parcimonia de dose.

Suppondo agora que o valor dos m ¢ varia em cada termo,
0 poder medicamentoso lem a seguinte expressio

P=ZIme=met+m'e +m'e" +....
=metnmédtn'm"e ...,
=mo(l +n+ﬂ!+|o.-)

1 +ﬂ+ﬂ’+ﬂ’jrlll=Tl,
leremos
P=Ta m e ="const,

sendo « um factor indeterminado, dependente da forma
das variagdes de me.

Como se vé, ainda aqui se verifica a lei da constancia
do poder medicamentoso e da sua proporcionalidade &
dose, que n'esle caso ¢ representada por Ta .

A lei da energia € claro que ndo pode aqui ter compro-
vagdo, visto ser ¢ uma variavel indeterminada.

Concluséo

Em conclusio, parece-me poder formular como expressdo
dos resullados a que cleguei, as seguintes indicagdes
praticas:

; 5'0 poder medicamenloso augmenta proporcionalmente
ose

Il A energia medicamentosa augmenla:

. 1.%) Elevando a dose

2.°) Dividindo a substancia

3.°) Cumbinando estes dois meios

Il A dosagem é o wunico processo pharmaceulico ra-
cional, pois, além da vantagem de acluar propriamente
sobre o poder medicamentoso e de influir simultaneamente
na energia e na persistencie d'acgdo medicamentosa, s6
elle possue precisdo experimental

IV A pharmacia homeopathica (mesmo abstrahindo da
inverificavel hypothese dynamista) constitue um systema,
incompleto, semn precisdo experimental, sem garantia de
resultado 1

V A divisdo das substancias medicamentosas ndo pode
constituir mais dv que um processo auxiliar da dosagem,

Ebuarpo BurNAY,
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CLINICA CIRURGICA

OBSERVACAO DE UMA COXALGIA

Tratada pela reduecio brusca da arlitulagio doente,
com anesthesia previa.— Methodo de Bonnet

Pelos doutores

PuiLomeNo pA CAMARA e AvcusTo Rocha

As affecgdes da articulagio coxo-femoral, apezar de lerem
attrahido, pela sua gravidade e frequencia, a attengdo de
quasi todos os medicos, desde a anliguidade alé mossos
dias, offerecem ainda hoje na sua historia pontos de muila
duvida e grande obscuridade.

Esle facto, infelizmente commum a um grande numero |

de padecimentos, em vez de nos parecer extraordinario,
quando se lrala das affecgdes d’aquella regido, afigura-
gse-nos pelo contrario necessario e fatal. 0s medicos ante-

riores ao seculo xvii, profundamente ignorantes no estudo |

das lesdes maleriaes, porque n'esse tempo, pode dizer-se, ||

ndo existiam (rabalhos regulares e systemalicos de ana-
tomia palhologica, ndo podiam deixar dé grupar no mesmo
syndroma clinico, quando tratavam da pathologia da anca,
todas ou quasi todas as affecgdes d'esta regido, pelo facto
de apresenlarem em commum ceérlos symplomas mais sal-
lientes, e de figurarem na sua etiologia quasi sempre as

mesmas causas. Ora facil é de ver que effectivamente todas |

as alfeegdes da arliculagdo coxo-femoral, seja qual for a
sua nal.urez.a, devem apresentar uns certos sympr.oma.-]
communs, ja nas deformagoes exleriores, que traduzindo
a grande distancia as lesdes que se passam em lecidos
profundamente situados, revelam apenas a mudanga de
volume e forma, occultando muitas outras particularidades
analomo-pathologicas, ji nas perturbagdes funccionaes do
orgao, que pode ser influenciado de um modo identico por
causas essencialissimamente diversas. E por isso que cerlas
expressoes como morbus corae (Galeno) morbus coxendicis
(Paul d'Egine) dislocatio anchae (Abucassis), etc. abrangiam
em sua significacdo todos o0s padecimentos da anca de-
scriplos pelos! antigos.

Mais tarde, quando a analomia pathologica se consli-
tuiu como verdadeira sciencia, e os seus trabalhos come-
¢aram a ter uma verdadeira influencia na classificagao das
especies merbidas, dirigiram os medicos as suas investi-
gacoes para o estudo da natureza das lesoes, que affectam
as diversas parles consliluintes da arliculagdo coxo-femo-
ral; e como n'esta regido se acham grupados e combinados
lecidos mui diversos, indagaram quaes d’esses tecidos eram
mais parlicularmente affectados e a ordem porque o eram.

Dirigidos os trabalhos n’esle sentido, reconheceu-se de-
pois de accumulado o fructo das autopsias e lucubragdes
de muitos pathologistas, pela divergencia de suas opinides,
€ pela conlissao de suas duvidas, que era extenso o campo
& desbravar, e além d'isso errigado de enmormes difficul-
dades e permanentes causas de erro. Nem outra cousa
podia acontecer, altentando um pouco na complexidade
amgmia da regido, no grande numero de molestias que
u podem affeciar, na influencia que sobre estas Wm as di-

|

| versas diatheses, e na terminagio essencialmente dille-
| rente de processos morbidos em apparencia identicos.

Em virtude d'estas dificuldades vemos ainda moderna-
mente alguns pathologistas continuarem os erros dos an-
tigos, isto ¢, gruparem debaixo de uma designagio unica
padecimentos de natureza muilo diversa. Boeckel, por exem-
plo, escriptor moderno, assim como muilos oulros, que
poderiamos citar, designa com o nome de coxalgia todos
0s padecimentos da anca, & excepgdo da luxagdo trauma-
lica e congenila.

Ao lado d’estes encontramos, porém, pathologistas nao
menos authorisados que entendem dever cessar esta grande
| confusdo de idéas, por que sem duvida alguma os mo-
dernos trabalhos de anatomia pathologica ja permiliem
formar dos padecimentos da articulagio coxo-femoral al-
gumas especies distinctas, cada uma das quaes deve ler
0 seu nome proprio. I assim que para esles escriptores o
termo coxalgia, palavra hybrida, formada de coxa, parle
superior da coxa, e &y, dor, lem um sentido perfeila-
mente convencional, designando 86 e unicamente o lumor
branco da articulagiao coxo-femoral.

E esta a accepg¢do em que tambem o lomamos, ndo igno-
rando todavia que o tumor branco, em vez de ser uma
especie analomo-pathologica bem delfinida, é pelo contrario
um grupo de phlegmasias articulares, muito differentes pela
sua etiologia e gravidade. Mas se allendermos a que eslas
phlegmasias se acham ligadas por cerlas analogias, laes
como, marcha essencialmente chronica, lendencia para a
producgdo de pus e principalmente de um tecido fungoso
ou fongoide, e finalmenie invasdao da maior parie dos ele-
mentos da articulagdo, vé-se claramente que no ponlu de
visla therapeutico o seu agrupamento, debaixo de uma de-
signagdo unica, lem uma justificagdo racional. Pensimos
' alé que uma das maiores glorias da chirurgia moderna

| & ler separado a coxalgia, considerada como o tumor branco

| da articulagio coxo-femoral, das outras alfecgbes que a
' podem simular, como sdo a hydrarthrose aguda ou chro-

| nica, a arthrile sécea e cerlos eslados puramente nervosos.

As divergencias, porém, que acabamos de aponlar, re-
lativas ao senlido que se deve ligar ao lermo coxalgia,
empregado pela primeira vez, em 1809, por Wisth, e hoje

scuros dos respectivos problemas anatomo-pathologicos. O
desejo de os resolver preoccupou por tal forma o espirito

mente lhe diz respeilo. Foi assim que, ndo se estudando
convenientemente a relagio dos symptomas com as lesdes
produzidas no interior da articulagdo, se accrediton @ priori
' que o encurtamento ou alongamento dos membros indi-

|| cava sempre na coxalgia a existencia da luxagdo do femur,

Este erro, introduzido na pratica, e recebido como dogma
por todos os pathologistas, durante muito tempo, foi um
dos maiores obstaculos ao progresso da therapeutica d'esta’

affecgdo.

Na verdade, o chirurgido que admillia a luxagio do fe-
mur produzida pela ruptura ou destruigio do ligamento
redondo e capsula articular, e pela formacgdo de productos
pathologicos de diversa natureza no interior da cavidade
cotyloidéa, para que havia de lentar qualquer manobra?
Nao s6 ao femur fallavam as partes fibrosas necessarius
para o conter na sua articulagdo, mas ainda era impossivel
leval-o alé 14 por se achar a cavidade colyloidéa obstruida
de productos de nova formagdo, Assim se julgavam incu-

geralmente recebido, indicam as duvidas e o3 pontos ob~

dos pathologisias que se chegou a descurar bastante o pro=
blema therapeutico, assim como, tudo o que mais direcla-:
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raveis todas as deformagdes produzidas pela coxalgia, e o |
chirurgido ficava inerte diante d’ellas, com a sua consciencia
tranquilla, por saber que nada se devia tentar.

Para banir taes erros e taes prejuizos foram necessarios
03 colossaes trabalhos de Bonnel, proseguidos com o cri-
terio lacido de vma vigorosa intelligencia e com aquella
perseveranga que é peculiar aos homens conscientes da
alta importancia das verdades que descobrem. Bonnet, que
por muilo tempo acredilou na exislencia da luxagio em
casos de coxalgia com encurtamento ou alongamento dos
membros, como lodos o8 seus contemporaneos, ficou um
dia muito desapontado praticando a autopsia d'uma arti-
culagdo coxo-femoral na qual, em vez de uma luxagio com-
pleta, que elle esperava dissecar, apenas enconlrou leves
alteragoes.

Este feliz acaso fui o ponto de partida, o motor, a causa |
primeira d'essas innumeras observagdes e experiencias que
0 levaram 4 conviegio de que as differengas de cumpri-
mento entre os membros dependem quasi sempre de mu-
dangas de relagdo da bacia com as coxas ¢ nio de uma

luxagdo completa ou incompleta do femur. Esta assergio |
assumia para os espirilos rolineiros da epocha as propor- |

¢0es d'uma phantasia on d’'um paradoxo. Era preciso, pois,
proval-a alé a evidencia por meio de factos e observagdes,

ragao, subslituidos a simples inspecgio visual. Foi o que
0 auclor conseguiu, coadjuvado além d’isso pelas investi-
gagoes de dois oulros eminenles chirurgides do tempo, |
Parise e Malgaigne, que seguiam identico rumo. '

Hoje o facto é evidente para todos, e podem-se formular
as condigies de sva manifestagdo, para o caso de alonga- |
mento, nas duas proposigdes seguintes: |

1. Na coxalgia com alongamento a coxa doenle esta
collocada mais ou menos fixamente na flexio, abducgido e
rolagio para fora, achando-se a coxa sd parallelamente
dirigida 4 doenle; |

+2.* A bacia esta flectida sobre as coxas, e o lado qu
corresponde 4 anca doente estd mais baixo e mais adiante
do que o que corresponde & outra.

Quem ler com attengdo estas duas proposigdes nio pode
deixar de convencer-se que, sendo verdadeiras as obser-
vagdes n'ellas consignadas, ha de forgosamente apparecer
alongado o membro docnte, embora realmente o nio es-
leja. A seguinte experiencia citada por Vallete, no seu ex-
cellente artigo do diceionario de Jaceoud sobre a coxalgia,

¢ sobretudo por meio de processos rigorosos de mensu- ‘:
|
|

representa objeclivamente a hypothese de um modo tio |
evidenle que ninguem pode deixar de vel-a no seu modo ||
| esla proposigao tambem evidente.

real dé producgao. «Sendo collocado sobre o chao, diz elle,
um in-quarto de 5 a 6 cenlimetros de espessura, 0 expe- |
rimentador suslenta-se verlicalmente sobre elle com o pé |
esquerdo; o pé direilo fica livre e acha-se naturalmente a

uma distancia de 5 a 6 cenlimetros do solo. Applique-se |

enldo esle pé sobre o chdo, mas com a precaugao de nio I

flectir' o joelho esquerdo, o que se consegue facilmente. '
E evidente que mestas circumstancias o membro direito
nao se alonga, e que o esquerdo ndo se encurta, por isso
mesmo que a arliculagdo do joelho ndo executa movimento
algum. Como se explica, pois, o facto de repousarem os
pés a0 mesmo tempo em dois planos tdo deseguaes? lsto
depende do movimento que a bacia executa, inclinando-se
para dianle e para a direila, e operando ao mesmo tempo
um movimento de rolagio em virtude do qual a espinha |
iliaca autero-superior se dirige para diante. Toma-se d’esta |

maneira uma das atlifudes peculiares aos coxalgicos. A i
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coxa do lado direilo, ainda que verlicalmente collocada,
acha-se, em relagao a bacia, na flexdo, na abducgio e na
rotagdo para fora. Produz-se enlio uma curvatura (ensel-
lure) muito pronunciada na regido lombar.»

Esla experiencia, d'uma admiravel simplicidade, e pra-
ticavel por qualquer pessoa, prova evidentemente que pode
haver um alongamenlo apenas apparente, sem que a menor
differenga real de tumprimento exista entre os dois' mem-
bros. E o que se verifica, como diz Moynac, com uma ha-
langa cujos pratos esldo verticalmente suspensos e collo-
cados no mesmo plano a egual distancia do travessio, In-
cline-se esle, e os pratos sem deixarem de conservar as
suas respectivas distancias ficardo em planos muito diversos.
A bacia no corpo humano representa o travessio da ba-
langa, e o0s membros os pratos com as suas hastes de sus-
pensdo. Estas observagoes sdo tao verdadeiras que as vezes
pbde haver encurtamento real em vez do alongamento
perceptivel & vista, como o demonstrou Malgaigne.

0 alongamento real é hoje mais admittido como um &

|| priori, como uma simples possibilidade do que como um

facto demonstrado por qualquer observagdo iususpeita. As
theorias que attribuiam este phenomeno a hydrarthrose, 4
hypertraphia dos tecidos contidos na cavidade colyloidéa ou
a paralysia muscular, foram completamente abandonadas,
perlencem ji & historia da medicina, por falla de prova

| sulliciente. Resla somente como explicagdo salisfactoria a

luxagao do femur para dentro, na fossa ovalar, ou para
baixo, no ischion. Mas a deslocagao espontanea do femur
para esles pontos é posta em duvida por muitos patholo-
gistas, o que prova que se ella pode exislir a sua mani-
festagdo tem sido verdadeiramente excepcional.

Pelo que respeita ao encurlamento a sua existencia real

| 6 muilo menos conleslada, podendo ser devida nido s6 4

luxagio do femur sobre a fussa iliaca externa, mas ainda

- & perfuragio da cavidade cotyloidéa ou & destroigio mais

ou menos complela da cabeca do femur. Todavia o encur-
lamento apparente ainda € o mais frequente, e a sua exis-

- lencia explica-se egualmente por cerlas rclagdes de po-
- sigdo da bacia com as coxas, as quaes se podem formular

nas duas proposigies seguintes:
1.* A flexao da coxa combinada com a adducgio e ro-
lagao para dentro, conservando-se parallelo o membro do

- lado opposto produz o encurtamento apparente ;

2.* Nas coxalgias com cncurtamento a bacia esta flectida

| sobre a coxa, ¢ o lado correspondenle ao encurtamento

esld siluado mais acima e mais alraz que o lado opposto.
Uma experiencia analoga 4 precedentemente citada torna

0 pé esquerdo do experimentador sendo collocado sobre
0 in-quarlo, e o pé direilo sobre o solo, tomar-se-ha uma
altitude tal que o péso do corpo repouse egualmente sobre
08 dois pés. Ver-se-ha que a bacia toma, em relagio is
coxas, a posigdo indicada.

Eslas impertantes revelagies de Bonnet sobre a anatomia
pathologica e symplomatologia da .coxalgia tiveram uma
influencia, tao ellicaz como revolucionaria, sobre a therapeu-
lica d'esta alfeccdo. Antes de serem conhecidos os trabalhos
de Bonnel os doenles eram por assim dizer abandonades
a marcha insidiosa e quasi sempre fatal da doenga. O tra-
tamento geral que entdo se instituia, ou para combater

- hypolbelicas diatheses, ou para modilicar os maos tempes

ramentos e forlilicar as constituigdes debilitadas, o trata-
mento local que consistia essencialmente na applicagio de:
sanguesugas, de emollienles e de revulsivos davam o sg~
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guinte resultado: #/3 dos doentes morriam, e a maior parte
dos sobreviventes ficavam affectados de enfermidades in-
curaveis.

As cousas mudaram completamente de face com o tra-
tamento de Bonnet. Ndo s0 o numero dos casos fataes di-
minuiu consideravelmente, mas ainda as enfermidades con-

secutivas foram reduzidas a propor¢des minimas. Este tra- :

tamento abrange duas indicagdes fundamentaes :

1.* Immobilisar a articulagdo doente n'uma boa posi¢do,
por meio de quaesquer apparelhos inamoviveis, como sao
os apparelhos amidonados ou de gesso, o de Guersant, as
gotteiras duplas de Bonnet, o apparelho de Verneuil ou
finalmente o calgdo de couro moldado de Bouvier. Sao
preferidas hoje as gotteiras de Bonnet.

2.* Actoar sobre a articulagdo doente por meio de re-
vulsivos, tintura de iodo, vesicatorios, fonticulos, e cau-
terio actual. Se ha ankilose e que todo o vestigio de in-
flammagdo tenha desapparecido, dever-se-ha, se o estado
do doente o permittir, tentar a reducgio (redressement)
brosca ou gradual.

0s resultados immediatos d’este tratamento sdo 0s se-
guintes: Pela immobilisagdo completa supprimem-se ou di-
minuem-se consideravelmente as dores, e atalham-se muito
mais eflicazmente os processos inflammatorios, que agrava
qualquer especie de movimento. Pela boa posigdo que se
da ao membro evitam-se, quando a doenga tenha de ter-
minar pela ankilose, todas essas deformidades, que sdo
devidas 4 flexdo das coxas, e 4 adducgdo com rotagdo para
dentro ou abducgdo com rotagdo para fora dos membros,
de que dependem as differengas apparentes do seu cum-
primento relativo. Finalmente pela reduccio forcada cor-
rigem-se muitas enfermidades que um tratamento mal di-
rigido deixou produzir. -

N'estas palavras ndo ha a menor exaggeracio. Verneuil, o
eminente chirurgido que, entre os seus contemporaneos, é
o que mais tem trabalhado para os progressos da moderna
chirurgia, no conhecimento da influencia das diatheses so-
bre as alteragdes morbidas locaes, e que é por isso o pri-
meiro apologisia da observancia as indicacdes geraes, re-
conhecendo a impotencia d’esses meios no tratamento da
coxalgia, disse, n’'uma sess&o da Sociedade de Chirurgia em
1865, que tendo sido chamado para subsliluir alguns col-
legas, em diversos hospitaes, reconhecen o que havia de
illusorio n'aquella therapeutica e accrescenta: «Desde os
}rahalhos de Bonnet as cousas mudaram completamente de

ace.»

0 deploravel esquecimento dos trabalhos d’este eminente
chirurgido, apontado por Yerneuil em 1865 nos hospitaes
de Paris, é ainda hoje entre noés uma (riste realidade. Os
coxalgicos tratados nos seus domicilios, nas casas de saude
ou nos hospitaes, sdo submettidos ao uso de medicamentos
d’acgdo geral e local, mas ndo se trata de lhes immobilisar
a arliculagio doente. D'ahi para o maior numero, a morte,
e para os mais felizes, ou para os mais infelizes, como
talvez se deva dizer, isto é, para aquelles que escapam
4 terrivel doenga, deformagdes horriveis, contra as quaes
nada 8é tenta, por se julgar que sao devidas a luxagdes
incuraveis. Ha n’este procedimento dois erros que é pre-

ciso evitar, e contra os quaes se deve protestar: 0 1.° é |

0 de se nao immobilisar a articulagio doente, 02.° é o de
8€ nao querer lentar a reducgdo de uma posigio viciosa
@ uma posigio normal. Contra esle ultimo prejuizo basta
lembrar o que acima dissemos da doutrina de Bonnet. A
luxagdo ndo existe na quasi totalidade dos casos, mas ainda

que exista, como a terminagio mais favoravel n’esta hy-
pothese é a ankilose, reduza-se o membro & sua posigao
normal e deixe-se entdo ankilosar n’estas condigdes.

Ha contra a pratica do tratamento instituido por Bonnet
ama objecgdo de algum péso; é o elevado prego das got-
teiras imaginadas por este chirurgido, que sio d’entre todos
os apparelhos de immobilisacdo os preferiveis, e cujo prego
é de 200 a 250 francos. Todavia, esta razio, que poderia

|| colher na clinica civil, ndo pOde ser acceita quando se trala

| de estabelecimentos publicos, em cujo or¢amento aquella
| verba ndo pode ter uma importancia assustadora. Accresce

ainda que nao ha talvez, para explicar o elevado prego das

golteiras de Bonnet, sendo a falta de extracgdo que ellas
i ainda hoje 1ém. Mas na sua falta ha o apparelho de Ver-

neuil, e ainda o de Guersant, que podem ser oblidos por
| haixo preco. j '
Quando resolvemos operar o doente, cuja historia vamoes
| expdr, previmos a hypothese de se desenvolver um estado
| inflammatorio na articulagdo, e de ser necessario immobi-
| lisar o membro. Procuramos as golleiras de Bonnet no
| hospital d’esta cidade e disseram-nos que as nio havia li,
| recorremos ao gabinete de medicina operatorio, e 0 sen
director respondeu-nos que tinha adoptado o syslema de
nio ceder d’alli cousa alguma, para ndo prejudicar o en-
sino. N'estas circumstancias tomamos a resolugdo de mandar
fazer o apparelho mais economico e mais facil. Optamos
pelo de Guersant, de que tirimos os moldes em cariao,
que sendo reproduzidos em madeira por um marceneiro,
nos deram um apparelho razoavel pela insignificante quantia
de 14500 réis.

Damos por terminada esta succinta exposi¢io dos prin-
cipios mais geraes da semeologia e therapeutica da coxalgia,
0s quaes nos pareceram indispensaveis como justificacio
do tratamento que aconselhimos ao nosso doente, e a que
elle effeclivamente se submetten. Se com esla curta di-
| gressio mostramos empenho em nos juslificar é porque
sabemos que o nosso procedimento se affastou muito da
pratica geralmente seguida, e que ndo fallou quem des-
aprovasse tudo quanto fizemos. Se taes divergencias assen-
tam, como é de suppdr, sobre convicgdes arreigadas, e sobre
. principios scientificos differentes dos nossos, de bom grado
| acceilariamos qualquer discussio, em que nos de cerlo maito
. apprenderiamos, e com que 0s enfermos poderiam lucrar

bastante.
Posto isto entremos na exposicdo da nossa observagao.

1 (Continia).

! CLINICA MEDICA

UM CASO NOTAVEL DE ASCITE

CURA PELA PARACENTHESE E COMPRESSAOQ

A doente a que me vou referir, molher de trinta e tantos
annos de idade, solteira, dotada de constitui¢do fraca e de
temperamento mixto, veio consullar-me em maio de 1877,
| apresentando o abdomen extremamente volumoso, dei-
| xando reconhecer um abundantissimo derrame liquido na
| cavidade peritoneal, .0 qual dava logar a extraordinaria
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distensdio e adelgagamento das paredes abdominaes e re-
pulsdo das falsas costellas. A percussio denunciava a exis-
tencia do liquido até muito acima do mivel em que nor-
malmente deviam encontrar-se o diaphragma e visceras
thoracicas, 0 que dava logar a uma elevacio e compressio
extrema d’estex orgos, cujas funcgdes se achavam bas-
tante prejudicadas: nolava-se sobretudo consideravel dys-
pnéa, e queixava-se a doente de que o estomago difficil-
mente recebin os alimentos que muitas vezes expellia e s0
tolerava em pequena quantidade.

0 demasiado volume do abdomen e eslado de distensdo
forgada das suas paredes difficaltavam e tornavam mui pe-
nosa a marcha. _

- Nada mais de anormal se podia observar na doente, nem
ésla accusava, pois que inclusivamente a diurese se fazia
com regularidade.

Conlava que haveria 9 annos comegara a perceber au-
gmento de volume do ventre, sem que conhecesse a causa
d'este seu padecimento ; que o ventre f0ra snccessivamente
tomando maiores porpor¢des, ndo obstante os diversos me-
dicamenlos que tomou e fricgdes de que fez uso, crescendo
ao mesmo tempo lodos os incommodos a que aquelle au-
gmento de volume dava logar até chegar ao ponto em que
eu a observava.

Julguei a doente affectada d’uma ascite e suspendi 0 men
juizo dcerca do seu caracter essencial ou symptomatico, por
me ser impossivel explorar como convinha os orgidos con-
tidos na cavidade abdominal, da lesio de algum dos quaes
a ascile poderia ser symplomatica.

Feilo este diagnostico, deliberei-me a pralicar a paracen-
these. Indicavam-me o emprego immediato d’este meio
(postoque geralmente considerado como palliativo): 1.° o

eslado de anciedade e oppresaau thoracica em que via a
doente; 2.° a conveniencia de reduzir o abdomen ds con-
digdes de poder ser explorado; 3.° finalmente, 2 conside-
racio de que pouco ou nada havia a esperar-do emprego
dos meios evacuantes (diureticos, laxantes ou diaphore-
ticos), m'um caso em que seria necessario eliminar uma
enorme quantidade de, liquido.

Fiz pois a puracenthese, e por meio d'ella extrahi do

abdomen da doente aproximadamente 30 litros de um li- |

quido seroso, com todes os caracteres ordinarios do liquido
hydropico; ¢ procdrel esgotar 0/mais possivel a cavidade
peritoneal, apezar de se tralar de uma ascile em grau ele-
vadissimo.

A exploragdo que em seguida fiz das visceras abdominaes
convenceu-me da ausencia de lesdo organica, o que eslava
em harmonia com a falta de indicios que ames a fizessem
suspeitar. Em visla d’islo, julguei mui provavel que a ascite

fosse essencial, devida a-aegdo de frio que acluasse interna |

ou externamente, € Do s*uppiementar d'um fluxo suppri-
mido, hypothese esla que se nio dava no caso presente.
Por ultimo empreguei toda a diligencia em deixar a

doente ligada por forma que ficasse estabelecida uma c0m~ g

pressio bem sensivel “em ‘toda’ a regido abdominal,

recommendei-lhe o repouso na cama durante alguns dms, '

mantendo sempre o0 mesmo grau de compressio sobre o
venlre. : )
Nio sobreveio syneope.nem outro accidente algum des-

agradavel ; e 4o fim de sete dias a doente levantou-se e |

comegon & ‘da¥’ alguns 'passeios moderados. Continuou

sempre a andar ligada, fazendo uso d’'uma alimentapdo |

reslaurante, resg\nmando-se da accdo do frio e abstendo-se
de Iralmhn

Em agosto do mesmo anno de 1877 tornei a observal-a,
@ notei com grande satisfagdo que o abdomen ndo tinha
ainda augmentado de volume, e que ndo revelava vestigio
de derrame, o qual por conseguinte se nio havia reprodu-
zido. A doente continuava a fazer uso da ligadura.

Animado por este resullado, concebi entio a esperanga
de obter a cura radical da molestia: mas receiando ainda
a recidiva quando viesse a eslagao invernosa e se fizesse
senlir a influencia do frio e humidade, aconselhei 4 doente
que em setembro fosse a banhos do mar e que lomasse
uns vinte banhos frios mui pequenos, conselho que a

doente seguniu escropulosamente.

Depois de ter tomado alguns banhes comegow a pre-

| scindir da ligadura abdominal, passando sempre bem: e ao
- relirar-se da praia para a sua lerra achava-se mais vigo-

rosa e continuava a nao denunciar derrama algum peri-
toneal.

Aclualmente sido decorridos nove mezes e sei que a
doente se considera curada, sentindo-se vigorosa e tra-
tando ja das suas occupag¢des habituaes.

Observagbes

0 diagnostico de «ascile essencial» parece achar-se con-

 firmado pela ausencia de recidiva, que deveria ter tido
. logar, se exislisse uma lesio organica de que ella fosse

symplomaltica.

A ascite que allingira um grau extraordinario, como o
indica a enorme quanlidade de liquido evacuado, curou-se
definitivamente.

Como explicar o resultado obtido e a que atiribuil-o?

A paracenthese s0 por si mal poderia conseguir aquelle
resultado. Para o suppoér, seria necessario admitlir que o
derrame observado fora produzido tempo antes, em virtude
d'oma fluxdo ou d'uma irritagdo secretora da serosa pe-
ritoneal, devidas & acgde do frio, as quaes, tendo dado
logar ao derrame, cessaram e desappareceram mais tarde

- esponlaneamente, subsistindo apénas como effeito esse der-

rame que, uma vez extinguido pela punegdo, nio havia

| por que se reprodunsse

Tal ¢ a ‘unica hypothese que me occorre para explicar
por aquelle modo o facto. Se & licito acceital-a mo caso
presente, mem por isso deixa elle de ser bem notavel,
porque semelhante hypothese importa comsigo a possibi-
lidade de cura da ascite essencial pela paracenthese, o
que geralmente se ndo observa.

Rejeitada esta explicac@o oun tida como msumc:e:rte,
que attribuir enldo a cura?

A meu ver ¢ antes 4 compressdo energica e continuada
que ella foi devida no caso presente. Comprehende-se fa-
cilmente como, empregada ella apos a completa evaeuagiio
do liquido hydropico, se delermine uma pressido regular
sobre a superficie da serosa periloneal, por intermedio das
paredes ‘abdominaes e das visceras conchegadas. Assim
conseguir-se-ha regularisar a eirculagio abdominal € obstar
i fluxdo capillar que traz comsigo a exswvdagdo serosa.

Ora, o emprego da compressdo no tratamento da aseite
niio é novo. Sabe-se que foi applicada por Monro, no meado
do seculo passado, e precenisada mais tarde por Recamier,
Hussan, Godelle, Speranza, Federigo, Demonleau, e prin-
cipalmente experimentada por Bricheteau. Porém, actual-
menie, se Velpean, Bouillaud e Andral lhe concedem um
certo valor (como diz Gintrac no diccionario de Jaceoud),
0s tratados especiaes de pathologia, mais lidos entre nos,
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§i0 quasi todos omissos a tal respeilo: apenas Grisolle faz
notar os resultados a que chegou Bricheteau e di como
demonstrada por elle «a utilidade da compressdo n'alguns
casos de ascite simples que ndo se acham ligados a uma
lesio orgamica nem a um obstaculo & circulagio.»

No caso descripto encontra-se mais um facto a corroborar |

a importancia da compressao no tratamenio da ascite sim-
ples; sendo para notar—o graw eraggerado em que se
apresentava @ ascile—a promptiddo da cura—e a acgdo

exclusiva da compressdo apos a paracenthese, sem auxilio

de algum outro meio therapeulico. 46190

- Quanto aes hanhos geraes frios ndo pode altribuir-se-lhes
a cura, porque a doente havia sido operada tres mezes
antles de os tomar, e ja entio se achava livre da ascite.

Julgo, todavia, que os banhes geraes frios, opporiuna- |

mente applicagos, conslituem um dos mais poderosos re-
cursos para evitar a recidiva das hydropisias essenciaes.

Pr. A. X. Lores Vigma.

UM CASD DE CURA DA MOLESTIA DE BRIGHT CHRONICA
{Continnado de pag. 10)

0 estado morbido designado pelo nome de molestia de
Bright corresponde a lesdn, que por emquanto localisarei
80 no rim.

‘A respeito d’essa correspondencia ha divergencias entre

0s pathologistas. Querem uns que haja 20 uma forma cli- |
nica da.molestia de Bright, sendo diversos os elementos ||

anatomicos do padecimento; querem outros duas formas
clinicas distinclas, correspondentes a lesdes renaes tambem
differentes; ha em fim pathologistas que querem que o
grosso rim branco e 0 pequeno rim contrahido sejam estados
conseculivos da mesma alteragio renal, e por isso uma 8o
forma clinica e uma 86 lesdo anatomica.

Esta questdo é perfeitamente pratica, e 80 a resolverdo
a observagao d'um grande numerp de casos e a confron-
tagdo das lesdes renaes com os symplomas apreciados du-
rante a vida. =

Com os dados conhecidos, parece-me que a lesdo renal
do caso, que vou relatando, & a nephrite parenchymatosa,
ndo so por ser a mais vulgar, mas ainda porque a gene-
ralisagio dos edemas e a grande quantidade de albumina

sdo antes symptomas d’aquella lesio do que da sclerose |

renal e da degenerescencia amyloide do rim.

Etiologia

A historia fornece dois elementos, de que se pode langar |

mio para as consideragdes etiologicas do padecimento.

O doente foi accommettido por febres intermiltenles; e,
depois de melhorado da recidiva d’essa molestia, expoz-se
a correnles de ar frio, algumas das quaes o apanharam
suado, andou regando, com os pés meltidos em agua, e
sentiu-se por vezes arrefecer.

Bem que alguns pathologistas nio fallem da influencia
das febres intermittentes sobre a molestia de Bright, ou-
tros ha que a reconhecem e com razio.

Durante o primeiro estadio do accesso das febres inter-
mitlentes, a sensagio’ de 'frio ¢ ‘realmente acompanhada

-d'uma pallldez dos tegumentos, resultante da contracgdo
Vvascular peripherica, e o sangue, expulso da superficie,

| -aceumula-se nops orgaos centraes, um dos quaes pode muito
| bem ser o rim. , :

Comprehiende-se que a repeligio de accessos, produzindo
novas fluxdes, congestionem o rim com um cerlo grau de
constancia proprio a originar phlegmasia.

Mas depois, houye a acgdo do frio, que por vezes se
exercen spobre um corpo mais ou. .menos coberto de suor.

0 frio € uma das causas da molestia de Bright reconhe-
cida por todes os palhologistas.

A influencia d'elle produz fluxdes nos orgios internos
em consequencia da contracgdo dos vasos sanguineos su-
perficiaes, e fluxdes tanlo mais infensas guando paralysa
| as glandulas sudorilicas, como provavelmente aconleceu
Do caso presente.

Se houve fluxdes renaes, que sio o modo de principiar
da molestia de Bright, determinadas ficam as causas do

padecimento.

Nio fallo da pathogenia, porque, obrigado pela regula-
ridade da exposigio a considerar por emquanlo s6 a lesdo
renal, unica admittida pela maioria dos pathologistas, querer
explicar os phenomenos pela.acgio das causas e pelas mo-
| dificagies renaes era caliir nas perguntas para que ainda
ndo ha resposta: como explicar os edemas na hypolhese
de apparecimento simultaneo com a albumina, o que posso
muilo bem suppdr porque nao tenho_dados para demons-
trar o contrario? a albumina appareceu nas uorinas por
alleracio mollecular d'ella ou por alleracdo da parede cana-
licular através da qual passou? e a par d'estas a relativa
i fugacidade dos edemas, ele.

- Tratamento

O tratamento instituido, bem que indicado, foi prescripto
quasi unicamente sob a influencia da maxima de Hufeland
n’'outro ponto referida, porque os dizeres dos diversos pa-
thologistas a respeito do resullado dos variados tratamentos
me levaram a estabelecer de principio um progoestico
fatal, que felizmente se nio realisoun.

Indicagdes causaes asatisfazer ndo as encontrei, porque
havia sido debellade o padecimento intermittente e um certo
estado de sudagdio, em que por vezes encontrei o doente,
me evidenciou o restabelecimento das lunegdes cutaneas.

Mas a molestia estava constiluida e era preciso: com-
bater os edemas e derrames, modificar o estado do rim e
restituir do melhor modo possivel aquelle organismo o ele-
mento albuminoso, que o seu sangue perdia de momento
a momento.

Taes eram as indicagdes morbidas, as indicagdes forne-
cidas pela symplomatologia.

Contra os edemas e derrames citam os therapistas como

|| proveilosas as derivagdes para o canal intestinal, para a

| pelle e para os rins por meio dos purgantes, diaphoreticos
| e diureticos.
| Nio administrei purgantes porque, sendo abundante a
| hydropisia, havia necessidade de usar d’aquelles por um
tempo mais ou menos demorado para obter a eliminagdo
d’esta, e como o estado discrasico do sangue havia alterado
os suecos digestivos a ponto de tornar morosas as digestdes,
temi provocar alguma irritagio, que se tornasse complicagio
-seria no meio do estado grave, em que o doente se en-
contrava.

Nao administrei diaphoreticos porque, exigindo o estado
do doente mais do que uma sudagio energica, temi mer-
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gulhal-o n'uma grande prostragio, fazendo-lhe perder assim
as poucas for¢as, que manifestava ; e demais, comprehendo
o bom resultado d’esse meio nas hydropisias essenciaes,
mas nio creio n'elle em relagdo as symptomaticas.

Além d’isso os purgantes ¢ os diaphorelicos, mesmo que
fossem capazes de combater os edemas e derrames, dei-
xavam de pé a causa productora, que depressa os repro-
duziria, porque a acgdo derivativa, em taes casos exer-
cida sobre os intestinos e sobre a pelle, pouca influencia
teria sobre o estado dos rins.

Tambem nao empreguei nenhum d’'esses diureticos, de
que fallam os livros de materia medica.

Os diureticos excitantes do rim estavam contra-indicados
porque faziam exagerar o estado phlegmasico ou propa-
gal-o, se elle estivesse limitado.

Dos diureticos tonicos vaso-motores, que exercem a sua
acgido pela contracgio dos capillares geraes e augmento
conseculivo da tensdo sanguinea, estavam indicados alguns

que, como o tanino, ndo s6 augmentavam a diurese, mas, |

pelos acidos em que se decompunham para a eliminacio,
iam exercer uma ac¢do adsiringente e por isso antiphlo-
gistica sobre os rins, satisfazendo assim a duas indicagies;
08 insuccessos porém em seguida ao vso d'esses agentes
e as consideracoes que M. Jaccoud faz na licio sobre
medicacdo lactea da sua clinica do Hospital Lariboisiére,
fizeram com que aquelles preferisse outros meios.

Nio prescrevi um purgante, um diaphoretico ou um diu-
retico, usei do leite, prescrevi um hydragogo, um agente
que, sem influencia irritaliva sobre os apparelhos de eli-
minagdo, é capaz de augmentar as partes liquidas das se-
crecies intestinaes, cutaneas e renaes, principalmente
d’estas ultimas ; cffectivamente alguns casos que tenho se-
guido, levam-me a considerar o leite como um verdadeiro
diuretico, embora lhe ndo saiba explicar a acgdo.

Quinze decilitros de leite, cinco em cada refeigdo, co-
megou o doénte a tomar no dia 26 de outubro.

[ assim satisfiz a primeira indicacdo: combaler a hydro-

isia.
" Mas o leite é emolliente, e por isso antiphlogistico, se
¢ capaz da acgdo hydragoga por meio do rim, tambem
actuara sobre elle contra a inflammagao.

Tal acciio e a eliminacdo, em virtude do augmento da
diurese, dos cylindros fibrinosos ou outros, que obturassem
os canaliculos e servissem de corpos irrilantes, eram circum-
stancias que faziam com que por meio do leite fosse satis-
feita tambem a segunda indicagao: modificar o estado dorim.

Restava a lerceira a que tratei de satisfazer por dois
modos: indirectamenle e direclamente; diminuindo a quan-
tidade de albumina eliminada pelos rins e introduzindo
alguma na massa sanguinea.

Ainda o leite salisfazia a esta indicagdo levando ao sangue
o principio albuminoso, que entra na sua conslituigao; mas
nao era bastante. i

Attribuida em parte a um estado discrasico a albuminuria
do caso presente, e costumando produzil-a a falta de chlo-
rureto de sodio, como o demonstram as experiencias de
Wundt, Hartner e outros, poderia acontecer que no sangue
do doente ndo houvesse o chlorureto de sodio preciso para
pela sua combinagio com os elementos albuminosos-se
oppor a sua fiirabilidade. .

- 'Fundado n'eslas consideracdes, prescrevi qualro gram-
mas de chlorureto de sodio em tres déses eguaes, que o
doente usaria com o leite.

A par d’estes meios indirectos de augmenlar o elemento

albuminoso do sangue, dei ao doente seis ovos quentes, divi-
didos pelas refeigdes e prescrevi-lhe para bebida ordinaria

Agua commum ... quatrocentos grammas,
Claras d’ovos..... n.° quatro.

Agite alé suspensio perfeita e junte.
Xarope commum. . vinle grammas.

Como correctivo, que fizesse tolerar este tratamento, dei
0 doente cento e cincoenta grammas de pdo, e disse-lhe
que associasse aos 0vos uma pequena de sal.

Leite, sal e ovos conslituiam assim o tratamento insti-
tuido; adoptara por tanto as preseripcdes de M. Jaccoud,
menos no ponto em que este illustrado medico diz que na
molestia de Bright se deve suspender a alimentagio albu-
minosa, porque ha n’ella desordem de assimilagio dos al-

| buminoides ingeridos; dei os ovos, porque se é esta a

| opinido de Jaccoud, outra defendem pathologistas de me-

recimento, e nenhum alimento melhor que elle dava ao
sangue com tanta facilidade o elemento albuminoso.
Submeltti o doente a este tratamento no dia 26 de ou-
tubro, e logo no dia 28 a instancias d'elle e porque nido
vi phenomeno anormal, que filiasse no seu uso, lhe mandei

| dar mais lres ovos.

Ao terceiro dia de tratamento a diurese comegou a au-
gmentar e no dia 2 de novembro notava-se ji uma dimi-
nuigao nos edemas.

Nos dias seguintes tive occasido de observar o facto ji
referido do apparecimento de maior edema na parle onde

| era menor no dia antecedente e vice-versa; a albumina

porém ndo apresentava modificagio alguma, continuava a
apparecer em grande quantidade.

No dia 4 de novembro, julgando mal satisfeila a indi-
cagdo segunda, resolvi actuar sobre o rim por meio d’'uma

| revulsdao na regido lombar com pinturas de tintora de

iodo da formula ~ -

Iodo <.t lvih sl dols grammas.

Aleool........vuveua. . trinla grammas. .

lodureto de potassio .... q. h. .
Dissolva s. a.

Obrigado pela grande irritagdo da pelle suspendi as pin-

| turas no dia 8, sem que d’ellas auferisse grande resultado.

N'esse mesmo dia lembrando-me de que fosse um dos
elementos de discrasia qualquer modificagio da hemato-
globulina, a mé constituigdo dos globulos rubros, que con-
senlisse na dissolngdo do seu elemento albuminoso, e indi-
rectamente produzisse a sua sahida através dos canalicolos
renaes, comecei a dar ao doente as gragéas ferruginosas
do dr. Rabuteau, na dose de quatro por dia.

No dia 10 de novembro deram um pouco menos albu-
mina as urinas submellidas ao acido azotico, notei a faita
completa da ascite, e existiam edemas quasi generalisados
mas menos intensos.

0 meu illustrado professor, dr. Filippe do Quental, cha-
mou-me a atlengdo para a doutrina de M. Poincaré com
relagao & molestia de Bright.

{Contimia) L. A. Teixema LosATo.

A falta de espago obrigou a retirar o expediente.

COIMBRA — IMPRENSA DA UNIVERSIDADE




I.* SERIE—I877-1878

NUMERD 3

12 DE ABRIL DE 1878

ESTUDOS

—

ADIGOS

=

| (ORGAO DA «SOCIEDADE DOS ESTUDOS MEDICOS» DE COIMBRA)

Art. 13.° dos Esfalntos
da Sociedade dos Estudos Medicos

«0 jornal & destinado & publicacio

COMMISSAO DE REDACCAO

Dr. Antonio Maria de Semna, presidente— ||
Luiz Augusto Teixeira Lobato, director do jornal

Condigies da assignatura
| ¢ Administragio

As assignaturas serlio cobradas trimensal-

de artigos de qualquer provenie ue ; mente pelo numero de folhas publicadas, ao
semma latoromar of Modicos o 0 Bslu: — José d'Azevedo Castello-Braneo — Franeisco preco do. 60 réis por folba de 8 paginas.
antes de Medicina, ou divulgar conheci- da Gra{a .iqﬂEﬂS—Jﬂﬁﬂ Eelriqnes Tierno — ATUlBD. +. vevennosan 100 réis por folha.

mentos medicos de util on interessante vul-

garisaclo.»

Eduardo Burnay — Luiz Pereira da Costa.

Toda o correspondencia deve ser dirigida
ao director do jornal.

EXPEDIENTE

Agradecemos, reconhecidos, aos ex.™ srs. drs. |
Antonio Maria Barboza, Eduardo Augusto Motta,
Francisco Baptista Zagallo, Eduardo Napoledo Silva, !
Geraldo Joaquim Maria da Costa, Franeisco José de
Moura, Eduardo de Freitas e Almeida, Francisco
Antonio Brandao, Manuel da Cunha Paredes, Fran-
cisco Lourenco da Fonseca Junior, Joiio Anastacio
de Sequeira, José Pimentel Rolim,. Carlos Moniz Ta-
vares, Anacleto da Fonseca Motta, Guilherme Xavier
de Brito, Antonio Alves Pereira e Ignacio Rodrigues
d’Almeida, ‘as phrases amaveis, benevolas e amma-
doras com que nos honraram, ¢ a todos 0§ nossos
assignantes o obsequio da acceita¢do do jornal.

* Aos nossos collegas na imprensa, que se dignaram
considerar-nos com a ftroca, agradecemos tambem a
sua delicadeza e felicitactes.

SUMMARIO

Bulletin pour I'Etranger —Pharmacologia: Sophistica¢io do sub-
nitrato de bismutho = Thera uticao:'"’iﬂota sur I'em;ploi théra- |
peutique du salyeilate de spude dans le rhumatisme-—0s banhos |
geraes frios como complemento da therapeutica das hydropisias

~ essenciaes —Salphato de atropina contra os suores pathologicos
:dt':llzniu clmrg?: mrvg_qig d'uma gnxalgia,t I}ra_tada pela

¢do brusca culagdo doente, com anesthesia previa.
— Methodo de Bonnet {enngﬁ:ﬁn Clinica mad.ica:‘Url; caso

de cura da molestia de Bright chronica usdo) =
A est E;:ght ::gn-onma. (canc]m?d} . Emin

BULLETIN POUR L'ETRANGER

n-o{ld: quinzaine qui vient de s'écouler a 61é féconde entre
" LA B DR 194 Tladmna
‘Quatre nouvelles publications scientifiques ont paru, et
nous nous empressons de signaler aux lecteurs de nos bulle-
lins ees mouveaux travaux de professeurs de 1'Université. |

Nous nous bornons pour le moment a en faire une simple
notification, car nous comptlons entrer plus tard en de plus
larges délails dans une seclion de bibliographie powr Uétran-

—Histologie et Physiologie Générale des Museles (I°F vol.
Histologie), c'est le titre du nouveau livre, que nous avions
déja annoneé, de M. le Dr. Costa Simdes.

L'illustre professeur a élé en Portugal le créateur des
études histologiques,; pour; lesquels il posséde & un haut
degré les qualités réquises. et rares de préservérance et
d'observation. ) Jiom

Son livre laisse de plus entrevoiry ce qui;, pour ceux
qui ont l'avanlage de connaitre personellement I'auteur,
n'est pas un secret,—une grande réserve en maliére
d’hypoth@ses et de généralisations. !

Peut on luj en faire un reproche ? Novs ne le croyons pas.

Le livre de M. Costa Simdes était déja en woie de pu-
blication, quand les travaux récents de M. Ranvier sur le
lissu merveux nous sont parvenus, el nous voypns avec
plaisir que, sur quelques points des relations entre les tissus
nerveux €t musculaires, notre savant mailre se soit ren-
contré dans ses résultats avec un histologiste de la renomée
de M. Ranvier. X

~—M. le Dr. Albino Giraldes, professeur de Zoologie a
la Faculté de Philosophie, vient d'inaugurer une série
d’'opuscules qu'il intitule Questions de Philosophie Naturelle.
Le;N I, .qui vient de paraitre en frangais et qui.s'inscrit
~Sun la loi des isoméres de la série O0H2r+2, constitue
la réfutation de la loi proposée par M. Naquet, et la défini-
tion de celle que M. Albino Giraldes lui substitue.

La loi-de M. Albino Giraldes dénonce dans les procédés
d’altention et d’analyse qui l'ont révélée I'esprit sagace
el ingenieux de son auteur et nous fait vivement désirer
I'apparition. des numéros suivants des Quesiions de Philo-
sophie Naturelle. o dm sl ab iolqn .

— L' Indroduction & IArchédologie Préhistorigue de la
Péninsule [bérique, un fort beau volume dont Je Portugal
est redevable a M. Phillipe Simdes, docteur en Médecine,
el actuelement chargé de la chaire de Médecine légale,
esl, par son objet, une vraie nouveauté enire nous, .

- M. /M. Costa, Ribeiro et Delgado, de Lishonne, avaient,sans
doute déja acqui bien des faits, mais c'est M. Simdes qui,
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en les agroupant, les systé matisant, en tente, le premier,
déduire tout I'intérét qui les relie a I'histoire primitive de
ce qui s’appelle avjourd hui — péninsule ibérique.

La haute compétence du professeur portugais et son goit
prononcé pour les problemes d’archéologie sont, pour ceux
qui s’y connaissent peu, ou point, comme nous, une garantie
suffisante de la valeur de son travail.

D’aulres plus experls en pareille matiére nous aurons |

toutefois prochainement 1'occasion de offrir & nos lecteors |

une apréciation plus développé du livre de M. Simdes.

—M. le Dr. Lopes Vieira vient aussi de publier une |
petite brochure qui a un vrai mérite d’utilité.

C'est un guide formulaire trés ufile aux éléves et aux
jeunes médecins. _

Une classification dressée sous le point de vue de I'énergie |
médicamenteuse et accompagnée d'un tableau des doses |
maximes et minimes de la ministration des différents me-
dicaments permet en un simple coup d’wil un facile con-
tréle pour loutes les hésitalions de ceux qui commencent
a formuler.

Disons, en terminant cette quasi revue bibliographique,
que daps leurs publications M. M. Costa Simdes et Albino
Giraldes se rapportent i des travaux par lesquels quelques
éleves ont collaboré dans leurs résultats.

Cette remarque nous la faisons & ’honneur et des pro-
fesseurs et des éléves.

Dans la section de Pharmacologie de ce numéro, le Dr.
Senna rend compte de la sophistication du sub-nitrate de
bismuth annoncée dernidrement par M. Carnot.

Nous ferons prochainement des essais a ce sujet et nous
en rendrons également comple.

—Dans la section de Thérapeutique, M. le Dr. Rocha
nous communique les résultats obtenus dans sa clinique
avec le salycilate de soude contre les affections rhumatis-
males et le Dr. Senna, au sujet de I'emploi du sulfate de
atropine contre les sueurs pathologiques, indique comme
préferable i la forme pilulaire, préconisée par le Dr. Royet
dans sa thése, la ministration en potion, vue la viciation
usuelle du procédé des préparations pilulaires et l'exag-
gération d’effets on I'inefficace qui peuvent en resulter.

Dans cette méme section, M. le Dr. Lopes Vieira expose ||

ses vues personelles sur I'emploi des bains froids généraux
comme complément de tout autre traitement des hydropisies
essentielles et comme prophylatique contre ces affections.
Les conclusions de M. Lopes Vieira, trés rationellement dé-
duites de T'étiologie de I'hydropisie essentielle, ont élé
verifiables en deux cas frisants observés derniérement par
¢e professeur. M. Lopes Vieira en terminant fait un appel
a nos médecins pour obtenir d’eux des informations au
sujet de cette thérapeutique non classique. Une telle de-
mande nous semble également addressable aux practiciens
étrangers.

| —M. M. les Drs. F. da Camara et Rocha, terminant
Yexposé de leur cas de coxalgie, affirment avoir retiré
de 'emploi de la méthode de Bonnet de heureux avantages.

— Notre confrére M. Lobato termine également la pré-
sentation de son curieux cas de maladie de Bright, qui
constitue sans doute un suecds trds flateur. -

Guidé par les idées énoncées par le Dr. Poincaré au sujet
de la maladie qui 'occupait, M. Lobato relie trés rationelle- |
ment, ce nous semble, la lésion bulbaire avec les conditions |
étiologiques. | Lo A I

L’application des courants induits, par analogie avec
ses effets dans d’autres maladies nerveuses, s'est révélée
comme une indication opportune, et M. Lobato n'a pas eu
i se répentir de I'avoir suivie.

Le jeune médecin, fout en acceptant I'action favorable
des agents employés antérieurément (@ufs, lait et chlorure
de sodium) et qui cnt pu modifier la crase sanguine et un
état inflammatoire.du rein, possible, qui compliquaient le
quadre des symptomes, s'incline franchement & accepter

| dans ce cas la prépondérance thérapeutique des applica-

tions de 1'électricité.
Quoiqu’il en soit, ce cas et cette opinion nous semblent
régistrables.

PHARMACOLOGIA

SOPHISTICACAO DO SUB-NITRATO DE BISMUTHO

Na sessio de {8 de margo ullimo da Academia das
sciencias de Paris, M. Carnot communicou & Academia que,
tendo achado oxydo de chumbo em uma serie de expe-
riencias em que empregava o sub-nitrato de bismutho do
ecommercio, preparado para usos medicos, tratou de inves-
tigar se a mistura do oxydo de chumbo com o sub-nitrato
de bismutho era excepcional, ou se era commum, podendo
suppor-se uma sophisticagdo constante, de que seria mister
prevenir os praticos.

N'esse intuito pediu a sete estabelecimentos diversas
amostras d’aquelle sal, e achou que em cada 10 grammas
havia as seguintes déses do oxydo de chumbo:

1.0 2.0 3.2 4.9
0er011; 0sv,016; 08,023; 08%,032;

ﬁln 7.°
Osr.,065;  0sr.,098,

5-“
087-,038;

Nota por fim M. Carnot que a ddse dos ultimos exemplos
nio se deve reputar indifferente, attendendo a que o sub-
nitrato se administra_muoitas vezes em doése de 10 e 20
grammas, o que daria a administracdo simultanea de ia
2 decigrammas do oxydo de chumbo, que poderia provocar
accidentes.

E nos, sabendo que muitos praticos portuguezes applicam
com mao larga o sub-nitrato de bismutho em varios pade-
cimentos das vias digestivas, entendemos ser dever nosso
registrar a communicagdo de M. Cornot, para a ndo deixar
desapercebida aos que ndo lerem os extractos das sessdes
da Academia das sciencias, certos de que prestamos algum

rvigo.

Na realidade bem se comprehende os inconvenientes
da administragdo inferna conlinpada dos preparados de .
chumbo, que, produzindo a intoxica¢do saturnina d'um
modo lento, néo so iriam eriar nova doenga além da que
se pertendesse combater pelo bismutho, mas seria obs-
taculo certo 4 acgho d’esta substancia, attentos o0s seus
effeitos alterantes, moderadores da nutrigio. |
Aiarvsin' 1 9b LuEVEI ZURSY UOBREN.

|

LR ¢
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THERAPEUTICA

NOTE SUR L'EMPLOI THERAPEUTIQUE DU SALYCILATE
DE SOUDE DANS LE RHUMATISME

Ayant employé le salycilate de soude dans quelques cas
de rhumatisme, nous allons résumer les résultats de nos

observations, en attendant que nous puissions réunir d'au-

tres cas, en nombre suffisant pour apporter aux lecteurs
des — Etudes Médicales — un travail plus complet.
Il est possible de diviser nos observations en trois sé-

ries: —Dans la premiere, nons avions affaire i des rhuma- |

tismes musculaires, et légérement articulaires, aigus, avec

fisvre plus ou moins intense; nous avons employé le sa- |

Iycilate, & la dose de cing grammes par jour, et la défer-
vescense s'est manifestée le troisibme, ou tout au plus le

quatridme jour. Dans la seconde série, il s’agissait de trois |
cas de rhumatisme articulaire chronique, mais de date ré- |

cente; nous avons employé, plusieurs jours de suite, le saly-
cilate & la méme dose, et nous avons obtenu des résultats
vraiment remarquables, — les douleurs ont disparu et la
tuméfaction aussi. Dans deux autres cas nous avions affaire
4 des rhumatismes poly-articulaires, d’ancienne date, et

nous avons échoué. Un de ces cas a été observé aussi par |

M. le docteur Filomeno da Camara. Ces deux malades se
trouvaient beaucoup mieux avec le iodure de potassium.

Nous nous sommes empressés de faire connaitre mnos
résultats avec le salycilate, par ce que c'est un médica-
ment nouveau, trés proné. La thérapeutique ne posséde
actuellement ancun moyen sur de combattre le rhuma-
tisme ; elle I'attaque par des moyens détournés, bien que
irés souvent efficaces. 8i nous pouvions concourir pour
fixer la valeur du nouvel agent, que 1'on a tant discuté
dans ces derniers femps, ce serait, sans doute, un petit
service, -que nous aurions rendu i la thérapeutique et a
1'’humanité.

Dans ce but nous engageons les practiciens a poursuivre
les recherches sur ce sujet.

Avcvsto RocmA.

0S BANHOS GERAES FRIOS
COMO COMPLEMENTO DA THERAPEUTICA
DAS HYDROPISIAS ESSENCIAES

As hydmplai'aa originadas em virtude da impressio do
frio actuando interna ou externamente, ainda hoje deno-
minadas essenciaes, posto cedam em geral ao tratamento
pelos medicamentos diaphoreticos e outros evacuantes,
offerecem comtudo decidida tendencia para a recidiva, que
‘em regra se torna difficil de evitar.

Dir-se-ha que o estado de enfraquecimento geral a que

a molestia & até mesmo o tratamento expoliativo reduzem

0 organismo, tornando-se incompativel com a necessaria

de reacgdo contra a causa morbifica; a tendencia

para as exsudagOes serosas que uma vez estabelecida a

custo se extingue; a extrema difficuldade em subtrahir o

individuo 4 acgdo d'uma causa tio commum e frequente
como ¢ o frio contribuem para aquelle resultado.

Como quer que seja, a facil recidiva das hydropisias
devidas a um arrefecimento é facto incontestavel.

Contra esla perniciesa tendencia que meios se tém
opposto ?

Um s6 que eu saiba — evitar a acgio do frio.

Ndo me parece no entanto que os recursos da arle se
limitem a tdo pouto, nem que a sua intervengdo deva ter-

| minar aqui. Com effeito, bem fraco recurso se deve suppir

este, attenta a grande difficuldade que ha em evitar a acgio
do frio, que, ainda mesmo em grio moderado, & capaz de
impressionar um organismo predisposto para se resentir
da sua influencia.

Julgo, ao contrario, que no uso dos banhos geraes frios
se encontra o meio efficaz e seguro para conseguir o fim
indicado.

Em seu appoio ndo posso citar auctoridades, porque o
ndo vejo consignado nos livros de pathologia que conheco,
nem 3o pouco no iratado theorico e pratico de hydrothe-
rapia de Beni-Barde, o mais completo de que actnalmente
tenho noticia sobre o assumpto. N'elle apenas falla o auctor
— da utilidade da hydrotherapia nas hydropisias que depen-
dem da chlorose ou que sebrevéem em consequencia de
perdas organicas accidentaes.

Adduzirei pois em seu abono os resultados da propria

| experiencia, ainda que limitada, e as consideragdes que a

razio me suggere.

Tenho sobretudo um caso frisante a referir.

Era um homem de perto de 60 annos de idade, d'uma
constituigio fraca, soffrendo havia poucos mezes de ana-
garca que suppuz essencial. Achava-se &4 beira-mar fa-
zendo uso dos banhos frios, que agravavam o seu pade-
cimento. Na impossibilidade de recorrer alli a um tratamento
d’outra ordem, indiquei-lhe a suspensio dos banhos do
mar frios, e o uso dos banhos quentes da mesma agua,
seguidos de um abalo rigoroso, com o fim de promover a
diaphorese. Oito d’estes banhos, aos quaes se smeceden
sempre um abundante e prolongado suor, conseguiram dis-
sipar a anasarca. Passados dois dias aconselhei ao doente
que voltasse a tomar pequenos banhos frios no mar, recom-
mendando-lhe as demais precaucdes convenientes.

0 resultado foi completamente satisfactorio: a hydropisia
nido reappareceu, e o doente restabeleceu-se completa-
mente dentro em pouco.

0 facto exposto parece-me altamente animador e pro-
prio para dissipar receios. Os banhos fries, applicados a
um doente em idade avancada, falto de forcas, tdo pro-
ximo do'desapparecimento da anasarca, quando se poderia
temer a falta de reacgdo que permitlisse o supportar a
influencia do frio, foram perfeitamente tolerados, e pre-
pararam o individuo a fim de poder expdr-se de futuro sem
correr o risco de adoecer de novo com a mesma molestia.
Vi-o, decorridos mezes, entregue s suas rudes occupagies
e desacautelatlo de tudo, gozar saude. ! :

N'um caso de ascite essencial de que dei noticia non.° 2
d’este jornal appliquei tambem os banhos do mar frios
como meio preventivo da recidiva e obtive, como disse,
‘completo exito.

Consideracdes de bastante peso militam ainda em favor
-do meio proposto.

Para que se possa resistir incolume ao frio é necessario
estar acostumado a soffrer a sua aegfio e dispir da telerancia
que s0 o habito alcanga. A experiencia diaria mostra quanto
¢ facil supportar as variagdes de temperatura atmospherica
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emquanto se faz vso dos banhos frios de chuva, de tina
ou de esponja, ou depois que por meio d’'elles se chegon
a adquirir um certo grau de immunidade ou de resistencia.

E assim que os banhos geraes frios poderdo vencer a
susceptibilidade de um organismo predisposto para soflrer
com a ac¢do do frio e contrahir a hydropisia.

Por outro lado o banho geral frio, por sua accio decidi-
damente tonica e excitante sobre a pelle, deve tender a
restitnir ao tegumento a energia perdida, e a promover o
conveniente grao de actividade d’este emunctorio, condigies
importantissimas debaixo do ponto de vista considerado.

Sera porém a hydrotherapia pelos banhos frios isempta
de inconvenientes para o individuo que acaba de melhorar
de uma hydropisia provocada por um arrefecimento ?

Nio de certo.

Creio que seria imprudencia aconselhar similhante meio
emquanto a hydropisia ndo estivesse inteiramente dissipada.

Julgo-o ainda contraindicado, mesmo a falta de compli-
cagdes, se por venlura o individuo se achar n'um estado
de fraqueza que nao lhe permitta a sufficiente reacgao apos
um banho frio. Ao medico incumbe n’este caso, contem-
porisar quanto convier, procurando entretanto obler pelos
meios apropriados a necessaria restauragdo de forgas.

Termino declarando ignorar se 0s meus collegas de todo
o paiz terdo factos de suna observagdo que esclarecam o
assumpto de que me occupei, e que muilo eslimaria fizessem
conhecidos.
Dr. A. X. Lores ViERA.

SULPHATO DE ATROPINA CONTRA 0S SUORES PATHOLOGICOS

Em uma these, ha pouco publicada em Paris, affirma o
dr. lzidore Royet ter obtido bom resultado com a appli-
cacdo do sulphato de atropina para combater o0s suores
pathologicos, meio aconselhado por M. Vulpian. Refere
trinta e uma observagdes favoraveis, com a circumstancia
importante de tal meio produzir bom effeilo em padeci-
mentos diversos, o que tira a duvida, que de resto podia

suscitar-se, se a atropina combale o symploma ou a mo- |
lestia de que é expressdio. Recommenda que se prefira a ||

administragdo em pilolas, e ndo em injecgdes hypoder-
micas, attenta a rapidez e gravidade com que se produzem
os effeitos toxicos pelo segundo modo de administragdo.
Prescreve pilulas de 08,0005 cada uma; e di ao doente

uma no primeiro dia, proximamente 4 hora presumida do |
apparecimento do suor; no caso de ndo haver accidentes, |

administra duas no segundo dia, podendo elevar a dose
até quatro, tomadas, com pequeno intervallo, duas horas
antes da sudacdo, que se prelende evilar.

E meio facil de tentar; e bom serd que @ therapeutica |
symptomatica fique definitivamente munida d’'um agente |
capaz de alliviar os doentes d’aquelle symptoma incom- |
modo, € cuja permanencia aproxima muitos doentes do |

periodo de cachexia, que muito importa evitar. Preferimos
porém administrar 0 medicamento em uma pog¢ao appro-
priada, a fim de prevenir o gravissimo inconveniente d'uma
mé preparagdo pilular, o que de resto é muito possivel,
sendo tdo diminuta a dose da substancia activa, e atten-
dendo ao modo ordinario de realizar taes preparagdes.

SENNA.

CLINICA CIRURGICA

OBSERVACAO. DE UMA COXALGIA

Tratada pela reducco brusca da articulagio doente,
com anesthesia previa.— Methodo de Bonnel

Pelos doutores g

PHILOMENO DA Cmm e Aucusto RoceA
{Continuadd de pag. 19)

N'am dos primeiros dias de dezembro ultimo fomos pro-
curados no nosso consultorio do Posto Medico Conimbri-
cense pelo sr. F.; ecclesiastico de 35 annos de idade, que
desejava ouvir-nos acerca de um padecimento chronico
que soffria na articulagdo coxo-femoral esquerda, havia
quasi dois annos, por: via do qual tinha ja consultado

| muitos medicos e seguido diversas indicagdes, sem resul-

tado algum. Contou-nos entio a historia d’esse padecimento;,
a mesma que mais tarde publicou no Conimbricense de 26
de fevereiro ultimo, aonde se pode ler, acompanhada da
exposigio d’aquellas melhoras, que o doente pdde apreciar,
oblidas pelo tratamento que empregamos, exposi¢do que,
pela sua singeleza e espontaneadade, nos parece valer
bastante como elemento de confirmagdo ao que houvermos
de dizer ainda, baseando-nos sobre os resultados obtidos
n'este caso, a favor do methodo de Bonnet.

A noticia a que nos referimos é ainda acompanhada de
um elogio, indevidamente dirigido 4s nossas humildes
pessoas, que ndo fomos n’este caso mais do que o8 exe-
cutores conscientes das sabias prescripgGes d'outrem. Mas
como este elogio 6 em summa & apotheose do methedo de
Bonnet, de cuja applicagio tdo bons resultados tirou o
doente, achamol-o justo, merecido e devido, sendo dirigido
aquelle eminente chirurgido, cujos trabalhos tantos bene-
ficios tém trazido a um grande numero de enfermos.

Voltando ao nosso assumpto eis a historia, tal como se
acha escripta e como nos foi contada. «Em janeiro de 1876,
diz o doente, fui atacado de rheumatismo em uma perna.
A medicina applicou-me muitos remedios, que ndo produ-
ziram effeito: aconselhou-me banhos de mar, que tomei em
outubro do mesmo anno, e com elles peorei.

No inverno de 1876 a 1877 as dires augmentaram a
ponto de me difficultarem 0s movimentos da perna, que
tinha de comprimento mais do que a outra 4 centimetros;
¢ desde outubro de 1876 até dezembro de 1877 nem podia
andar, nem dormir somno maior de 15 minutos, em vir-
tude das ddres causadas pelo calor da cama. (

«Appliquei-lhe todos os remedios que a medicina d
minha terra (Mortagua) e de Coimbra me aconselharam:
tomei as Caldas de Vouzella, e s0 me diminuiram as dires
causadas pelo calor da cama.

«Em setembro usei de banhos quentes, applicados com
uma bomba, e nenhum bem me fizeram; depois usei ve-
sicatorios e todos 0s revulsivos mais fortes que a medicina
tem descoberto, e o resullado era estar desde setembro
para cd a perna completamente ankilosada.» .

Interrogado o doente acerca das,causas que poderiam
ter concorrido para a producgdo d'este padecimento, apenas



mencionou uma, que alguma influencia poderia effectiva-
mente ter. 1

Disse que indo uma vez para montar a cavallo em dia
de grande calor, no mez de agoslo de 1875, isto ¢, cinco
mezes antes de se accentuarem os phenomenos dolorosos
do actual padecimento, o cavallo dera uns saltos quando
ja tinha o pé esquerdo firmado sobre o estribo. Viu-se entdo
obrigado a saltar para a sella com muita rapidez e violen-
cia, executando um movimento brusco de tor¢ao e flexao
do tronco sobre a articulagdo coxo-femoral esquerda. O
resultado immediato d’este facto foi a manifestagao de uma
orchite aguda, que obrigou o doente a ficar de cama du-
rante quinze dias. Algum tempo depois de levantar-se co-
megou & aperceber-se de uma leve dir na mesma articu-
lagdo sobre que fizera o esforgo para montar a cavallo, dor
que se manifestava principalmente, quando o doente exe-
cutava algum movimento mais extenso com os membros
inferiores, e que aggravando-se progressivamente até ja-
neiro de 1876, marca n’este mez para o doenle o comego
dos seus soffrimentos, a que elle deu 0 nome de rheuma-
tismo.

Interrogado ainda sobre quaesquer padecimentos ante-
riores a este diz que nenhum outro soffrera, a nio ser
algum incommodo febril ligeiro, sem ligagdo com o estado
actual. Refere todavia que o pae, alguns thios € um irméo
seu foram, ou sdo muito achacados de rheumatismo.

Resultado da observagio

Temperamento lymphatico-nervoso e constituigio regular.
Neuhuma perturbagdo funccional ou lesdo organica podemos
nolar nos orgavs visceraes e mais importantes 4 vida. A
observagdo, porém, de todas as desordens e anomalias
que se passam tanto na articulagdo coxo-femoral esquerda,
como n'aquellas regides que estao intimamente ligadas com
ella, revelou-nos 08 seguintes factos: DOr permanente n’esta
articulagio, ou no joelho, agravando-se com a marcha; clau-
dicagdo e fraqueza do membro doente; immobilidade abso-
luta da anca, sendo impossivel dar o mais pequeno movi-
mento de extensdo, de llexdo ou de circumducgdo & coxa,
conservando a bacia fixa; deformagdes, consistindo princi-
palmente na tumefacgdo da regido inguinal, no achatamento

da dobra nadegueira, na diminuigdo da saliencia do grande -

trocanter, e na atrophia dos musculos da coxa, principal-
mente dos da sua face externa, aonde estes se apresen-
tavam como que empastados ou collados uns aos oulros;
linalmente, atutude viciosa do membro, consistindo na sua
abducgido e rolagao para fora, e n'um alongamento que se
impde a simples inspecgdo visual.

Todos estes symplomas, ndo fallando na dor, podem re-
duzir-se a dois factos capitaes: immobilidade da articulagio
coxo-femoral esquerda, e attitude viciosa do membro cor-
respondente. £ tambem sobre elles que vamos ainda apontar
alguinas das observagdes que fizemos, snalysando o doente,
tanio no decubito dorsal, como na estagao ou durante a
marcha.

Se fixavamos a bacia, collocado o doente em decubito
dorsal, por forma que ella ndo podesse seguir qualquer
desvio do membro inferior esquerdo, o que se conhecia
pela fixidez da espinha iliaca aatero-superior, era ipso-
[acto impossivel imprimir a este qualquer movimento, quer
de extensao ou de flexdo, quer de circumducgdo,
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Se deixavamos a bacia livre em seus movimentos, ma-
nifestavam-se entdo os seguintes phenomenos: carregando
sobre o joelho do membro affectado de maneira a leval-o
4 extensao completa, formava-se, na regido lombar, uma
curvatura muito pronunciada de convexidade anterior; le-
vantando agora gradualmente o mesmo membro, ia-se des-
fazendo esta curvatura, até assentar toda a espinha sobre
0 mesmo plano.

Notamos ainda mais que os membros, conservando-se
parallelos um ao outro, tendiam naturalmente a desviar-se
para o lado doente. A bacia entdo apresentava-se sem desvio
ou com pequeno desvio para este lado. Mas levavamos nds
com esforco os membros & direcgdo do eixo vertical do
corpo, immediatamente se pronunciava um abaixamento
da espinha iliaca antero-superior esquerda, abaixamento
tanto mais consideravel quanto mais extenso era o desvio
dos membros.

Vé-se por todos estes factos que todo e qualquer movi-
mento que, no nosso doente, parecia ter por séde o membro
esquerdo, existia realmente no jogo da articulagdo sacro-
lombar.

E facil agora ver quaes deveriam ser as posi¢des rela-
tivas do tronco, bacia e membros inferiores d'este doente,
quando elle se conservava de pé ou andava. Sendo neces-
sario para a sustentagio do peso do corpo que os dois
membros inferiores se conservem parallelos e verticaes, e
achando-se no caso presente o esquerdo flectido em abdu-
cgdo e rotagdo para fora, como ja dissemos, e além d'isso
immovel na sua articulagdo coxo-femoral, era evidente-
mente a bacia que, livre nos seus movimentos da articu-
lag@o sacro-lombar, tinha de corrigir esta posigdo viciosa,
flectindo-se sobre as coxas, inclinando-se para o lado es-
querdo, e executando, por um movimento de rotagao, uma
deslocagdo anterior d’este lado, e posterior do lado opposto.
Entdo o tronco, para conservar o centro de gravidade dentro
da area da base de sustentagdo, inclinava-se para traz e
para o lado direito, apresentando-se, por este motivo, a co-
lumna vertebral com uma dupla curvatura de convexidade
anterior e de concavidade voltada para o lado doente.

Tal era effectivamente a aititude que apresentava o nosso
doente, na estagio, ou quando andava, da qual devem estar
lembrados todos que o observaram entdo.

Diagnostico

Comegamos esta noticia dizendo que alguns pathologistas
modernos ainda comprehendem, debaixo da denominagio
commum de coxalgia, padecimentos mui diversos, pela sua
natureza, etiologia, marcha e terminagdo, taes como certos
padecimentos puramente nevralgicos, a arthrile secca, a
hydrarthrose e o rheumatismo. Mostramos os graves incon-
venientes que uma tal confusio tem quando se trata de
instituir um tratamento, porque as indicagdes therapeuticas
variam com cada uma d’estas affecgdes. E certo, porém,
que em muitos casos o diagnostico differencial é difficil, e
é mesmo com esta difficuldade, que para alguns chirur-
gides se avulta como impossibilidade, que estes patholo-
gistas pretendem juslificar a sua confusao forgada.

Pensamos, todavia, que essa difficuldade em nada muda
a natureza das cousas, e que sera quasi sempre possivel
| por uma analyse minuciosa e observagdo rigorosa chegar
| @'um diagnostico bastante preciso, Os casos mais embara-
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0803 para o clinico s@o aquelles em que elle tem de observar
uima crianga, ou entao um adulto, cuja aflecgio ndo atlingiu
08 graus mais adianlados da sua evolucdo. N'esie ullimo
caso esld evidenlemente o nosso doente, no qual, apezar
d’esta circumstancia, diagnoslicimos uma coxalgia capsular
chronica no primeiro periodo do seu desenvolvimento.

Vamos justilicar este diagnostico indirectamente, ex-
cluindo lodos os padecimentos que podem simular aquella
alfecgao, e direclamente, relembrando os principaes sym-
plomas descriplos n'esla historia, e tirando as illagoes
n’elles conlidas. .

Ja dissemos que certos soffrimentos puramente nevral-
gicos 1ém sido confundidos com a coxalgia, e descriptos
debaixo d'esla denominagdo. Esses padecimentos sio a
sciatica, a nevralgia sacro-lombar, e a da articulagao coxo-
femoral, impropriamnente designada coxalgia-hysterica.

Na verdade, lodas eslas affecgdes podem produzir as i

nmesmas posigoes viciosas e a mesma immobilidade que
descreveinus no nusso deente. Mas wna simples conside-
ragio nol-as fez excluir a todas no caso aclual. Estes phe-
nomenos eslao intimamente ligados n'essas alfecgoes & in-
iensidade da: dor, e se 0 menibro se nio move e se con-
serva lixo n'uina posi¢ao muitas vezes viciosa, nio & por
que haju uma aakilose completa ou incompleta, mas sim
purque as manifeslagdes dolorosas se exageram com (ual-
quer moviment. Ora a dor que observamos era relaliva-
mente fraca, e s0 se exarcebava com grandes esforgos para
produzir a llexio, a extensdo ou a circumducgdo do mems
bro. Ja se vé puis que os pequenos esforgos deveriam pro-
duzir algum movimento, se nido houvesse um obslaculo
real deniro da arliculagdo, que o impedisse. 0 nosso juizo
lvi além d’isso confirmado mais tarde, quando anesthesiamos
0 doente, para o operarmos, N'estas circumslancias, loda
‘a dor tinha desapparecido, e apezar d'isso a immobilidade
conservou-se- a mesma, como adianle diremos.

Para nao torpar 0 nosso diagnostico differencial muito
extenso, conlenlamo-nos com a razao que acabamos de
expir.

De resto, a falta dos pontos dolorosos caracleristicos da
sciatica e da nevralgia sacro-lombar, a ausencia de certos
signaes peculiares 4 nevralgia da anca, e o facto de se
agravar a dor pela pressio sobre o grande Llrochantez,
excluem immediatamente aquellas nevralgias.

A arthrite secca, chamada tambem mal senil das articu-
lagdes, ou arthrite deformante por causa das deformagdes
que produz, foi tambem excluida pela ausencia d'este
ullimo symptoma, e porque nao pode ser causa da ankilose
que descrevemos.

A hydrarthrose, sendo uma affecgio que facilmente se
distingue do tumor branco, n'aquellas articulagdes que nio
sao cobertas por grandes massas de lecido molle, como
no joelho, por exemplo, facilmente se conflunde em alguns
casos com a coxalgia, em consequencia da situagao muito
profunda da arliculagdo coxo-femoral, que se acha rever-
tida de grandes musculos e de espessa camada de tecido
adiposo. Todavia, ha um cerlo numero de caracleres, pecu-
liares aquella affecgdo, que embora sejam de difficil apre-
ciagdo na anca, devem revelar-se n'ella parcial ou isolada-
mente, para constiluirem uma presumpgido a seu favor.
Estes caracteres ou symplomas sao: fluctuagao franca, faci-
lidade de movimentos, e indolencia quasi completa,

Ora nos phenomenvs que observamos e descrevemos,
nenbum d'esles se encontra, portanto excluimos a hypo-
these de uma simples hydrarthrose.

Quanto a0 rheumalismo muscular ou articular, nio po-
dewos pegar a sua existencia, como complicagio, e como
priucipio dialhesico, influindo na producgio das lesdes que
devem ter dado em resultado as anomalias e symptomas
que descrevemos; inas 0 (ue Degamus ¢ que a doenga
seja unica e exclusivamente um rheumatismo. .

Esta allecgao, por isso mesmo que é a manifestagio de
uma dialliese, invade simultaneamente muitas articulagdes,
eslende-se a musculos de regides diversas, e salla com
extrema facilidade de um ponto para outro.

De mais, na sua forma chronica, unica admissivel na
hypothese de que tralamos, lem exacerbagdes e remisses
as veies bruscas. Ora lodos estes caracleres faltam no
quadro symptomalologico que descrevemos, que é a expres-
$40, rigorvsa do que vbservamos, e do que nos contou o
doente. Esle, na verdade, referiu que por vezes era ator-
mentado por dores intermillentes, independentes d'aquellas
que permaneniemente exisliam na anca e no joelho; mas
ein quanlo a manilestagao das primeiras dependia de certas
variggoes da almosphera, as segundas, embora sujeitas a
[requentes exacerbagoes, fam progressivamente crescendo,
e achavamn-se em relagio constante com as desordens locaes
¢ anomalias de posicao do membre inferior esquerdo.

Chegamos, pois, 4 conclusav de que a complicagdo rheus
malismal exisiia- no nosso doente, ja pelos factos que aca-
bamos de apontar, ja pelos esclarecimentos, que elle nos
deu sobre os padecimentos rheumaticos do pae e parentes
collateraes, mas ¢ indubitavel que mais alguma cousa
havia, e esse mais alguma cousa é por exclusdo, em
consequencia do diaguostico dilferencial que temos desen-
volvido, o complexo pathologico denominado tumor branco
da articulagdo coxo-lemoral, ou coxalgia.

Nao basta, porém, ter diagnoslicado esta aflfecgio; im-
porla para o prognoslico e para a therapeulica determinar,
lanto quanto seja possivel, a séde provavel das lesdes e
0 gran da sua evolugio. :

Com relagao ao primeiro ponto, diremos que, na gene-
ralidade, as lesoes d'aquella affeccao podem ter por séde
primitiva os 0ssos ou os lecidos molles, d’ahi a divisio
geralmente recebida de coxalgia ossea e de coxalgia ca-
psular. Em muitos casos é dilicil determinar qual d’ellas
exisle, mas n'aquelle de que tratamos, parece-nos muilo
mais provavel a segunda variedade.

Marlin e Collineau eslabelecem, na generalidade, o dia-
gnostico differencial de que tratamos do seguinte modo:
S¢ no comego d'uma coxalgia, dizem elles, existe uma
reacgao febril mais ou menos inlensa, um empastamento
nolavel de toda a regiio da anca, uma pequena elevagio
da dobra nadegueira, uma tumefacgio do sulco inguinal,
um alongamento do membro, com llexdo, abducgio e ro-
lagdo para [ora; dores vivas, sujeilas a exacerbagdes, que
se acompanham de contracturas musculares, tem-se o direilo

- de concluir que se trala d'uma coxalgia capsular,

Esles caracteres distinclivos sio em tudo conformes ao
diagnostico que eslabelecemos, e bastariam por si s0s para
0 provar; mas, para o corroborar, a sentaremos que o
temperamento do doenle, que ¢ lymphatico nervoso, como
dissemos, a sua consliluigao regular, e vigor mesmo du-
rante a doenga, as dores rheumaticas affectando os mus-
culos do membro doente, e finalmente a nenhuma tendencia
para se eslabelecer a suppuragdo, sdo outras tantas provas
d’esse diagnoslico.

Relativamente ao periodo da molestia, resta-nos dizer
que admittindo os pathologisias tres esladios, o de inflame
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magio, o de suppuragdo e 0 de resolu¢iio ou de marasmo,
s6 o primeiro é compativel com 08 symptomas descriptos.

Deduz-se da séde provavel que damos s lesdes, e do
periodo de evolugio em que as suppomos, que a ankilose
descripta é o resultado da retracgao e endurecimento dos
tecidos molles, isto 6, que essa ankilose é incompleta ou
fibro-muscular.

Podendo esta variedade ser ainda o resultado de pro-

ductos plasticos formados no interior da arliculagdo, ou

de alteragdes, quer simultaneas, quer isoladas, dos tecidos |
n’ella contidos e d’aquelles que a rodéiam, pareceu-nos im- ||

possivel na occasido da nossa observagdo resolver defini-

nosso bom amigo e excellente collega Maximino José de
Mattos Carvalho. Levada a anesthesia até o periodo da
resolugio muscular, e firmada a bacia pelos bragos vigo-
rosos de dois ajudantes, comegimos essa seri¢ de manobras

| que consistem em combinar os movimentos de flexdo, de

tivamente se a ankilose incompleta, que diagnosticavamos, ||
era intracapsular (ankilose incompleta intersticial ou por ||
soldadura fibrosa) ou extracapsular (ankilose incompleta |
peripherica ou por retracgdo fibro-muscular). O resultado, |
porém, da reduccdo forgada que mais tarde praticamos, |
+veio esclarecer-nos um pouco sobre este diagnostico, e |

d’isso fallaremos quando tivermos de apreciar os resultados
immediatos d’essa operagdo.

0 que vimos claramente desde o comego ¢ que os le-
cidos affectados eram simplesmente a séde de uma inflam-
magdo lenta, que em ponto algum tinha chegado ao pe-

riodo de suppuragdo ou de amollecimento, e que por isso |

esses tecidos deviam achar-se endurecidos e retrahidos.
A falta de notavel tumefaccdo em volta da articulagdo,
e a ausencia completa de qualquer indicio de abcessos ou
trajectos fistulos justificam cabalmente esta assercao. Desde
entdo tornava-se muito pouco provavel a existencia de uma

luxagdo, apezar do alongamento que se descobria pela sim- |

ples inspecgdo visual. Devia este portanto ser apparente,
como poderiamos demonstrar pelo processo de mensuragao
de Teulon-Giraud. Mas ndo lancimos mio d'este meio de
diagnostico, ndo sb porque a esse processo praticamente
falta o rigor que lhe dd a theoria, pela difficuldade de en-
contrar precisamente o ischion através das carnes assim
como em alguns casos a espinha iliaca autero-superior e
condylos, mas ainda porque faltavam os symptomas locaes
da luxagdo, que sobrelevam muito em importancia ao faclo
do alongamento. Este, como effeito, so podia ser o resul-
tado de uma luxagdo para dentro, na fossa.ovalar, ou para
baixo, no ischion. Esta ullima variedade de luxagio ex-

lando nas deformagdes da anca) pela adducgdo e rotagio do
coxa para dentro, phenomenos inversos dos que se encon-

travam no nosso doente. Quanto 4 primeira, para egual- |

mente a excluirmos, bastava considerar que a abducgdo e
rolagdo para fora ndo eram tdo pronunciadas, como deviam
ser, se ella existisse, e que faltavam as deformagdes locaes,
que lhe sdo peculiares, taes como a existencia de uma
depressio no logar do grande trochanter, que apenas era
menos salliente, e a falta de salliencia da cabega femoral
em toda a fossa ovalar.

" Tratamento

Feito o diagnostico que acabamos de apresentar nenhuma
duvida tivemos em indicar ao doente o methodo de tra-
tamento de Bonnet, de que ja fallimos nas consideragdes
geraes que precedem esta noticia. .

0 doente, depois de algumas hesitagdes, por se opporem
muitos medicos d'esta terra 4 nossa indicagio, resolven
finalmente submetter-se 4 o que praticimos com
© melhor exito no dia 16 de dezembro, auxiliados pelo

i
I

extensdo, de abducgdo e de adducgao, angmeniando gra-
dualmente o esforgo.

As primeiras tentativas foram improficuas, tal foi a resis-
tencia que se encontrou na immobilidade da articulagdo, que
n'eslas circumstancias ji se ndo podia altribuir nem 4 dor
nem ds contracgdes reflexas dos musculos, por agquella se
achar anignillada, e estes no estado de resolugdo. Conti-
nuados, porém, os esforgos com perseveranga e methodo,
produziu-se no f{im de cinco ou seis minulos o primeiro
movimento de flexio, que foi immediatamente seguido do
de extensio.

Repetidos estes movimentos um grande numero de vezes,
por espago de tres a quatro minutos, tentimos a abducgdo
e a adduccgdo, combinadas com a rotagdo e circumducgéo,
que ‘a principio offereceram grande resistencia, mas que
afinal foram obtidas com o mesmo successo dos primeiros
movimentos.

Nao foram tfodavia prolongadas por tanto tempo como
desejavamos, porque tendo durado a operagido mais de /s
de hora, receimos sustentar a anesthesia por mais tempo.

Em todo esle processo nolimos que, vencida a primeira

| resistencia, offerecida pela anca aos primeiros esforgos de

mobilisagdo, como se meios de contengdo inextensiveis a
prendessem, seguiam-se movimentos faceis, regulares e
extensos, como aquelles que se observam n'esta articu-
lagdo no estado normal. Concluimos d’este facto que dentro
da cavidade cotyloidéa ndo devia existir grande quantidade.
de productos plasticos ou formagdes fibrosas, alias a cabega
de femur ndo se moveria ahi tdo facilmente.

Parece-nos assim resolvida a duvida consignada mais
atraz no capitulo do diagnostico, aonde nos confessamos
impotentes para resolver se linhamos a (ralar de uma
ankilose intra ou exira-capsular, ou talvez mixta. Agora
podemos dizer com alguma probabilidade de acerlar, que
existia somente a segunda variedade.

A capsula achava-se evidentemente retrahida e endure-

| cida, mas ainda com a sua lextura propria. O tecido cel-
clue-se immediatamente, porque & caracterisada (ndo fal- |

lular circumvisinho provavelmente infilirado ¢ lardaceo,
e 08 musculos em contractura, e em parte atrophiados,
como ja dissemos.

Depois de reduzida a arliculagdo, immobilisimol-a no
apparelho de Guersant, prevendo que talvez se desenvol-
vesse um certo estado inflammatorio agudo, em virtude
das violencias praticadas durante a operagdo. Verificimos,
porém, n’este caso, o que dizem os pathologistas em these,
isto €, que aquellas manobras, embora paregam & primeira
dever produzir um grande traumatismo, e por tanio um
estado inflammatorio consecutivo bastante consideravel,
sdo quasi absolutamente innocentes. Vendo que nos dias
immediatos ao da operagio nenhuma dir se desenvolvia,
indicio certo da ausencia de estado inflammatorio, retirimos
o apparelho, e recomegimos 08 movimentos da articulagao.
Os de extensdo e flexdo produziam-se com alguma faeili-
dade, oppondo-se todavia a contracgiio muscular, quando
pretendiamos dirigil-os com mais alguma rapidez, ou dar-
lhes maior extensdo; mas o0s de abducgdo e adducgdo exi-
giam grande esforgo e eram pouco extensos. |

Prescrevemos entdo ao doente banhos sulfuricos arte-
ficiaes, e fricgdes locaes com alcood camphorado, chegando
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mesmo a applicar a cataplasma de miga de pio, feita
n'este liquido com laudano e infusio de datura, como
reécommenda Trousseau.

A acgio d'estes medicamentos era sempre coadjuvada
‘por manobras tendentes a manter a mobilidade obtida na
primeira operagao.

Apezar de tudo, os ultimos movimentos eram sempre
difficeis, e por isso nos resolvemos a praticar segunda
reducgdio com anesthesia prévia. Esta segunda operagao

nio nos eorren tio bem como a primeira, talvez por ser |

0 cloroformio inferior.a0 que haviamos empregado n'esla.
A resolugdo muscular ndo foi completa, e por 1ss0 as con-
tracgdes reflexas oppunham-se com grande energia, sempre
que tentavamos levar além de certos limites os movimentos
de adducciio ou abdueg@io. Apezar de tudo, algum resultado
obtivemos, porque nos dias immediatos foram-se tornando

mais faceis estes movimentos, e actualmente fazem-se com |

tanta facilidade como os de extensio e flexio.

Em observagies proseguidas posteriormente, verificamos
que havia um certo grau de insensibilidade na face exlerna
da coxa, nas proximidades da articulagdo, e que havia um
notavel enfraquecimento dos musculos, parte dos gquaes
se achavam atrophiados, como descrevemos. Com o fim

de Thes activar as funcgbes nutritivas e de lhes restabe- |
lecer o seu vigor primitive, applicimos ao doente, em |
uma serie de sessdes, a electricidade de correntes de in- |

ducgdo, do que elle realmente tirou bons resultados. Nao
86 a sensibilidade reappareceu, mas a contractilidade mus-
cular acha-se muito restabelecida, facto de que o doente
tem perfeito conhecimento, pelos esforgos mais considera-
veis que pode fazer com o membro. As dores persistem
ainda, posto que notavelmente diminuidas, mas ha dias em
que se manifestam mais fortes tanto na arliculagio doente
como nos musculos do membro; as primeiras dependem
do estado inflammatorio dos tecidos fibrosos, que ainda nio
desappareceu de todo, e que mos contamos debellar com
08 revulsivos e outros meios conhecidos; as segundas pare-
cem-nos symptoma de um rheumatismo, mas, que egual-
mente serd combatido pelos meios apropriados.

Em virtude d’estas dores, n'esses dias em que ellas
se apresentam mais intensas, estabelece-se a ankilose
spasmodica, pela contrac¢do reflexa dos musculos, a -qual
faz pensar na primitiva ankilose fibrosa aquelles que véem
claudicar o doente. Quer-se 'd'ahi inferir a falta absoluta
de resultado da mossa intervengdo, e a inconveniencia da
operagio que praticamos. Desprezamos completamente esta
injusta apreciagdo. Quando mesmo o resultado de tudo que
fizémos fosse nullo, 0 nosso procedimento acha-se justificado
scientificamente, ¢ estamos dispostos a susiental-o n’este
campo, Mas para restabelecer a verdade diremos: o doente
acha-se consideravelmente melhorado, e em via de uma
eura completa. Comia pouco e fazia més digestoes, porque
a convexidade anterior da columna vertebral perturbava
esta funcgdo, e agora alimenta-se sem o mais leve incom-
modo, como nos tempos da sua melhor saude. As posigdes
wviciesas da bacia e membros desappareceram: estes estio
do mesmo comprimento. As dores sio menos intensas ea
contracgdio reflexa que 'se manifesta durante a marcha, ndo
se desperta quando, o doente estando em decubito dorsal,
se imprime ao membro esquerdo ‘todos os movimentos,
que sdo na actualidade perfeitamente livres e normaes.
Estas affirmagdes sdo corroboradas pela noticia que o doente
deu das suas melhoras, 4 (qual ji nos referimos, e para a
qual enviamos os incredulos. -

CLINICA MEDICA

UM CASO DE CURA DA MOLESTIA DE BRIGHT CHRONICA -
(Continuado de pag. 23)

Nas suas excellentes Licgdes sobre a physiologia normal
¢ pathologica do systema nervoso, adduz o dr. Poincaré
argumentos, que o levam a considerar a molestia de Bright
como uma nevropathia localisada n'uma regido do bolbo
rachidiano.

Encarando a albuminuria como uma funcg@io pathologica,
applica-lhe as comsideragdes, que faz acerca de todo o acto
nutritivo ou secretor, em que exige elemento cellular, que
crie ou segregue, vasos que transportem os liquidos que
tem de ser eliminados, ou aquelles d'onde sdo extrahidos
03 elementos nutritivos, nervos que regulem o acto nutri-
tivo ou secretor e a administragdo e eliminagdo dos prin-
cipios de nutricio e do producto, centro nerveso que dé
aos mervos a necessaria excitagdo e um acto sensitivo incon-
sciente que inicie o aclo reflexo, cujo final é o0 acto nutri-
tivo ou secretor.

Dando a cada um d'estes elementos uma aufonomia
propria, com que cada um d'elles concorre para o fim
ultimo quando o acto é mormal, diz que a alteragio no
acto, a funcgdo pathologica pode provir do desvio em
qualquer dos elementos, havendo assim so phenomenos
locaes, ou perturbagdo geral mais on menos intensa.

Da applicagio d'estas idéas 4 -albuminuria conclue-se
que tal acto secretor pode resultar de alteragio nos ele-
mentos secretores do rim, na guantidade e qualidade do
sangue que n'elle circula, nos nervos vaso-molores e secre-
tores do rim e nos centros de innervagdoe do mesmo orgdo,
conjuncia ou parcialmente. -

Em harmonia com tal conclusio, trata Poincaré de explicar
asdiversas albuminurias, o que oleva a filiar a da molestiade
Bright chronica em alteragdo do centro de innervagao renal.

Essa alteragio no centro de innervagio dos rins modifica
a excilagio dos nervos vaso-motores, o que produz con-
gestdes a principio, e depois, pela desordem na nutrigdo,
lesdes renaes mais ou menos intensas e extensas; a dou-
trina de Poincaré ndo exclue portanto as lesdes renaes,
olha-as sim como secundarias. S50

A admittir-se com Ludwig nervos secretores, a alteragdo
do centro de innervagio renal ba de tambem occasionar s6
por si ‘perturbagio na secregio. '

E esse centro de innervagio é o bolbo, ji porque a
generalidade dos physiologistas lhe attribue uma influencia
quasi exclusiva sobre as circulagdes locaes, e por isso sobre
a dos rins, por intermedio dos nervos vaso-motores, ja
porque é seguida de albuminuria a picada, que se fizer no
pavimento do quarto ventriculo entre os chamados pontos
polyurico e diabetico, que sdo uns pequenos espagos abaixo
da emergencia do nervo anditivo e do nervo pneumogastrico.

Localisada assim a lesdo inicial da molestia de Bright,
a 'doutrina de Poincaré explica os phenomenos nervosos,
que acompanham muitas vezes a molestia de Bright, e cuja
razio de ser se ndo poéde attribuir A4 urémia, porque
apparecem conjunctamente com a polyuria, nem ao edema
cerebral, porque a sua existencia é controversa. 0

Sendo a parte lesada, proxima da-emergencia ao nervo
acustico, porque assim o exige a experiencia de Claude
Bernard, acima citada, ainda esta doutrina explica o phe-
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pomeno ultimamente introduzido ma symptomatologia da
molestia de Bright chronica, a surdez. ;

Tambem explica as desordens respiratorias e digestivas,
que apparecem por Vezes, pela proximidade em que a
emergencia do pneumogastrico esta com a parte affectada,
e evita assim que tenha de inventar-se uma porgdo de
uréa ou de carbonato de ammaoniaco que irrite as mucosas,
como acontece quando taes phenomenos coincidem com
uma abundante excrecdo de urina.

Explica os edemas, principalmente os que coincidem
com a primeira manifestagdo da albuminuria, por des-

0s circulatorios, visto a lesdo existir no orgdo, que

tem sob sua direcgdo a innervagdo vaso-motora.

E sendo os edemas em parte filiados em desarranjos ner- |

wvosos, e digo assim porque ndo posso negar a influencia que
n’elles ha de ter o estado discrasico, hao de partilhar da
wariabilidade e dos caprichos dos phenomenos nervosos, o
que da uma explicagio para a sua fugacidade ou mobilidade.

Se de deducgdes em deducgdes pode encontrar-se o por-
qué de todos os symptomas da molestia de Bright chronica
na lesdo bulbar, ndo é isso razio sufficiente para que tal

doutrina se acceite como demonstrada, em virtude de |
muitas e muitas vezes a pratica estar em desharmonia com- |

pleta com a theoria, e no caso presente necessarias e muito
siio as observagdes necroscopicas, porque a tres se reduz
o numero das realisadas por Poincaré; no entretanto direi
que os argumentos adduzidos por este physiologista, a cir-
cumstancia de a sua theoria explicar mais ou menos o0s
diversos symptomas, o que ndo faz a das lesdes renaes
unicas, deixou-me o espirilo propenso a acceital-a.

" A doutrina de Poincaré péde a meu ver applicar-se ao
caso que vou relatando.

As condigdes etiologicas, que expuz, eram capazes de
produzir alteragdo bulbar.

0 doente teve intermittentes. Em cada accesso ha cale-

frio, seguido de grande calor; sendo o primeiro, embora
coincidindo com uma temperatura elevada, acompanhado
de pallidez dos tegumentos, ndo posso deixar de attribuir
esta a desordem de innervacdo vaso-motora; o bolbo deve
por isso ser affectado, e, comprehende-se que possa da
repetigio dos accessos resultar uma alteragdo com certo
caracter de permanencia.
- Depois houve o frio mais ou menos intenso ; se ha para-
plegias a frigore, custa a crer que no caso presente a alte-
ragido nervosa produzida por aquella causa se localisasse
no bolbo, que as precedentes consideragdes fazem ver ja
algum tanto affectado ?

Note-se porém que isto ndo invalida nem pode invalidar
as consideragdes que fiz a proposito da etiologia, o que
quer dizer que o bolbo podia ser affectado ao mesmo tempo
que os rins se congestionavam. ;

Se as causas a que o doente se submelteu sio capazes
de produzir alteracio ne se n'elle houve lesio na
regido do bolbo que preside 4 innervagio renal, deve, no
eéntretanto, ter sido pouco intensa, e ter-se mantido pouco
exiensa, nio so porque ndo houve nenhum dos phenomenos
Dervosos, que as vezes acompanham a molestia que dia-
gnostiquei, mas tambem porque do lado das vias pulmo-
nares e digestivas, so estas 3¢ alteraram por tres vezes, e
ainda assim a alteragdo foi passageira.

_Nas tres observagfes feitas por M. Poincaré, e a que ja
me referi, encontrou elle uma certa congestio no bolbo e
degeneresecencia gordurosa nas'suas cefhulas, sendo por isso

provavel que a lesdo bulbar, debute da molestia de Bright,
seja uma bulbite, em que havera, como nas myelites,
amollecimento por degenerescencia das cellulas nervosas.

A applicagdio d'esta doutrina ao caso, que vou relatando,

| impunha uma nova condigdo ao tratamento: modificar o

estado do bolbo.

Para satisfazer a esta indicagdo, entendi que o umico
meio capaz de produzir algum resultado era a electro-
therapia, eram as correntes induzidas.

Nido me havia esquecido nem me podia esquecer a no-

| tavel cura no anno anterior obtida n'um caso de meningo-
| myelite chronica circumscripta, tratada pelo entdo alumno

do 5.° anno, Ferreira Cardoso, com a applicagdo das cor-
rentes induzidas, e 4cerca do qual o mesmo sr. publicou
um bem elaborado relatorio.

Ainda que por mais ndo fosse, a applica¢do das correntes
era um acto therapeutico, justificado por uma analogia.

Servinde-me do apparelho de inducgdo de Gaiffe, comecei
a applicagao no dia 12 de novembro.

As correntes eram alternadamente langadas atravez da
regiio bulbar, e ao longe da espinhal-medulla, e n'este
ultimo caso sempre em sentido centrifugo, para o que ap-
plicava o polo positivo na extremidade superior da columna
vertebral.

0 banho electrico era dado todos os dias, e tinha a
duracio pouco mais ou menos de cinco minutos.

No dia 15 a diminunigio do precipitado albuminoso, que
ja se havia tornado sensivel no dia 10, era manifesta, con-
cordando n’esse ponto as observagdes pelo calor e pelo
acido azotico.

Nos dias seguintes notei que a quantidade do precipitado
era sempre para menos, € que os edemas se haviam loca-
lisado muito, apresentando-se entio mais frisante o caracler
de mobilidade, porque n’um dia appareciam s n’um membro
thoracico, n’outro s6 n'um abdominal, n’outro em ambas
as mios, n’outro n'uma porgdo limitada de face, etc.

No dia 23, a instancias do doente, que se me queixou
da necessidade de alimento, inslitui-lhe o seguinte trata-
mento: duzentos grammas de pdo, quatro ovos quentes e
cinco decilitros de leite ao almogo; duzentos grammas de
pdo, seis ovos quentes e cinco decilitros de leite ao jantar;
cem grammas de pdo, trez ovos quentes e cinco decilitros
de leite 4 ceia; continuava no uso do chlorureto de sodio,
do hydroleo albuminoso, das grageas ferruginosas e dos
banhos electricos. i :

- As observagdes seguintes evidenciaram-me que o preci-
pitado albuminoso continuava a diminuir; os edemas eram
Taros.

- No dia 30 havia ausencia de edemas, e 0s reagentes
mostraram pequena porgdo de albumina.

Em seguida motei contra a minha expectacliva, que,
apezar da continuagio do tratamento, a urina sujeita ao
acido azotico dava um precipitade, que crescia de dia a dia.

N'estas circumstancias similhante facto podia indicar uma
de duas cousas, ou que a lésiio havia progredido apezar dos
meios empregados, e ndo admirava que isso acontecesse
apos 'um quasi desapparecimento da albuminuria, porque
todos os pathologistas fallam da ‘ausencia temporaria da
albumina em muitos' casos d’esla molestia, ou que a albu-
mina introduzida no organismo do doente era excessiva em
relagdo 4 que podia ulilisar, ‘@ esta nova albuminuria era
assim devida a um excesso de alimentagio albuminosa."’

Dei'a preferencia a esta ullima, porque o doente estava
usando pouco mais ou menos trezenios grammas de albu-
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Jmina e em bods condigies para ser toda absorvida; se tal
doése nao era excessiva em quanto havia a falta dos prin-
-cipios albuminosos do sangue, tornava-se assim logo que
essa alimentacdo por uma parte e por outra a quasi au-
sencia de perda produzissem a compensagio.

Esta consideragio e a de que ndo podia por outro modo
precisar o motivo do nove apparecimento da albuminuria,
determinaram-me a suspender os ovos, o hydroleo albumi-
noso e as grageas ferruginosas, conservando o leite e os
banhos electricos.

Levei isto a effeito no dia 7 de dezembro, comegando

n'essa occasido a alimentar o doente com a dieta ordinaria. |

A decisio que tomei foi coroada do resultado, que espe-
rava, porque no dia 10 comegou de novo a diminuigdo do
precipitado e no dia 14 j& quasi que ndo existia albumina.

0s edemas, cuja ausencia havia notado no dia 30 de
novembro, ainda reappareceram em muito pequena quan-
tidade, mas desde o dia 9 de dezembro a sua ausencia
tornou-se permanente.

No dia 15 suspendi o uso do leite, institui ao doente
uma dieta ‘ordinaria e continuei os bamhos electricos, que
-suspendi no dia 20, porque desde o dia 14 a urina nfo
apresentava o precipitado albuminoso.

Alé o dia 5 de janeiro, dando-me, durante este periodo,
a urina tratada pelos reagentes um resultado sempre ne-
galivo, modifiquei a alimentagao do individuo de modo a
-approximal-a 0 mais possivel da por elle usada no estado
-de saude.

v No dia 6 de janeiro a instancias d’elle, propuz que se
lhe désse alta, sendo classificado de curado do padecimento
na papeleta regpectiva. :

1 Depois da sabida do hospital, vi.ja 0 homem duas vezeg,
uma em fevereiro, outra no dia 12 de margo, e n'este dia
offereceu-se-me occasido de fazer a observacio das urinas,
que se mantiveram  limpidas debaixo da ac¢io do aeido
azotico ; de resto sentia-se bem, com vontade de trabalhar,
-0 /que fazia pondo de parte por vezes os preceitos hygie-
nicos, que lhe recommendei no ultimo dia de estada mo
hospital.. 13

- Consideragdes i

Diagnostiquei molestia de Bright chronice, institui trata-
mento ¢ o doente curou-se. . i y \
No tratamento entraram ovos, leite, chlorureto de sodio,
-grageas ferruginosas do dr. Rabuteau e banhos electricos.
Concorreriam todos estes meios para o resullado obtido ?
Tendo em consideragdo a existencia evidente d’'um estade
discrasico, porque pelo menos bavia a discrasia albuminosd,
a physiologia leva-me a coneluir que concorreram para 0
resultado obtido 0s oves, o sal e as grageas ferruginosas.
Pelo que respeita ao symptoma — hydropisia — ndo se
pode negar a benefica acgao que contra elle exerceu o leite.
. Mas do uso d’'este agente auferir-se-hia apenas isso?
concorreriam ‘de algum modo para o resultado obtido a8
banhos electricos? . .. sohEesere [
«irAresolugdo d’este ponto estd dependente, como se vé, da
«questdo daslesdes materiaes existentes na molestia de Bright,
-a qual 80 poderdo resolver anlopsias minuciosas e observa-
(pOes circumstanciadas das victimas-d'esle padecimento.
o ke por isso que ndo poderei sendo. fazer conjecturas a

-

hl.mapmlu.,; ofeMiamiia ab ozza0rs mo 6§ I (IiERS
-0 leite podia ilicar o estado do, rim, quer actpando

pela sua acgdo antiphlogistica, se a phlegmasia existia, quer |

eliminando pelo seu effeito diuretico os cylindros, que,
obturando os canaliculos, eram verdadeiros corpos irri-
tantes, e que podiam ser cellulas epitheliaes degeneradas

| e conglobuladas ou exsudato albuminoso, que, sahindo dos
| vasos sanguineos em consequencia da lesdo bulbar, e fora

do impulso circulatorio, se coagulasse dentro dos canaliculos.
A circumstancia de M. Jaccoud dizer que tem obtido
alguns resullados favoraveis com o uso simples de leite e

. chlorureto de sodio pode levar a crer que o caso, «que
. estou discutindo, deve o seu termo feliz unicamente ao uso

d’aquelles meios, mesmo porque antes das applicagdes ele-
ctricas ja o precipilado albuminoso comegava a diminuir,
0 que faz pensar que a diminuigdo progressiva nio fosse
devida aos banhos electricos mas sim 4 continnacdo do uso
d'aquelles meios; devo porém fazer notar que a primeira
diminui¢do do precipitado albuminoso coincidiu com a falta
de ascile, e que por isso a porgio de albumina, que faltou
n'aquella observagio, podia ser resultante da compressdo,
que havia cessado, do derrame ascitico sobre a veja cava.

E provavel pois, pelos resultados, que a modificagiio tra-

. zida aos elementos nervesos affectados pela applicagio das
. correntes induzidas constituisse a verdadeira cura do pa:

decimento. [
Se ndo posso demonstrar a effectividade 'd’esta consis
deragdo, parece-me tambem que ninguem poderd provar
que. os banhos electricos ndo concorressem para a cura, e
que n'este caso nio houvesse a lesdo bulbar.
Alé que as autopsias demonstrem que estou em erro,
considerarei como provavel a existencia d’essa lesiio na
molestia de Bright chronica, e 0 bom resultado que obtive
n'este caso ha de levar-me na minha pratica a considerar
03 banhos electricos como eleménto indispensavel do seu
tralamento. b 1Y 026
- } .3 : LAl TnInmLDBA‘I‘O.I
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" Recebemos mmmmmdsas seguintes publicagdes,
que alienciosamente nos offereceram os seus auctores:;

-Indicagaes praticas tendentes a facilitar o trabalho! de
aprender a formulary uteis aos estudantes de Medicina
e aos novos medicos, por A:X. Lopes Vieira, doutorem
a. s19hiznng 2 D594 B 8Ll [od o
Esta publicagdo pode dividir-se: em dilas partes; za
primeira expde o seu auctor.as régras geraes a seguir
na) confecgdo  das formulas; | em: harmenia com' a forma
pharmaceutica, que houver de dar-s¢ ao medicamento;
na segunda expde em quadros uma elassificagio dos medi-
mentos baseada na accda eminentemente tovica, sdménte
energica ou sempre branda das substancias, indicando ab
mesmo tempo as;déses miaximas e minimas que devem
[ormularse. i 92-191 5 saisi0i 0000g oliz 188, 0lusiaTing
~ Dito isto, parece:nos que ninguem-deixara de re
a:importancia e utilidade d’'um livre, que rapidamente. nos
esclarece sobre pontos,/em que tanta duvida se offerece
no principio da pratica mediea. '
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COMMISSAO DE REDACCAO

Le manque d’espace nous oblige aujourd’hui & étre plus |

brefs.
— Le premier article du présent numéro, signé par M.
Ferraz, s'occupe dé la monninia polystachia. L'auteur en

donne la description et aprés avoir fait 'étude de ses |

propriétés et des modes ordinaires de son administration
en récommande les formules qu'il croit plus avanlageuses.

—Dans la section de Thérapeutique le Dr. Senna s’occupe
d'un objet du plus haut intérét —le traitement des plaies
dues aw trawmatisme chirurgique. Le pansement, employé
a I'Hopital de 1'Université, mérile par:les heureux éffets
auxquels il conduit l'attention de tous les chirurgiens
étrangers: M5 o3

Déja en 4867 M. le. Dr. Barbosa l'a: fait connaitre en
France par son rapport. presenté au Congrés de Paris,
mais insuffisament instruit, sans doute, 'illustre professeur
en a donné alors une idée moins exacte.
- D'abord ce pansement ne date pas chez nous de lemps
immémoriaux;; il y existe seulement depuis 1843, époque
a laquelle M. le Dr. Cezario, ancien professeur & I'Univer-
site et alors I'un de nos: opérateurs plus distingués, sous
I'inspiration des idées de Raspail, 1'a adopté.

Gg mode de traitement ne se borne non plus pas aux
pratiques indiqués par M. le Dr. Barbosa.

Nous donmerons dans notre prochain bulletin la descri-

ption du pansement adopté entre nous et auquel nous
sommes sans doute redevables des statistiques excessive-
ment favorables de notre clinique opératoire.

Dr. Antonio Maria de Semna, presidente —
Luiz Augusto Teixeira Lobate, director do jornal
— José d’Azevedo Castello-Branco— Francisco
da Graca Miguens —Jodo Henriques Tierno —
Eduardo Burnay — Luiz Pereira da Cosla.

Condigies da assignatura
¢ Administracio

As assignaturas serlio cobradas trimensal-
mente pelo numero de folhas publicadas, ao
preco de 60 réis por folha de B paginas.

o R T 100 réis por folha.

Toda a correspondencia deve ser diripds
i ao director do jornal.
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Le Dr. Senna se propose de démontrer dans le pro-
chain numéro la superiorité de ce pansement sur ceux de
Alp. Guérin et d’autres.

—Dans la section de Tecologie, M. Lobato se rapporte
aux communications dernidrements fails par MM. Dumont-
pallier et Lucas-Championniere sur I'anesthésie dans les
cas difficiles d’accouchement et se prononce pour la semi-
anesthésie dans les cas semblables a ceux presenlés par
M. Dumontpallier.

~—M. Miguens nous rend compte d'une tumeur insérée
sur ‘la levre anlérieure du col de I'utérus par un fort
pédicule et laquelle par 1'action de son poids avait pro-
voqué la descente de I'utérus.

(Quand & la nature de cette production, les symplomes
locaux ont fait croire & une tumeur maligne, quoique les
symptomes généraux ne fussent point venu le confirmer.

La simple ligature a obtenu I'ablation de la tumeur et
la guerison de la malade.

— Dans la seclion de Clinique médicale M. le Dr. Ignacio
ajoute aux deux cas d'alopécie générale, cités en 1853
dans la Gaszelte Hebdomadaire, quaire aulres, observés
dans sa clinique, dont un d'alopécie congénilale, et dauns
les cliniques de MM. les Drs. Cosla Simdes et Philippe do
Quental, et qui ont également resisté a tous les moyens
thérapeutiques rationel ou empiriquement employés.

PHARMACOLOGIA

ALGUMAS CONSIDERACOES SOBRE A MONNINIA POLYSTACHIA

Entre as substancias medicinaes, modernamente indicadas
como de seguro e importante valor therapeutlico, figura
assignaladamente a monninia polystachia, da familia das
Polygalas, que cresce nas vertentes das montanhas escar-
padas e nos terrenos baixos, sombrios e pantancsos da
America do Sul.




31

ESTUDOS MEDICOS : rig A3

Esta bellissima planta, ainda pouco estudada chimica-
menle, tem de occupar um logar reservado nos livros.de
maleria medica. _ {

Sdo duas as partes d'ella, a que se tem dado virtudes
medicinaes—a casta da raiz e as folhas recentes. Alguns
medicos a tem empregado, aliribuindo-he virtudes expe-
clorantes, porém a casca da raiz possue principalmente
qualidades adstringentes muito de apreciar.

A raiz da monninda polystachia é fusiforme, tem ordina-

riamente de 50 a 60 centimetros de largura, cOr amarella, ||
semeada de ponlos escuros, cheiro um pouco nauseabundo |
€ um sabor doce, que depois se transforma em acre e |

amargo, excita a salivagio e turva a agua commum, como ||

succede com o sabio. Os.americanos a conhecem deno-

minando-a yallhoy, colhem a casca fresca e por meio da ||

contusio formam uma pasta, a qual dividem em pies que
sio vendidos em casd dos especieiros e droguistas.
Se a analyse chimica d'esta substancia organica nio esta

completa, sabe-se lodavia que materias rezinosas abundam |

principalmente em sua composigdo e por isso as preparagdes

pharmaceulicas, a que se presia este agenle medicinal, |
devem ser guiadas por forma conveniente, tendo em vista |

que 0 medicamento represente com a devida fidelidade os
elementos aclivos que conslituem esta droga.

Sdo fres as subslancias rezinosas que, entrando na com-
posigao da monninia, lhe ddo o valor therapeutico; uma
materia rezinosa extrahida por via do ether, outra extra-
hida pelo alcool, outra ainda egualmente rezinosa, mui
similhante ao euforbio, a que deram o nome de monnininia ;
tem tambem principios gommoso e aromatico.

Tres tem sido as formas pharmaceuticas indicadas para |
ministrar a mooninia — infusdo aquosa, a forma pulveru- |

lenta e a pilular. A dose ordinaria para um dia pode ser
10 a 12 grammas, e esta quantidade de po ou de massa
pilular s6 com difliculdade se pode ministrar a qualquer
doente, mormente se olharmos a que seu uso tem de ser
demorado por alguns dias. A infusdo aquosa deve ser
regeilada como incapaz de o liguido excipiente solver

convenientemente os principios rezinosos, a que a planta |

deve loda a sua riqueza medicinal.

Vamos dar algumas formulas, que ainda ndo vimos indi-
cadas e que sdo dirigidas por modo a obter em menos volume
e por forma mais conveniente os principios immediatos da
subslancia, que estudamos.

Alecooleo-ethereo de monninia :

Casca da raiz de monninia
Eﬂ'.l pﬂ‘..-.--..-.......liuﬂgl‘immaﬂ
Alcool a 28° Cart. ........ 300 »

Macere por quatro dias, agitando a miudo, e filtre. Ao
residuo ‘que fica junte-lhe” " © 7 HEAk e

Ether sulfurico........... 150 grammas

Faga nova maceragio por

quarenta e oito horas, filtre
€ reuna os dois liquidos. :

Pommada de monminia:

" ) Extracto'de monninia ('-)“,'-... ' 4 grammas
.":Uﬂllﬂj)p__-.-.u...‘.-.....-.”ﬂﬂ ]
{4 Essencia de allfazema ..,... 4 gollas

Misture convenientemente.

Pommada de monninia composta :

Extracto de monninia .... 4 grammas
Oleo de sandalo rubro ..... 6 »
Uﬂmpp..-- CEL 20 »
g Essencia de alfazema ...... 4 gottas
L]

Pilulas de extracto de monninia:

Extracto de monninia ...... 2 grammas
Assucar de le#e ...-0nane. & »

Faga massa pilular com xarope de assucar, que dividird

/| em pilulas de 2 a 3 decigrammas.

Pilulas de monninia compostas :

Extracto de monninia ......
Monezia em po .....
Xarope de ratanhia q. b.

aia 2 grammas

PR

Faga massa pilular, que dividiri em pilulas de 2 a 3
decigrammas.
Pastilhas de monninia:

Extraclo de monninia ...... 4 grammas
Assucar crystallisado em po.. 12 »

Mucilagem de gommi alcatira q. b. para formar massa

| de consistencia propria, que dividiri em pastilhas de 6 a
. 8 decigrammas de pezo. :

Pastilhas de monninia compostas :

Extracto de monninia ...... 4 grammas

G“Haﬂimpﬁv-o.--.--.- 6 »

Assucar crystallisado ....... 12 »
v~ Essencia de casca de limfio.. 4 goltas

Mucilagem de gomma alcatira q. bpan formar a massa,
que se dividirda em pastilhas com o pezo de 1 gramma

cada uma.
B J. L. MagAvuiEs FeRnaz.

(+) O extraeto deve ser preparado a um brando ealor. Devem-se

b g g el

& alé ao ponto. de esgotar te as golu-

veis da monninm? 0 extracto deve guardar-se em frascos bem ta-

pados, & devemos ter em vista que ndo esteja preparado por muito
tempo. :
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THERAPEUTICA

TRATAMENTO DAS FERIDAS PRODUZIDAS
POR TRAUMATISMO CHIRURGICO

Na Academia de Medicina de Paris abriu-se de novo a |

complexa questdo do tratamento dos operados, a proposito |

d’uma communicagdo de M. Verneuil, chirurgiao do hospital
da Piedade, relativa a uma desarticulagio coxo-femoral,
seguida de cura. Proplz-se o illustre chirurgido investigar
se nas condigdes com que operou, ou no tratamento seguido
estd a razdao do successo; e se de futuro deverd seguir-se
o seu methodo operatorio, que mira principalmente a evitar
a compressdo, que é origem de phlebite, e por ventura as
hemorrhagias abundantes, tdo frequentes n'aquella opera-
¢io, e que tao difficilmente se podem impedir pelos meios
ordinarios, quanto commodamente se podem evilar empre-
gando o seu methodo operatorio, que de resto podera appli-

car-se, consignada a sua proficuidade, nas outras grandes !

operagdes.

Consiste o methodo em dividir as earnes com o bistori, |

e por [orma a poupar os vasos principaes, que descobertos
sdo successivamente ligades, fazendo os grandes golpes,
que separam 0 membro, s6 depois de laqueadas as arlerias
principaes; methodo denominado lents, em opposigdo ao
antigo denominado rapido, sendo para notar, que a calcu-
lada e prudente demora no primeiro tem, como a rapidez
do segundo, por fim evitar as grandes hemorrhagias, bem
como a compressio demorada, que sem duvida pode ser
orizem de futuros accidentes.

A discussdio do novo methodo, que M. Verneuil apresenta
como original, seguiu-se largo debate nas sessdes de 20
de janeiro, 5 e 11 de fevereiro, 19 ¢ 26 de margo a
respeito do tratamento dos operados, e em especial quanto

aos meios locaes, assumpto cheio de duvidas, complexo e |

difficil, e por isso a geito para ser tratado por auctoridades
como Gosselin, Fort, Trélat, Verneuil, Legouest, Pasteur e

A. Guerin, tomando cada um a questio pelo lado em que |
mais luz podia dar-lhe ; sendo para notar, que a divergencia |

bem accentuada em praticos tdo illustrados é occasido de
mais uma vez nos convencermos, de que nio é resolvido
ainda, qual seja o methodo racional do tratamento dos ope-
_rados, principalmente no que diz respeito aos curalivos ou
meios locaes.

Nio & meu fim criticar o methodo de M. Verneuil, para
cuja apreciagio ndo tenho a minima auctoridade; direi
apenas que em Coimbra ji vi operar assim o meu anligo

mestre, e hoje estimavel collega dr. Lourengo d'Almeida |

e Azevedo, professor de Clinica chirurgica, uma desarticu-
lagio escapulo-humeral, n'um caso de ferimento por arma
de fogo, em que era impossivel, attento o estado dos orgios,

seguir processo algum dos classicamente definidos para esta
desarliculacio.,

0 doente era cabo de policia, e estava de guarda em

uma feira, encostado 4 arma, cujo cano apoiava na axilla
direita; disparou-se a arma, que estava carregada com
chumbo de caga, dando-se em resultado fractura commi-
nutiva do humero em todo o tergo superior, queimaduras
de grius differentes em toda aquella regido, e conservagdo
da bucha e chumbo dentro da ferida que era profunda, e
tinha apenas uma abertura.
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Succedeu o accidente em Santa Combaddo, que dista
oito a dez leguas de Coimbra, e s6 passados oito dias é
que o homem deu entrada no hospital, sendo operado no
mesmo dia ou pouco depois.

Em taes condigdes, tendo de inutilisar tecidos alterados,
que em circumstancias differentes seriam aproveitados para
os retalhos protectores da articulagdo; podendo mesmo

. haver lesoes vasculares importantes, que de resto se nio

denunciavam por hemorrhagias abundantes, que podiam
todavia estar impedidas por coagulos ja formados, sendo
mesmo por qualquer outro mechanismo; era o caso de
cortar lentamente os tecidos para explorar a ferida, ligar
0s vasos successivamente, tendo o cuidado de examinar
minuciosamente os troncos arteriaes e venosos, a fim de
nio deixar na nova ferida elementos de fuluros e graves
accidentes, e poupar tambem o sangue, evitando grande
hemorrhagia a um doente, que havia oilo dias se nutria
mal e soffria as primeiras consequencias de tio grave acei-
dente. Era pois bem justificado o methodo lento de M. Ver-
nenil, que agora apparece como original d'este illustrado
chirurgido, e que, por venlura, em casos analogos ao des-
eriplo, terda sido empregado por outros pralicos.
Seguiu-se tal methodo, que no dia seguinle foi justifi-
cado no curso de clinica chirurgica pelo professor a que
me referi, e cuja vantagem foi mais tarde authenticada
pela apresentacio do doente completamente curado, em
uma conferencia da Faculdade de Medicina. Todavia o caso
ficou apenas na memoria dos alumnos, que n'essa epocha

| frequentavam, como éu, o quarto anno da Faculdade, e

registrado na estatistica geral do hospital sem mengdo

| especial, com todos os inconvenientes do habito de ha

|

muito inveterado em Coimbra de pouco se escrever, mesmo
no que offerece alguma novidade.

Deixando porém este incidente, que nada tira ainda
assim ao merecimento, e justificado titulo de originalidade
de M. Verneuil, & meu proposito descrever o methodo de
tratamento das feridas por traumatismo chirurgico, seguido
ha trinta annos pouco mais ou menos nos hospitaes da
Universidade, methodo differente do que é de uso commum
nos outros hospitaes de Portugal, e tambem dos preconi-
sados pelos mais nolaveis chirurgides estrangeiros.

Parecerd estranho que haja interesse em registrar um
methodo de tratamento, que conta (rinla annos de cons-
tante applicagdo, n'esta epocha em que todos confessam,
que as modificagdes dos antigos methodos tem diminuido
a cifra de mortalidade em todos os hospitaes. Todavia, como
a dissidencia apontada entre auctoridades como as que se
debatem na Academia de Paris, e outras de sociedades
scientificas tambem respeitaveis, dizem claramente que a
sciencia niio possue ainda os elementos indispensaveis o
seguros para a determinagio do tratamento racional e defi-
nitivo, € licito pensar, que na actualidade o empirismo
domina ainda principalmente o animo dos pralicos no em-
prego dos meios que applicam, ndo se achando auctori-
sados com idcas theoricas bem positivas para desprezar o
methodo que melhor resultado lhes di, em proveito d'outro
que a imperfeita theoria possa dictar.

E n’este supposto ndo s6 é permittido, ¢ mesmo conve-
niente registrar os dados empiricos em larga escala, que por
certo concorrerdo para nos aproximarmos do periodo de
positividade em similhante assumpto.

Um dos pontos offerecidos & consideragiio do respeitavel
Congresso Medico Internacional, reunido em Paris em 1867,
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dizia respeito aos accidenles, que sdo causa da morte de-
pois das operagdes, e especificadamente pedia o juizo dos
praticos sobre o valor absoluto e relativo das condigdes de
raga, clima, modos de curativo, tratamento e hygiene.
Tio importante e coberlo de tanta obscuridade, era, pois,

ha dez annos este capitulo de pathologia e therapeutica |

chirurgica, que os medicos francezes, e os de melhor nola,
reclamavam sobre elle o esclarecido juizo dos mais abali-
sados praticos de todo 0 mundo scientifico, que n’aquella

respeitavel reunido estava tio bem representado. A impor- |

tancia do assumplo continua, e infelizmente persistem as
duvidas nos ponlos essenciaes. Provam-no as divergencias
que apontei, e outras que apparecerdo em seu logar.

Portugal foi representado no Congresso, e em especial
n'esta questdo, pelo dignissimo professor da Escola Medicc-
chirurgica de Lisboa, o sr. Antonio Maria Barbosa, operador
distincto, com larga e illustrada pratica no hospital de 8.
José, e por isso de molde a poder entrar no assumplo,
sobre o qual discorren proficientemente, sendo 0 seu rela-
torio um dos mais extensos e completos que sé olfereceram
ao Congres=o.

Apoz a apresentagdo d'uma estalistica vasta, e sabia- |

mente circumstanciada, conclue o sr. Barbosa que a cifra
de mortalidade do hospital de 8. José é inferior 4 dos

hospitaes de Paris, e entra seguidamente em judiciosas |

consideragdes, attinenles a explicar tal differen¢a nos re-
sultados oblidos.

ESTUDOS MEDICOS
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cabe por inteiro 4 nossa eschola, onde, como ja disse n'outro
logar, ha o habito de pouco se escrever em assumptos
medicos, quando mesmo a observagdo, a experiencia ou a
critica tenham dado algum facto ou um modo de ver ori-
ginal, que podesse entrar pa circulagio scientifica; acon-
lecendo por isso que a tradicao oral é o unico meio de
conservar no estreito ambito da eschola factos que lhe sdo
proprios, e que, assim propagados, se alleram constante-
mente. i ; i . 5P

A primeira lacuna da noticia do sr. Barbosa esld em
suppdr quée o emprego de compressas embebidas em alcool
camphorado nas feridas por traumatismo chirurgico é de
antiza data entre nos, quando é certo que tal applicagio
foi introduzida na pratica d'este hospital em 1843, pouco
mais ou menos, pelo sr. dr. Cezario Augusto d'Azevedo
Pereira, n’essa epocha o mais notavel operador da Facul-
dade de Medicina, hoje professor jubilado, digno por todos
08 titulos do respeilo que lhe presta a corporagio, que
por tanto tempo illustrara.

Conta esle professor que, tendo de fazer a amputagdo
«um brago a um doenle, cujo estado geral era pessimo,
e temendo por isso que uma Suppuragio abundante e de
mio caracler se seguisse ao traumalismo chirurgico, pensow
em dirigir 0 curativo no sentido de obter a reunido im-
mediata, que realisaria a cura sem aquelle inconveniente.

. Versado nas doutrinas de Raspail, sobre as quaes dardejava

Pondo de lado as condigdes ethnicas, que julga iden- ||
| a ampulagio, confrontou as carnes e applicou o curalivo

ticas, da a devida importancia & differenga no clima, como
as condigdes nosocomiaes, e ao methodo operatorio, ele-
mentos de muito valor nos phenomenos ulleriores da re-
paragio. Fallando depois do tratamento instituido apoz a
operagdo, diz o illustirado professor: «Une bonne partie
des résultats favorables de nos ampulations revient encore,
selon nous, i l'emploi des compresses imbibées d’alcool
saturé de camphre, dans le pansement aprés les opérations.
L'usage des topiques alcooliques dans le pansement des
plaies était de pratique trés-ancicnne dans la chirurgie
portugaise, et déja Francisco C. do Amaral, chirurgien du
commencement du dix-huitidme sigcle, insistait beaucoup
sur ces avantages. La tradition de cette méthode de panse-
ment parail avoir é1é conservée a I'hopital de Coimbre,

ou Valcool camphré, depuis les temps les plus reculés, |

esl généralement employé comme topique dans les plaies

et dans les ulcéres. C'est notre professeur actuel de clini- |
que medicale, M. May Figueira, qui, par ses conseils, im- |
planta a Lisbonne la methode de pansement, suivie a |

Coimbre, et c'est une de nos opérateurs les plus distingués,
M. Alves Branco, qui le premier, a Lisbonne, mit en usage,
avec les meilleurs résultats, I'alcool camphré dans les pan-

sement des plaies résultants d'opérations, et bien avant

que l'usage dans les plaies recentes, d'alcool dilué, mis
en pratique par M. Neloton, fat connu chez nous. Cette

pratique est avjourd’hui trés répandue en Portugal, et

elle jouit de la bonne réputation d'étre la plus efficace

pour éviter linfection purulente, les phlébites el angio- |

leuciles suppurantes, les phlegmons diffus, etc.»

entdo sem piedade a colera dos medicos, e em especial
dos que eram compatriotas do celebre revolucionario, fez

de Raspail; e teve de louvar-se por similhante idéa, pois
que no dia seguinte achava-se estabelecida a unido imme-

| diata em toda a extensdo da ferida, que curou em poucos

Pela leitura d'este notavel documento se vé que o sr. ||

Barbosa quiz expir no Congresso o que era pratica com-
mum no seu paiz, incluindo a que era seguida no hospital

de ensino, pertencente & mais antiga das escholas medicas

de Portugal.
N'este ponto ha porém duas lacunas importantes-no

relatorio do sr. Barbosa, lacunas, cuja responsabilidade

dias. Aqui a origem do tratamento, que foi adoptado de-
pois, o que de resto tem clara explicagio, attendendo a
que o sr. dr. Cezario era entdo o principal operador, e de
grande auctoridade entre os seus collegas.

A segunda lacuna ¢é egualmente importante, pois diz
respeito ao modo porque no hospital de Coimbra se faz
uso do alcool e da camphora. ) _

Refere o sr. Barbosa que no hospital de 8. José se em-
pregam compressas embebidas em alcool camphorado sobre
as feridas de traumatismo chirurgico, e que tal applicagio
tem sido coroada de magnificos resultados, tornando-se
excepcionaes o0s accidentes funestos, que mais commum-
mente fazem perder os operados.

Em Coimbra usam-se realmente as compressas embebidas
em alcool camphorado, mas é o seu emprego a parte mais
insignificante do methodo instituido n'aquella epocha pelo
sr. dr. Cezario. Para darmos breve noticia d'elle, abs-
tenhamo-nos por emquanto de consideragdes theoricas,
como das muitas parlicularidades dignas de serem pon-
deradas, e descrevamos apenas o modo de applicagio
d’aquelles topicos.

Dous casos differentes se podem dar, segundo se pretende,
logo no primeiro curativo, a unido immediata ou por segunda
intengio.

No primeiro caso, depois de sustada a hemorrhagia,
lava-se a superficie traumalica repelidas vezes com um

' liquido, que poderemos denominar hydro-alcooleo-campho-

rado, pois representa a mistura de, pouco mais ou menos,
um volume de alcool camphorado com dous de agua com-
mum; liquido turvo pela precipilagio incompleta da cam-
phora, no qual se manlém em suspensio, agitando a massa
liquida. Assim banhadas n’este topico, confrontam-se as
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superficies, cuja unido se pretende, e, fixadas na posicio
conveniente pelos meios mais adequados, resta cuidar da
ferida sensivelmente linear, que resulta da confrontagio
dos bordos da solugdo de continuidade. Toma-se entio
uma pouca de camphora, recentemente precipitada da so-
lugdo alcoolica pela agua, que assim oblida tem a grande
vanlagem da extrema divisdio, além de que, humedecida
como esta pelo liquido de que se precipita, prende-se,
formando uma verdadeira massa, de facil adaptagio &
superficie que importa proteger; cobre-se a ferida linear
com uma camada d'esta massa, que tenha de um a dous
centimetros de espessura, sobrepdem-se pranchelas de fios
€ compressas, que em muilos casos se borrifam com alcool
camphorado, operagdo, que muitas vezes se faz a todo o
apparelho depois de postas as ultimas ataduras.

Na segunda hypothese, quando se nio pretende reunido
por primeira intengio, como é commum nas resecgdes, na
ablagdo de tumores em que pela grande solugdo de conti-
nuidade se ndo podem adaptar as carnes, elc., empregam-se
ainda os mesmos meios, s6 com a differenca de que, de-
pois de banhar a superficie traumatica, como no primeiro
caso, manteem-se separadas as carnes com pranchetas de
flos, sobre as quaes se estende a massa camphoro-alcoolica
a fazer continuidade com os bordos d’'um a outro lado. De
resto procede-se identicamente. No dia seguinte levanta-se

o apparéllo, e faz-se o0 mesmo curativo, com as modifica- |

¢oes que o estado da ferida reclamar.

Correspondera este curalivo 4s exigencias actuaes da |

sciencia, ou ser-lhe-hdo preferiveis os preconizados por

outros chirurgides, como o curativo pelo algodio de A. |

Guerin, o de Lister, de J. Guerin, e outros?

E, dado que a estatistica do hospital de Coimbra, a mais
auctorisada para julgar este methodo, por ser n'elle que
ininterrompidamente se applica ha mais de trinta annos,

Ihe seja muito favoravel, serd possivel racionalisar 0 me- |

thodo mesmo na actualidade, mostrando, que as indicagdes,
que a pathologia e therapeutica deduzem, se satisfazem
d’'um modo mais completo que empregando 0s outros me-
thodos geralmente seguidos?

Cremos que sim. N'um proximo artigo disculiremos estes
pontos.

{Conlindia). SENKA.

TOCOLOGIA

DA APPLICAGAD DO CHLOROFORMIO EM ALGUNS CASOS
DE PARTD DIFFICIL

N'uma sessio de margo da Sociedade Medica dos Hos-
pitaes de Paris, M. Dumontpallier apresentou alguns casos
da sua clinica tocologica, em que se evidenciava o bom
resultado das inhalagdes chloroformicas.

Tratava-se de parturientes, que haviam chegado ao
periodo do trabalho, em que o collo do utero se acha
dilatado e como que achatado sobre a cabega do feto (os
Casos eram todos de apresentagio cephalica), mas em que
se dava a circumstancia de, a cada dor, os esforgos muscu-

—

lares correspondentes serem curtcs como que incompletos,
e por isso de qoasi nenhum effeito na projecgdo da cabega
do feto ao longo do canal utero-vulvar. M. Dumontpallier
presenciando estas quasi suspensdes de trabalho durante
horas seguidas, sem que as parturientes deixassem de ser
atormentadas pelas dores atrozes, que o acompanham, at-
tribuiu-as & intensidade d'essas mesmas dores, ¢ entendeu
por isso que, diminuindo estas, o trabalho progrediria.
Inhalagdes chloroformicas applicadas com precaucio,
sem fazerem perder os sentidos das parturientes, que
conservavam o conhecimenlo do que as cercava e do
que se lhes fazia, abrandaram as dores a ponto de como
que reapparecem as contracgdes musculares, que se tor-
naram energicas, prolongadas e de tal modo efficazes,
que em trinta ou quarenta e cinco minutos se concluiram
trabalhos, que haviam comegado, alguns, tres dias antes.
Em presenca dos bons resultados obtidos, M. Dumont-
pallier convidou 0s seus collegas a ensaiar inhalacdes gra-
duadas em casos identicos, principalmente quando o collo
do utero, muito distendido, ameaga rutura, porque é enlio
que a dor experimentada pela mulher se torna causa de
suspensio de trabalho e lhe paralysa as forgas.

Depois que em 1847 Simpson fez a monumental des-
coberta do chloroformio, e que as experiencias successivas
demonstraram alé & evidencia as suas propriedades anes-

. thesicas, decidiram os parteiros a sua applicacio com o

fim de minorar a dor, esse companheiro do trabalho, de
intensidade variavel sim, mas sempre grande, contra o
qual tinha ji sido empregada a etherisagdo pelo proprio
Simpson, por Paul Dubois, Stollz e outros.

Houve exaggero no seu emprego, applicava-se sem pre-
caugdes, queria-se um effeito rapido e promplo, levaram-se
as tentalivas até supprimir as dores mais pequenas, que-
ria-se parto sem dér, embora ella podesse ser supportada.

Alguns resultados fataes, consequencias dos exaggeros,
fizeram com que o chloroformio fosse desprezado, em Franga,
pelos proprios que eram até entdo seus mais extrenuos
propugnadores, e o chloroformio, pode dizer-se, cahiu em
desuso na tocologia franceza, ndo acontecendo o mesmo
em Inglaterra e na America, onde continuou a merecer o
apoio de parteiros afamados.

Mais tarde, estudado melhor aquelle agente, apreciadas
as suas indicagdes e contra-indicagdes, comegou de novo
a ser applicado, guardando-se as convenientes precaugies
e reservas. Na extensdo de applicagio ha porém ainda
hoje grande differenga entre o pensar dos parteiros inglezes
e francezes, usando-o estes em muito menor escala, o que
levou M. Dumontpallier a dizer, quando fez a sua commu-
nicagdo: «ll faudra bien alors s'incliner devant les faits .
et, laissant de cOté tout esprit de parti ou de nationalité,
reconnaitre que nous avons trop longtemps attendu pour
imiter la pratique de nos voisins d’outre-Manche.»

A regra a seguir, a nosso ver, nas applicacdes chloro-
formicas 4 mulher em trabalho, & fazel-o todas as vezes
que as indicagdes excederem as contra-indicagdes.

Estas sdo, além da que provém do perigo da applicagio a
todo e qualquer individuo, devido & maior ou menor rapidez
da acgdo e modo de obrar d’este agente sobre o organismo,
e ao estado dos seus orgdos thoracicos, o enfraquecimento
da contractilidade dos musculos abdominaes, a cessagio dos
movimentos expulsivos do utero, e por isso a suspensio
do trabalho, e as hemorrhagias depois do pario em conse-
quencia da inercia uterina.
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Na acgdo do chloroformio, como na de qualquer outro
meio, temos de ver um producto de dois factores: a forga
acliva do chloroformio e a receplividade do organismo; se
aquelle ¢ sempre o mesmo, suppondo-o egualmente fabri-
cado, este varia, e fanto que ha individuos que se anes-
thesiam em alguns minutos e outros precisam d'uma hora
@ mais. Necessarias sio pois as maiores precaugdes na
applicagio d'este agente, vislo que de antemd@o se ndo
péde determinar o valor d'este factor, para alterar o qual
podem mesmo concorrer as condigies especiaes, em que
se acha a mulher em ftrabalho, e esia contra-indicagio
excede bem a indicagio fundada na dir ordinaria d’'um
parto.

As duas ultimas contra-indicagdes podiam realmente
manifestar-se nos casos de aneslhesia completa, porgue
caracterisando-se pela resolugao muscular, haveria a an-
senciada contractilidade dos musculos abdominaes e mesmo
da do ulero, apezar de ser resullante de acto reflexo, por-
que n’aquelle estado s jogam os pulmdes e o coragdo,

cuja innervagio depende do bolbo, unica parle ndo afle- |

clada de toda a massa nervosa; fazendo-se porém a anes-
thesia incompleta, como aconselham varios praticos e o
proprio Dumontpallier, a anesthesia com a conservagio
dos senlidos e da propria sensibilidade, aquelles inconve-
nientes ndo existem.

Nos casos, como os cilados pelo parteiro, a que nos
referimos, achamos boa a pratica da aneslhesia.

A oppir & contra-indicagdo da chloroformisagio, o pe- |

rigo da ac¢do d'este agente, unica n'essas circumslancias,
ha indicagdo de peso.

A dor é intensissima, ¢, como diz Dumoutpallier, a mais
propria a suspender o trabalbo e a paralysar as forgas.

Cada dor é acompanhada de conlracgdes curlas, in-
complelas; e assim devia ser, porque a dor, quando furte,
produz esgolo nervoso € por isso cessacdo de acgdo mo
centro que da excitagdo aos nervos dos musculos abdomi-
naes e do utero, e tanto mais porque a prolongacdo da
coniracgdo, tendendo a fazer ainda distender o collo do
utero, augmentaria essa dor.

Applicando n'estes casos o chloroformio ¢em pequena dése
e com precau¢des, o organismo, pelo poder que manifesta
com todos os medicamentos que sobre elle acluam, ¢ que
chamaremos acgdo elecliva, vae fazer acluar o meio anes-

thesico no ponto em que a sensibilidade esla exaltada; a |
dor diminue sem que a sensibilidade desappareca, as facul- |

dades conservam-se. a conlraclilidade muscular torna-se
eficaz e o trabalho termina com facilidade e rapidez.

Estas consideragdes theorieas tem a sancgilo pratica nio
80 nos casos ja referidos, mas tambem nos da observagio
de M. Lucas-Championniere, direclor da Muternité de ' Ho-
pilal Cochin, que sdo mais extensos e o levaram a concluir
que: o resultado mais evidente da meia anesthesia é a
suppressio da dor e dos phenomenos de excitagdo, que a
acompanham muitas vezes; as cenlracgoes ulerinas nao sio
supprimidas, mas sim regularisadas, espagadas, e tornam-se
efficazes; a influencia sobre o trabalho ¢ favoravel pois de
ordinario marcha rapidamente e d'um modo alé as vezes
surprehendente ; as lesdes das visceras thoracicas nao sio
contra-indicagdes 4 semi-anesthesia.

Em face d’isto, ousamos fazer aos medicos portuguezes,
que na maior parte regulam a sua pratica pela dos parteiros
francezes, o mesmo pedido que M. Dumontpallier fuvz aos
seus collegas,

L. A. Texeigsx LobAaTo.

CLINICA CIRURGICA

NOTA D'UM CASO DE VOLUMOSO TUMOR DO COLLO DO UTERO
TRATADO PELA LIGADURA

E um caso clinico um pouco curioso o que vou narrar,
notavel pelas proporgdes aterradoras que assumiu o pade-
cimento, pela simplicidade da therapeulica insliluida e pelas
melhoras ou cura rapidas que se obtiveram; julgo de im-
portancia relatal-o; ndo é caso noyo, é verdade, mas nio
é frequente; o conjunclo de circumstancias, que n'elle se
deram, tornam-o0 um pouco interessante, principalmente
para aquelles que ainda ndo observaram casos d’esta ordem.

Historia

A doente a que me refiro chama-se Joaquina da Con-
ceigdo, é viuva, patural de Arega, concelho de Figueird
dos Vinhos, tem de idade 48 annos e occupava-se especial-
mente em servigos agricolas, unico meio da sua subsislencia.

Entrou para o Hospital a 3 de margo ultimo, onde tem
occupado a cama n.° 6 da sexta enfermaria, e foi enlregue
4 minha observagio no dia 7.

Nio me fornecen grandes esclarecimentos sobre o seu
padecimento; o pouco desenvolvimento das suas faculdades
intellectuaes e um certo abalimento moral em que se achava
nio lhe permitliram satisfazer as averiguagdes que lenlei,
comtudo indicarei o que pude colher da

Parte commemorativa — Ha seis mezes pouco mais on
menos, nolou a doente na vagina a presenga d'uma ex-
crescencia do tamanho d’'uma noz; parece-lhe que o ap-
parecimento d'esta producgdo coincidin com uma certa ru-
plura na parte superior da vagina acompanhada d’algumas
dores, comtudo ndo precisa bem esle facto.

Aquella saliencia, que cresceu successivamente, foi algu-
mas vezes introduzida para a parte mais funda da vagina
por pessoas das suas relagdes, ndo conhecedoras de moles-
tias, voltava porém pouco depois a occupar a parte externa.

Durante os primeiros tempos havia hemorrhagias que
ella attribnia a menstruagdo, mas depois conlinuaram e

|| entdo manifestamenle devidas ao lumor.

Apezar d'este estado, continuou vario tempo uos seus
servigos. Quinze dias antes de entrar para o Hospital o sen
estado de saude, um pouco grave, obrigou-a a recolher-se
4 cama, as hemurrhag[as ndo cessavam, sentia-se muito
fraca; t’ul ¢nldao que a resolveram a vir lralar—e.e

Observacdo actual— A doente apresenta a sahida da
vulva um grosso tumor, sensivelmente esphenco, susten-
tado por um pediculo volumoso que sahe da vagina.

Fazendo o togue vaginal, percorrendo com 0 dedo entre
o pediculo e a vagina, segundo o seu comprimento e em
toda a circumferencia, acha-se o cwl-de-sac vaginal a uma
distancia de 5 cenlimelros na parte anterior e superior,
e 7 ou 8 na posterior, de sorle que a mucosa do pediculo
parece continuar-se com a da vagina.

O tumor apresenia as seguintes dimensdes : —diametro
transverso 8 centimetros — antero posterior 7 centimetros
— verlical 6 centimetros; a sua superficie é bastante ir-




rior d’onde sahe sangue e sorosidade purulenta e n’oulras
partes excrescencias fungosas; a cor varia, n'nmas partes
vermelho-escuro, n'outras amarellada, devida a alguns
tecidos brancos; a consistencia é a d'um tecido molle,
quando um pouco pronunciada, comtudo parece haver
liquido disseminado pelo tamor, pelo menos na parle su-
perficial, d'onde sahe pela compressao.

0 pediculo tem na insergdo sobre o tumor 3,5 a 4 centi- |
metros de diametro, o qual pouco diminue no resto de sua

extensio que enche a vagina; a sua consistencia é um
pouco mais pronunciada que a do tumor, ndo se reconhece
pela palpagdo natureza ou forma do conleudo, parece um
ecylindro homogeneo formado por um tecido molle hyper-

trophiado; a mucosa perfeilamente lisa, que o reveste, |

esta um pouco avermelhada nas proximidades da insergdo,
onde sangra ao menor conlacto, no resto esta menos corada,
parece normal e assemelha-se & mucosa vaginal.

Ha algumas dores que irradiam no baixo ventre.

0 habito externo revela-nos: pelle e mucosas muito
descoradas, temperamento sanguineo-lymphalico, carnes
flacidas, constiluigio muito enfraquecida; a physionomia
indica certo abalimento e trisleza.

0 exame dos différentes orgdos e funcgdes apenas nos

mostra: da parte da digestdo anorexia pronunciada, da circu- |

lagdo pulso molle e frequente, da calorificagdo temperatura

levemente febril, dos sentidos externos enfraquecimento |
de vista, da parte das funcgdes affeclivas um certo abati- |

mento moral, a locomogdo impossivel e o somno difficil.

A menopausa parece ter-se estabelecido ha pouco tempo. |

Das doengas pregressas s accusa ler padecido, quando
nova, irregularidades de menstruagdo.

Das doencas de familia nada refere ; os paes eram sadios,
¢ dois filhos que tem tambem o sdo.

Diagnostico

A rapida inspecgio da producgdo, que vou referindo,
faria por cerlo lembrar o chamado reviramenlo ou inversao
do utero, mas a analyse detida faz-me logo excluir este

padecimento; com effeito, pelo lado da etiologia elle ap- |

parece especialmente como sequencia do parto; emquanto
a4 marcha, a doente refere que, sendo o comego pelo
menos o estado do padecimento, n'uma epocha atrazada,
foi um tumor que gradualmente se desenvolveu; e pelos
symptomas emfim a exclusio é justificadissima, porque nem

se observa no tumor o aspecto liso da face interna do utero, |
nem se encontra o annel constrictor formado pelo collo |
ulerino, nem ha a menor similhanga com a forma do ulero, |

nem o estado adiantado da lesdo seria muito compativel
<com a vida, estando a superficie uterina tdo alterada e em
tamanha extensio.

0 abaixamento ou prolapso do utero pode revestir dif-
ferentes graus, a havel-o n'este caso simplesmente seria
© abaixamento completo, o tumor teria por séde o collo
do utero, mas a vagina nio deveria apresentar as dimen-
sbes que entdo conservava. Mais em harmonia esta o alon-
gamento hypertrophico do collo, com o qual o prolapso
tem sido. confundido segundo os estudos de Huguier; este
pathologista, sem negar a existencia do abaixamento puro
€ simples do utero, considera-o todavia raro, e pelo con-
trario o alongamento hypertrophico do collo na sua parte
supra-vaginal olha-0 como mais frequente; o collo hyper-
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regular, apresenta varias fendas que ae estendem ao inte- || trophiado descendo para a vulva, arrasta comsigo a parede

da vagina que o forra pela sua parte exlerna.

Ha ainda um outro elemento digno de nota, em relagio
ao diagnostico do prolapso e do alongamento do collo,
n’este caso a palpagdo revela uma massa espessa de leci-

" dos, que se ndo encontra n'aquelle. Foi o que se verificou
| no caso presente.

Desde o momento em que pelo toque parece chegar-se
a concluir que a mucosa da vagina se conlinua com a

| do pediculo, julgo poder excluir as producgdes intra-
| ulerinas, para considerar simplesmente as que affectam

o collo. Sendo assim, considero o caso em quesidao como,
dependencia do collo ulerino.
Como e por que é porém formada esta dependencia?
Por um alongamento do collo do utero terminado por

| uma producgdo, que por hora designo com o nome gene-
| rico de tumor: mas como o cul-de-sac vaginal se apresenta

especialmente na parte anterior a uma distancia menor da
vulva que no estado normal, este facto leva-me a admit tir

I que havia tambem abaixamento do utero, mas ndo muito

pronunciado, com o qual aquelle padecimento geralmente
se combina; de sorte que o juizo, formado n’esta epocha
do padecimenlo,- é o seguinte: houve um tumor que leve
a sua origem no collo do utero, tumor que successiva-
mente foi augmentando, e pelo seu peso foi distendendo
o mesmo collo; por este mesmo peso o ulero deveria
soffrer um certo abaixamento, repuchando por conseguinte
a mucosa vaginal; o grande pediculo que se encontra &
formado pelo collo dilatado e em parte abaixado e forrado
pelas paredes da vagina que se continuam com elle.

E este o diagnostico que me parece provavel, mas para

| o tornar completo restaria saber a natureza do tumor.

As producgdes malignas, taes como 0 cancro e o epithe-

| lioma, sdo frequentes no collo, especialmente o primeiro;

nio encontro porém aqui symptomas geraes, pelos quaes

| possa ser levado com seguranga a um padecimento d'esta

ordem; com effeito, a cor pallida da doente pode mui bem
explicar-se sem se recorrer a uma infecgdo, pela pouca
alimentagdon, pelos continuos soffrimentos e sobretudo pelas
hemorrhagias persistentes, que eram condi¢des mais que
suflicientes para ainda n’um individuo robusto prodazirem
aquelle estado anemico. As dores que ndo eram inten-
sas, tambem podiam ser compaliveis com uma producgao

| benigna. A idade da doente seria apenas uma leve pre-

sumpgao,
Um symptoma importante nos tumores malignos, quando

| n'um certo gran de desenvolvimento — o engorgitamento

ganglionar— aqui faltava completamente nas partes susce-
pliveis de observagdo e nas mais proximas, taes como as
regioes inguinaes; ndo havia o menor signal de endureci-
mento, o que alias deveria acontecer.

Ji nio aconlecia o mesmo com 08 symptomas locaes,

|| 0 estado de ulceragdo e hemorrhagia, o aspecto do tumor
| sobretado, muito similhante ao do epithelioma, parecem
|| levar-me a concluir que se tratava d'uma producgao maligna.

Suspendo aqui o diagnostico, porque a therapeutica e a

| marcha vém elucidal-o um pouco.

Tratamento e Marcha

Destruir ou separar a porgdo morbida seria por certo
0 unico meio therapeutico efficaz para pir termo aos soffri=

|} mentos da doenle. .




40

Attendendo ao estado de depauperamento, em que ella se ||

achava, em que era portanto da maxima utilidade poupar-
1he soffrimentos operatorios, e evitar tanto quanto possivel
hemorrhagias que mais aggravassem o seu estado, em
logar de se recorrer a um meio mais energico recorreu-se
4 constricgdo permanente feita por um fio introduzido n’um
pequeno serra-nés. Este modo de operar tinha ainda a
vantagem de poder ser suspendido, se alguns instantes
ap0s o seu emprego, apparecessem accidentes que deman-
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dassem a sua suspensio; além de vanlagens tinha pois |

menos inconvenientes, que ndo era licito esperar d’outros
meios.

A constricgdo foi feita no dia 7 de margo ullimo, tres
centimelros acima do tumor, em parle em que a mucosa

ndo parecia alterada; toda a parte peripherica além da liga-

dura, deveria pois cahir em mortificagdo, e ser eliminada
pela falta de materiaes nutritivos.

No mesmo dia de tarde houve alguns vomitos que de-
pois cessaram, e este faclo leva-me a crer que na parte
apertada estava comprehendida alguma parte do collo do
utero, attenta a sympathia que existe entre este orgéo e o
estomago, como se prova pela frequencia d’aquelle sym-

ploma nas molestias uterinas, e inclusive no simples estado

de gravidez.

Examinando a doente nos dias seguintes, nada havia de
notavel nos symptomas locaes, o tumor foi successivamente
diminuindo, e para evitar decomposi¢des foi sendo pulve-
risado com camphora. Nos symptomas geraes apenas houve
exacerbagdo febril 4 tarde, chegando a temperatura a 39°,4,
mas este estado durou muito pouco tempo; a anorexia
persistia e esle symptoma 806 por si inspirava certa gra-
vidade. A doenle esteve no uso de macerato de quina, e
algum vinho ao jantar.

No dia 12 o tumor estava ji bastante reduzido, o pediculo
tinha diminuido alguma cousa de volume e de comprimento.

Com a observagio pelo especulo julgo poder-se concluir
com todas as probabilidades que se tratava d'vma producgdo
benigna, pois nido é crivel que o labio anterior estivesse
affectado por tamanha producgdo maligna, deixando o pos-
terior perfeitamente intacto; a marcha posterior favoravel
vem ainda em apoio d’esta opinido.

Julgo portanto ter-se tratado d’'um tumor muito vascular,
e, pelo seu eslado adiantado de ulceragio e aspecto, é licito
admillir a possibilidade d’'uma degenerescencia de ma na-
tureza, coja frequencia os livros apontam nos neoplasmas

| ulerings.

Qual seria portanto a producgiio que primitivamente
affectou o labio anterior do collo do utero?

Percorrendo a lista apresentada pelos auctores, parece-
nos que se tratou d'um polypo utero-follicular, resultante
da hypergenese dos elementos da mucosa e tecido do collo,
em que predominaram os elementos glandulares e o ele-
mento vascular ; pelo menos é aquelle, cuja descripgio mais
se quadra com o ecaso em quesldo.

E qual a degenerescencia consecutiva que parece ter
existido ?

Limito-me a dizer que o aspecto era d'um verdadeiro
epithelioma; restava o exame microscopico, que poderia
tirar duvidas; levei-o a effeito nos restos do tumor depois
de destacado e encontrei elementos epitheliaes; deve porém
dizer que a pouca confian¢a na minha observagio e o eslado
de alteragdo, em que se achava ji a producgio, me levam
a ndo affirmar nada de positivo a tal respeilo.

Em todo o caso, houvesse ou nio degenerescencia, o
estado adiantado de ulceracdio, o cortejo de symptomas

| geraes que se davam na doente eram condigdes sufficientes
| para prever um prognostico fatal, se nido atacassemos de
| prompto a causa local. _

A propria therapeutica instituida, apezar de ser preferida

| m'este caso, ndo inspirava ainda assim grande confianga;

No dia 13 o tumor em mortificagio desprendeu-se. Con- || fez-se o que por dever medico se deveria fazer.

tinuou no uso de lavatorios antisepticos.

No dia 15 a doente sentia-se um pouco melhor, ja dormia
menos mal.

Desejando, porém, observar o estado do collo uterino,
visto que o pediculo ou tinha desapparecido ou se achava
consideravelmente retrahido para o fundo da vagina, pro-
cedi ao exame pelo especulo, o qual me revelou dados
importantes. Collocando a doente em pesigio conveniente
de modo que a luz penetrasse perfeilamente na vagina
@ illuminasse aquella regido, pude observar o seguinte:
as paredes vaginaes perfeitamente normaes, o labio ‘pos-
terior do collo do utero normal tambem, o labio anterior,
um pouco menor que o posterior, apresentava o vestigio
de divisdo que se tinha operado n'elle; esta scisdo em via
de cicatrizac@o tinha a forma de angulo muito obtuso e de
vertice superior. '

Em vista d'esta observagdo dois factos ressaltam: 1.° o
padecimento tinha apenas por séde o labio anterior do
collo, 0 que antes niio tinha sido previsto, talvez em vir-

tude das dimensdes exaggeradas do pediculo que alteravam

as relagdes e difficultavam a exploracdo; 2.° a separagdo,

posto que feita a uma distancia que mal se podia precisar, |

parece tel-o sido n'uma altura conveniente.

Tres dias depois [oi feita nova observagdo, a cicalrizagio
marchava perfeitamente, o labio anterior do collo estava
um pouco mais retrahido, o toque nada mais revelava.
Os symptomas locaes tinham cessado completamente, os
symptomas geraes sO lentamente melhoravam.

I
|

| 0 suceesso, como se vé, foi porém completo; a doente
| punca mais accusou symptomas locaes, o3 symptomas ge-
| raes 0 lentamente tem melhorado, a anorexia tem sido
| sendio a unica, pelo menos a principal causa de demora
| no restabelecimento ; tem-se por vezes alterado a alimen-

| tacio para d’algum modo excitar o appelite da doente; o

. vinho tem mesmo, seguado ella, sido de grande vantagem;
' tem feito uso do hydrosoluto de pyrophosphato de ferro e
| soda de Leras.

' 0 estado geral acha-se actualmente muito melhor, o
| exame pelo especulo revelou cicatrizagdo perfeita, a doente

i ja se vae levantando, e em breve sahira curada do Hospital.

! F. G. MiGUENs.

CLINICA MEDICA

CASOS NOTAVEIS DE ALOPECIA GERAL

A Gazela Hebdomadaria de 11 de novembro de 1853,
tomo primeiro, pagina 77, da noticia de dois casos nota-
veis de alopecia, extrahidos do Association Medical Jornal,

octobre, 1853, pagina 902.




Ao primeiro chama Mr. Barclay «cas singuler d’alopéciex;

porque;, como elle mesmo confessa, ndo linha viste ainda |

outro igual. k

Attendendo & raridade d’aquella affecgdo, quando se pa-
tentea por um modo {do geral, e principalmente quando
as cansas sio desconhecidas, julgimos a proposito publicar
.outros casos similhantes de que temos conhecimento, e que
ndo consideramos de inferior importancia.

Para dar disposicio mais convenienle @s nossas idéas,
exporemos todos estes diflerentes casos pela ordem, em que
foram observados ¢ d’eiles livemos conhecimento, collo-
<cando em primeiro logar as observagbes que refere a Ga-
seta Hebdomadaria e depois as oulras de que desejamos
dar noticia aos leilores dos Estudos Medicos.

PRIMEIRA OBSERVACAO
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«Un homme de vingt-qualre ans, sanguin et robuste, |

-«dpri§ avoir passé prés de sept mois renfermé, commenga
«a perdre ses cheveux, puis la barbe et les moustaches.
«BientOt tous les poils du corps tombérent. En méme temps,
«la digestion se troubla, el il se plaignit d'une faiblesse
«irés sensible. Des ferrugineux mirent fin & ces symplomes.
«Mais, depuis sept mois, il emploie des stimulants locaux,

«et divers remedes internes, sans que le systéme pileux |

«manifeste la moindre tendance a se reproduiren,
SEGUNDA OBSERVAQAO

«Le sujet, exposé a l'influence de causes debilitantes,
«perdit peu & peu tous ses poils 4 1'dge de trente-cing ans.
«ll y a avjourd’hui buit ans qu'il se soumet a l'action de
«médications rationnelles ou empiriques variées, sans en
«avoir retiré d’autre avantage que la repullulation la moins
«souhailée, celle de queliques poils aux narines. La santé
«géneral persiste intacte. Deux professeurs de Montpellier,
«consultés, et ne pouvant admettre la réalilé de celte alo-
apéeie essentielle, ont, en dépit de ses dénégations par-
«failement sinctres et on ne peut plus éclairées, diagnos-
«tiquée syphilitique et traitée comme telle».

TERCEIRA OBSERVAQAO

A cor do eabello era prela.
Esta observagio & do sr. dr. Antonio Augusto da Costa
Simdes, colhida em 16 de agosto de 1847.

QUARTA OBSERVAGAO

Maria P. B., de trinta e oito annos de idade, tempera-
mento mixto, conslituigdo regular, casada com A. B., na-
tural e residente em Goimbra, freguezia de S. Christovam,
occupa-se no servigo de sua casa.

No principio de abril de 1877, e no periodo de oilo dias,
cahiu-lhe successivamente todo o cabello e pellos de lodas
as parles do corpe, sem alieragio no seu eslado regular
de saude, e sem causa apreciavel, physica ou meoral, re-
mola, proxima ou hereditaria.

Applicaram-se-lhe medicamentos excitantes e tonicos e,
nio obstante, o systema piloso até hoje ainda ndo deu in-
dicio de reproducgio.

QUINTA OBSERVACAO

Bernardo Lopes, caixeiro, de vinle e cioco annos de
idade, lemperamento mixto, constituigio fraca, solteiro,
natural e residente no logar da Carvoeira, concelho e fre-
guezia de Penacova, barqueiro.

Entrou no hospilal da Universidade com o n.° 48, e foi
collocado na primeira enfermaria, cama n.° 15, a 9 de

| julho de 1877, com a nota seguinte do sr. Administrador:

«Admittido para observagdo como exemplar raro. Na minha
clinica s6 vi outro». E 0 mencionado na terceira obser-
vagdo.

Este doente disse: que havera dois para tres mezes lhe
cahira, em poucos dias, todo o cabello, sem haver alteracio
no seu estado de saude, que era regular; e sendo obser-
vado, notou-se que ndo apresentava em parte alguma do
corpo o menor vesligio de cabello ou pellos, nem se apre-
ciava indicio de molestia que produzisse aquelle accidente ;
€ perguntado sobre a existencia de moleslias anleriores

- ou heredilarias, da sua resposta nada se pdde colher que

| esclarecesse causa remota ou proxima de tal phenomeno.

F., filha de Maria Marques, de quinze annos de idade,

lemperamento lymphatico, constituigio regular, solteira,
natural e residente no logar de Relvas, freguezia de Magans
de Caminho, concelho de Alvaiazere, occupando-se em ser-
Vigo do campo.

Nio se lhe via um so cabello, nem mesmo penugem em |
toda a cabega, e isto sem indicar o0 menor padecimento |

D'aquella regido. As sobrancelhas tinham alguns pellos
muilo raros e d'um loiro desmaiado, fazendo lembrar a
esliolagio das plantas criadas & sombra. As palpebras supe-
riores lambem tinham algumas celhas da mesma cor, mas
nas inferiores ndo havia nem uma 6. Nos bragos viam-se
08 pellos ordinarios de er escura.
Disse que depois d'uma
El:os, the mdl:!ha todo o
hasciam de quando em quando ce t
Ihe faziam cahir o d’aque]lesqsilios. T ——a
Disse fambem que ja depois da maligna, cérca d’'um
it;::o, lhe nasceu algum inas que cahin em pouco
po.
Agﬂraniov#geﬂodelhemanuoer.

maligna que teve,.havera dois
cabello; mas que ja antes d'isso

Sahiu do hospital no mesmo estado.
Esta observagdo ¢ da clinica do sr. dr. Filippe do Quental,
onde vimos o doente,
SEXTA OBSERVACAO

J. R. P., de vinle e quatro annos de idade, tempera-

" mento lymphatico, eonslitnigio fraca, solteiro, natural de

Cantanhede, concelho e freguezia de Cantanhede, residente

| em Coimbra, estudante.

Nunca: lhe nasceu cabello ou pello em parte alguma do
corpo.

As causas d’esta anomalia sdo completamente ignoradas.

Goza de saude regular.

Consideragdes

A palavra alopecia vem do grego aldpekia que significa

| raposa; e foi adoptada para designar a quéda dos cabellos

ou pellos, temporaria ou permanentemente, por aquelle
animal soffrer uma molestia cutanea que lhe faz cahir os
pellos. Emprega-se tambem a palavra calvicie para designar
a quéda dos cabellos do couro cabelludo.
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A. Hardy, em o novo Diccionario de medicina ¢ cirwrgia
praticas, artigo— alopecia— divide esta molestia em duas
categorias — alopecia congenita e alopecia adquirida—;
subdividindo esta em—alopecia idiopatica ¢ alopecia sym-
ptomatica —. ' '

Da primeira, com quanto muito rara, damos confa d'um
exemplar na sexta observagdo.

A segunda, mais ou menos parcial, sobrevem algumas
vezes durante o curso de molestias chronicas, e frequen-
temente nas convalescen¢as de molestias agudas graves.
Nesta ultima hypothese o cabello renasce ordinariamente,
e, ou apresenta o seu primitivo estado, ou vem mais raro,
delgado, desigual, e de cor diversa; e, repetlindo-se esta
evoluciio no mesmo individuo, pode terminar pela alopecia

ou calvicie permanente, como se vé na terceira observagio. |

As causas principaes n'este caso sao: enfraquecimento
geral, e disposigdo especial do individuo.
Observa-se lambem commumente a alopecia symptoma-

tica, mais ou menos parcial e mais ou menos permanente, |

por motivo de molestias cuja séde é no couro cabelludo,

e que atacam o bolbo pilloso.
Podem invocar-se como causas da alopecia idiopatica:
as affecgdes moraes, a idade e a heranga.

E frequente encontrar-se a alopecia parcial ou calvicie, |

coincidindo com um perfeito estado de saude, em muitos

membros d'uma familia, sem que a idade, temperamento e |

conslituicio possam explicar este accidente.

Com a idade, mais ou menos prematuramente, o cabello
torna-se branco, mais raro ou cahe; no homem principia
a cahir no alto da cabega, regides frontal e parietaes, con-
servando-se nos lados e parte posterior d’ella; na mulher,

na qual é mais rara, a calvicie comega pelas regides pa- |

rietaes e temporaes, quasi nunca atlinge as proporgoes
do outro sexo; e d'estes factos nenhum por emquanto lem
explicagio clara.

Apezar das ‘causas variadas que podem determinar a

quéda dos cabellos, ¢ cerlo que, para ella ter logar, for- |

coso serd 0 dar-se uma alteragéo profunda na circulagio
que fornecé o alimento necessario ao systema pilleso.
Com respeito 4 primeira observagio pode assignar-se
como causa da alopecia ter o sujeito estado sele mezes
fechado, o que lhe devia produzir enfraquecimento geral,
assim como 4 segunda o ter-se o individuo exposto a causas
debilitantes: devendo em ambos haver predisposi¢ao para
o accidente. A lerceira observagio pode ter por causa a

Esta memoria foi julgada digna do premio pecuniario no-

| concurso da Sociedade Medico-cirurgica de Liege em 1877.

Fundamentando-se em sete observagfes suas, com as

| -quaes inicia o seu trabalho, expde o auctor a symptoma-

tologia de Beriberi; analysa depois as diversas theorias,
que.tem sido apresentadas écerca da matureza e patho--
genia d’'esse padecimento, terminando por um capitalo,
que se inscreve: «Como entendemos que devem ser con-
sideradas a naturesa e pathogenia de Beriberi», em que
o sr. dr. Alvarenga mostra bem o alcance de sua vasta
intelligencia e dos seus profundos conhecimentos medicos.

Do silicato de potassa no tratamento da erysipela, me-
moria apresentada 4 Academia Real das Sciencias de Lishoa
pelo mesmo auclor. :

N'esta memoria comega o sr. dr. Alvarenga por fazer

' uma critica dos diversos tratamentos da erysipela; apre-
' senta depois os resultados das experiencias com 0 silicato
. de potassa, que demonstram ser adstringente e hypother-

menisante a sua acgdo physiologica, e por isso racional o
seu emprego contra a erysipela ; mostra a vantagem d'essa
therapeutica em quarenta e oito observagdes clinicas e a
sua preferencia a qualquer outra por ndo ger nunca acom-
panhada nem seguida de accidentes desagradaveis e muilo

" menos prejudiciaes, e termina demonstrando em face de

| se encontra,

moleslia grave, que a doente accusou ; agora emquanto a ||
quartd e quinta ndo podemos apreciar vestigio de causa
remota ou proxima que dé a explicagdo do phenomeno;

a difficuldade emfim é maxima na explicagio da anomalia

da sexta observagio.
Ioxacio Roprigues pA Costa DUARTE.

SECCAQ. BIBLIOGRAPHICA

Recebemos e muito agradecemos as seguintes publicagdes,
que attenciosamente nos offereceram 05 seus auclores:

Symptomatologia, natureza e pathogenia do Beriberi,
memoria apresentada & Academia Real das Sciencias de
Lisboa pelo dr. Pedro Francisco da Costa Alvarenga.

sete observagdes a wlilidade do seu emprego contra as
lymphangites e erysipelas no Brazil.
I! uma memoria importante e que honra o seu auctor.

Da propylamina, trimethylaming ¢ séus saes sob o ponio
de vista pharmacologico e therapeulico, memoria apresen-
tada & Academia Real das Sciencias de Lisboa pelo mesmo
auctor.

Com a clareza e proficiencia, que revela em todas as suas
publicagdes, discorre o sr. dr. Alvarenga acerca d'aquelles
preciosos meios therapeuticos.

Depois de um bosquejo historico, expdie a composigao,
caracteres e modos de preparagio da propylamina e d*
trimethylamina; diz-nos que entre outros vegelaes a fede-
gosa fornece trimethylamina, e que entre outros animaes
0 harenque commum fornece propylamina, que tambem
na razio de 3 por cento, no oleo de figados
de bacalhau; o que da aquellas bases tres origens, mineral,
vegetal e animal. -

Informa-nos do resultado das experiencias sobre animaes
e mesmo sobre o homem, com o fim de determinar a acgdo
physiologica d'aquelles meios, nega a accao irritante d’elles
sobre a pelle e mesmo sobre as mucosas, no que vae
contra a opinido de outros observadores, e conclue serem:
difMuentes do sangue, moderadores da nulrigio, hypother-
menisantes e até certo ponto sedantes do systema nervoso.

Em harmonia com estas conclusdes, diz-nos qual o sew
emprego therapeutico depois de nos expir o modo de
administracio e doses.

Apresenta emfim trinta e duas observagdes clinicas, que
demonstram a efficacia da propylamina, da trimethylamina
e dos seus chlorydratos contra o rheumatismo polyarticular
agudo ou chronico, principalmente aquelle, contra as pleuro-
pneumonias e mesmo contra as febres intermitlentes quoli-

dianas. : .
(Continiia).
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CESARIO AUGUSTO D'AZEVEDO PEREIRA

L3

Na madrugada de 15 do corrente mez falleceu em Sancta Clara, de Coimbra, victinia de uma angina
pectoris, o dr. Cesario Augusto d’Azevedo Pereira, lente jubilado da faculdade de Medicina.

Nascera na villa de Thomar a'5 de outubro de 1806.

Contava pois 71 annos, 6 mezes e 10 dias.

1
#

o

*
® *

Foi grande, nobre, e generoso o papel que na vida representou.

Soldado da liberdade, apostolo da sciencia na sua mais divina applicagio — a medicina, possnia em ele-
vado grdo a coragem’'e a convicgdo necessarias a lula, o talento e a dedicagao indispensaveis ao ensino, e
a dogura e caridade que fazem da arte de curar, ndo um officio de vendilhdes, mas um mister de philantropos.

Ao deixar este mundo, lega o dr. Cesario, como patriota, a todo o cidaddo, raro exemplo de civismo,
de valor e de isempgdo; a nos, como professor da Universidade, ensinamentos fecundos a gloria da nossa
eschola; e como medico, bengdos ao seu nome no coragdo de todos os pobres e desprotegidos, que procu-
ravam no seu saber e na sua generosidade allivio as proprias dores.

Quando pois nas sombras mysteriosas da morte desapparece um vulto cuja vida inteira se resume n’esta

- palavra abengoada— trabalho; cuja crenca e religido se exprimem n’este outra palavra resplandecente — liber-

dade ; do qual finalmente a corda moral se divinisa na expressio da bondade — & gente nova, que prosegue
na obra Qa moderna civilisagdo, tdo rude e energicamente encetada com a sua dedicada collaboragdo, im-
pde-se o imprescriptivel dever de gravar no espirito a memoria d'esse homem n’uma palavra de justica, a
palawra — respeito.

Ndo € outro o sentimento que nos domina ao tragar estas linhas arrancadas do fundo da consciencia e
que aqui involvemos nas faxas do mais sincero dos lutos.

&
® ®
Nio era um espirito commum, uma alma vulgar, o dr. Cesario.

Entregue aos arduos labores do estudo desde a mais tenra idade, retemperado e avigorade o caracter

na rude eschola do exilio, com o duro pao do desterro, cedo ganhou o saber e a experiencia, cedo, bem
cedo, se fez homem.

_ Dotara-o a natureza com a robustez physica, mas esse involucro mal desenhava todavia a fortaleza ainda
maior do seu inquebrantavel animo.
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Era bom, dissemos ndls mas bom da hondade dos fortes, da bondade austera que se inspira na justiga,
e niao d° aquella oulra que, 'feilau de fraqueza, sé manifesta fias eternas e criminosas gondescendencias, que
entre nos, politica e moralmerle, de tao nefastgs consequéncias tem sido para a eéducagdo nacional.

Quando em 1839, epocha de extraordinaria anarchia em Coimbra, alguns discolos pretendiam impor-se
ao julgamento dos actos universilarios, espalhando ameagas de morle no caso de menos benevolencia, o dr.
Cesario, firme no seu dever e forte da sua coragem pessoal, resistia a estas ameagas e oppunha-se pela rigor
4 anarchia que se levantara.

Duas vezes persegnido e desterrado, uma vez para o extrangeiro, onde se demorou de 1828 a 1834,
outra para Lavos, nido abrandou nunca n’'elle a convicgdo dos principios liberaes e a sua causa foi sempre
a causa do povo.

A sua popularidade, tdo levlhmamente adquirida, tres vezes o levou & direcgido do municipio de Coimbra, -
@ oultras tantas lhe confiaram os eleilores d’'esta terra o mandato representalivo.

A austeridade do seu caracter ¢ a recliddo das suas intengdes, duas vezes lhe conquistaram em signi-
ficativas votagdes o eminente logar de Presidente da Camara dos Depulados, e a maneira por que ahi se
houve ndo foi mais do que a confirmagio inconcussa da sua elevada respeitabilidade.

Como professor, foi distinclissimo o dr. Cesario, e o desinvolvimento que deu 4 medicina operatoria, ramo
em que fez eschola entre nos e d'onde direclamente nasceu um dos operadores mais eminentes do nosso
paiz, o sr. dr. Ignacio, é sem duvida um titulo ao reconhecimento de todos aquelles que prezam, como nds,
o-bom neme e o-desinvolvimento da nossa faculdade de Medicina.

E n’este ponto é necessario nio esquecer o curativo camphoro-alcoolico, complemento operatorio intro-
duzido no nosso hospital pele illustre prolessor-e a que tdo extraordinarios resultados se devem, pois é de
justica que a gratidao de todos que n'elle beneficiem recdia sobre a veneravel cabe¢a d’aquelle benemerito.

O dr. Cesario d'Azevedo era enthusiasta do systema de Raspail, o que muilas censuras lhe trouxe; mas
¢ de nolar que aos seus exageros se deve a implantagio de muitas das praclicas boas de esse falso syslema.

E de notar ainda, que lio exagerado enthusiasmo era talvez mais (lho das muitas affinidades de prin-
cipios politicos, de idéas, de tendencias e de vicissitudes por que ambos haviam passado, e que o ligavam
ao homem, do que producto de reflectida opinido.

A clinica do medico portuguez era de preferencia aquella a que tambem o sabio francez mais se con-
sagrara —a clinica do povo, a clinica dos pobres; e para elle os deveres cresciam sempre com as necessi-
dades dos outros e com as urgencias do perigo.

No meio da horrivel epidemia de cholera que em 1856 invadiu Coimbra, o dr. Cesario, firme no seu
posto, como um velho lotador, organisou o Hospital dos Cholericos, e alli desinvolveu um zélo e uma -
actividade que por si unicamente seriam titulo sufficiente & consagragio do seu nome entre os dos grandes
humanilarios.

#*
w &

O dr. Cesario, que em 1838 fora despachado lente da faculdade de Medicina, jubilou-se em 1871.

Estava cangado, estava velho; a sua existencia trabalhada e variamente accidentada reclamava agora
alguns annos de descango, ldo heroicamente conquistado, antes de baixar & sepultura.

Desde enldo conservou apenas a clinica dos pobres, aos quaes nunca se recusava.

Vinha todos os dias & cidade e era olhado com sympathia quando passava; de todas as portas lhe
sahiam cumprimentos e sorrisos.

Ultimamente apossara-se d’elle uma idéa negra, um como que prenuncio da morte.

Parava varias vezes a contemplar os risonhos panoramas do Mondego e olhava-os como n'uma despedida. -

«Como é bonito, dizia. E pensar que os meus olhos se hio de um dia fechar para tudo isto!»

Sorria, meneava tristemente a cabeca e proseguia.

Eram fundadas as suas apprehensdes, e bem cedo infelizmente se realisaram.

No dia 15 do corrente mez, o vivido e poderoso alento que animara aquella forle organisaciio apagava-se
e entre 0 povo e na Universidade echoou tristemente a noticia da morte do honrado velho, do benemerito
patriota, do insigne professor.

Agora que a pedra sepulchral esta fechada sobre o cadaver venerando do dr. Cesario, comega a contar-se
para elle a posteridade e é ja & historia que elle perlence.

Que aquella o contemple e esta o pése e avalie na sua balanga Jushoelra um concerl.o de bengdos e
de louvores cobrird a sua memoria.

A nos, representantes da mocidade medica d’esta Universidade, compete misturar a nossa timida voz
aquellas funebres harmonias e gravar n'este logar o preito da mossa devogdo 'ao nome glorioso do mestre.

Que a virtuosa senhora que lhe foi companheira na vida se dlgne tambem acceitar a modesta homenagem
dos ‘estudantes de Medicina d'esta Universidade, é que ao seu coragio enlumdo mnm dG conrorm —a ¢erteza
da revivencia do morto na saudade e no respeito de todos. i b B. s
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BULLETIN POUR L’ETRANGER

_ Les deux premitres pages de notre journal sont au-

jourd’hui consacrées a la commémoration de l'illustre pro-
fesseur le docteur Cesario Augusto d’Azevedo Pereira, der-
nigrement décédé.

Le Dr. Cesario, qui depuis dix ans avait abandonné ses
occupations médicales, a joni entre nous d'une grande et
légitime réputation comme chirurgien.

On lui doit l'introduction de ce pansement camphor-alcoo-
lique, dont le Dr. Senna a commencé & 8’occuper dans notre
dernier numéro.

Nous avions promis & nos lecteurs de ce bulletin une
description développée de ceite méthode de pansement,
mais nous ne pouvons, aujourd hui, faute d'espace, salis-
faire 4 notre engagement.

Différents molifs ont empéché également le Dr. Senna
de nous donner maintenant la continuation de son article.

- Au prochain numéro, qui paraitra dans peu de jours,
nous pourrons: remplir cette lacune, et nous engageons
vivement les chirurgiens élrangers a consacrer a toule cette
publication quelques instants, car son objet se rapporte &
une question d'un haut intérét et dont le débat vient,
encore tout récemment, d'étre soulevé & I’Académie de

Médecine de Paris.

*
+ ®

—Dans la section des Travaux Originaux, nous avons
placé un rapport clinique de Mr. le D, Silva Corréa, pro-
fesseur de Pathologie chirurgicale, & propos d'un cancer
primitif du péricarde. .

Ce cas nous parait fort digne d'intérét; nous le signalons
donc anx savanls élrangers.

— L article de M. Refoios, sur —la nature infectieuse des
maladies designées sous la dénomination de — fidvre puer-
pérale, étant écrit en frangais, nous nous abstenons d’en
faire une plus large mention. Le lecteur en connaitra faci-
lement toute 'importance.. =

-— M. Miguens, dans le section de Clinique chirurgicale,
rend compte'd’un eas de sarcome du maxillaire supérieur;
M. le Dr. Lourengo d’Almeida a réséqué avec un excellent
résullat la: plus grande partie de 1'os.

Depuis. lorg, M. le Dr. Lourengo a encore effectué une
autre resection du méme os, a propos d'une formation
semblable, et cette fois encore, les resullats ont couronné
I’habilité de I'opératenr.

— Dans la section de Clinique médicale, M. Mariz rap-
porte un cas trés curieux de cancer du peritoine.

Nous avons eu l'occasion d’assister a I'autopsie qui s'est
suivi au décés du malade, et vraiment, sous le poini de
vue de l'anatomie pathologique, le spécimen était d'une
grande beaulé et constitue sans doute une piéce trés digne
de figurer dans notre musée d'Analomie. pathologique.

TRABALHOS ORIGINAES

ESTUDOS CLINICOS

UM CASO DE EI.IIBIHUHI PRIMITIVO DO PERICARDIO

Apezar da frequencia com que, infelizmente, se obser-
vam o0s carcinomas, nem por isso deixa de ser curiosa a
descripgio d’'um ou outro caso clinico, onde se notam
particularidades menos vulgares, e em que a enfermidade
por tal forma se subtrahe a observagio de medico, que
é extremamente difficil, e, algumas vezes, al¢ impossivel
realisar o diagnostico.

0 que vamos referic ndo tem prelensdes a novidade
scientifica. £ apenas um caso, em que nos foi impossivel
reconhecer a enfermidade durante a vida do doente, reve-
lando-nos, depois, a autopsia a existencia d’'um carcinoma,
que, pela sua séde, de modo algum poderia ser descoberto
por quem, como nog, nao tenha a presumpgio de diagnos-
ticar todas as molestias.

Talvez que a enfermidade, tal qual a descrevemos, se
deva. considerar mais frequente do que julgamos e menos
difficil de conhecer do que suppomos, Se assim fir, seja-
nos perdoada a ignorancia, ja que nao alardeamos sciencia,

Historia

No dia 11 de fevereiro do corrente anno foi admittido
na setima enfermaria do Hospital da Universidade Antonio
Silverio, natural de Barrios, de temperamento lymphatico
e constiluigdo regular. Tinha de idade 18 annos, e occu-
pava-se em trabalhos de campo. A mie é viva e sadia;
o pae havia fallecido victima d’'uma enfermidade, que, no
dizer do doente, lhe tirava a respiracio, € n'isso se parecia
com a molestia, que aclualmente o obrigava a procurar o
hospital.

Na historia pregressa nada havia de notavel que podesse
ter relagiio com a molestia actual.

Na parte commemorativa apenas referin, que, dois mezcs
antes da sua entrada para o hospital, arrefecera, quando
andava a trabalhar, e que em seguida sentira um pequena
oppressio no lado esquerdo do peito, sendo este incom-
modo -acompanhado de tosse secca e violenta. Alguns dias
depois, desenvolveu-se uma dor profunda na regiio pre-
cordial, que ndo era constante, e uma, ou oulra Vez Se
tornava lancinante.
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Apezar de ter feilo uso de varios medicamentos, a mo-
lestia foi sempre progredindo, a ponto de sentir grande
dyspnéa e ndo poder conservar-se por muilo tempo na
posicao horisontal, qualquer que fosse o decubito.

Procedendo ao exaume do doente, apenas encontrimos
no habito externo uma ligeira descoloragdo da pelle e das
mucosas. A physionomia revelava os signaes de soffrimento,
que geralmente se observam nos asthmaticos, durante os

accessos, e nos individuos affecltados de lesdes cardiacas. |

0 exame de orgdos e funcgdes deu-nos o seguinte:

Movimentos respiratorios curtos e frequentes ; diminuigio
sensivel de murmurio em ambos 08 pulmdes, notando-se,
em alguns pontos, sibilos perfeitamente similhantes aos
que se observam na bronchite aguda e na asthma. Todos
estes phenomenos eram mais accentuados no pulmio es-
querdo e, principalmente, na parte media da face anterior.
O doente difficilmente podia executar uma inspiragdo ampla;
¢, quando conseguia fazel-o, este esfurgo provocava tosse
secca e inlensa. Se a dor existia nio se aggravava n'esle
acto; se a ndo senlia, ndo era provocada. Feita a percussao
em toda a caixa thoracica, apenas enconlrimos um som
basso na regido precordial.

Da parte do apparelho circulatorio notava-se, tdo so-
mente, uma diminuigdo na intensidade dos sons do coragéo;
o pulso apresentava-se pequeno, um pouco duro e com
frequencia correspondente a acceleragio dos movimentos
respiratorios. A calorificacdo era normal.

A digestdo fazia-se regularmente ; havia, até, bom ap-
petite, e 50, algumas vezes, o doente comia menos, porque
a accumulagdo de alimentos no estomago lhe augmentava
a dyspnéa.

As excregdes eram normaes. O somno era frequentes vezes

interrompido pela necessidade de se sentar na cama e de a |
abandonar alé, quando a dyspnéa se lernava mais intensa. |

Diagnostico, marcha e tratamento

Attendendo ao cortejo de symptomas, que deixdmos
exposto; e ao modo como havia principiado a molestia,
lembramo-nos de suppir o doente affectado d’'uma plen-
resia chronica consecutiva a um estado agudo, que se
houvesse manilestado antes de ter entrado para o hos-
pital. Em harmonia com estas idéas estava a natureza da
causa accusada pelo doente, a dyspnéa que desde logo
se manifestara, a dor violenla que a acompanhara, a diffi-
culdade de execular amplas inspiragoes, e, finalmente, o
caracter da tosse. Fallavam porém os phenomenos febris
que deveriam ler apparecido no comego da enfermidade,
€ que o doente ndo accusava, por isso que, anles de se
recolher ao hospital, nunca sentira calor exaggerado, nem
se vira obrigado a permanecer na cama durante o dia.
Por outro lado, a dyspnéa era mais intensa do que é cos-
tume observar-se em molestias d'esta natureza, e a aus-
cultagio negava a existensia dos sons anormaes, que em
tal caso quasi sempre se manifestam. Entretanto, nio en-
contrando localisado nos pulmdes nem no apparelho cir-
culatorio qualquer outro padecimento, que, conscienciosa-
mente, podessemos diagnosticar, resolvemos admittir esta
hypothese e sujeitar o doente a acgio simultanea dos dia-
phoreticos e revulsivos, a principio brandos e depois ener-
gicos.

Sob a influencia d'este tratamento, por espaco de oito
dias, ndo so o doente deixou de senlir qualquer allivio,

mas alé se aggravaram consideravelmente os seus incom-
modos. A dyspnéa tornou-se por tal forma intensa, que o
doente ndo pode continuar a permanecer na cama. Senlia
a necessidade de estar sentado n'uma cadeira, e era alli
que conseguia descangar alguns bocados.

0 mio resullado obtido apos aquella therapeutica, obri-
gou-nos a duvidar do juizo que tinhamos formado, e tra-
tamos de averiguar se poderia admillir-se a exislencia
d'uma pericardite. Em abono da existencia d'esta enfer-
midade, havia o facto de se notar pela percussio um som
basso na regido precordial, revelando-nos egualmente a
auscultagdo uma sensivel diminuigio na intensidade dos

| sons cardiacos. Afora isto, notava-se a dor accusada pelo

doente e a dyspnéa, mas a par d’estes symptomas outros
havia, que mal se harmonisavam com a existencia d’'uma
pericardite. A dor ndo era conslante, nem tdo pouco augmen-
tava, quando, em presenga d'ella, se effeciuava a percussio;
a ausencia de phenomenos febris era completa desde o
comego da enfermidade; faltava, finalmente, a elevacido
da regido precordial, motivada pela accumulagio de liquido
na cavidade do pericardio, que ordinariamente acompanha

|| aquella enfermidade. Por outro lado mal se comprehendia

que o tratamento instituido nem sequer alliviasse o doente,

no caso de se verificar esta hypothese.

Parece-nos portanto justificada a difficuldade, que tivemos

| em admitlir uma simples inflammacio do pericardio.

Entretanto a molestia progredia e o continuo soffrimento
do doente incutiu-nos o receio de que podesse existir
alguma affecgdo cardiaca, por tal forma insidiosa, que nos
fosse impossivel descobril-a. Por este molivo pedimos a
um collega, mais auctorisado do que nés, para examinar
minuciosamente o enfermo, mas a sua observagdo nada
lhe revelou, que podesse fornecer-nos novos elementos de
diagnoslico. Como, porém, ndo havia contra-indicacdes ao
emprego dos preparados de digitalis, prescrevemos este
medicamento. 0 caso ia-se prestando a qualquer applicagdo
pharmacologica, embora se classificasse de empyrismo o
nosso procedimento.

Nos. tres primeiros dias, consecutivos & applicagio da

| digitalis, 0 doente sentiu uns pequenos allivios, mas, logo

depois, a enfermidade continuou a seguir a marcha pro-
gressiva, que alé entdo haviamos observado.

Apezar de ndo haver elementos rigorosos para reco-
nhecer a existencia da asthma, deixando de se verificar,
principalmente os accessos, que tanto caracterisam esta
enfermidade, ainda assim prescrevemos alguns antispas-
modicos simultaneamente com as fumigagdes de papel

| nitrado, das cigarrilhas Vasseur, etc., mas sem resultado

algum.

Era chegado para o doenle o vigesimo dia de per-
manencia no hospital, quando comegou a manifestar-se o
edema nas extremidades inferiores. Seis dias, depois, tor-
nava-se evidenle o come¢o de derrame pleuritico e de
hydropericardio. Os sons do coragdo tornavam-se, cada
vez, menos intensos, e na regido precordial notava-se
uma certa elevagao devida 4 accumulagio de liquido na
cavidade do pericardio. Na base da caixa thoracica torna-
vam-s¢ um pouco salientes os espagos intercoslaes e os
sons, avaliados pela percussio e auscultacdo em posigies
diversas, que o doenle muito a custo podia tomar, confir-
maram a presenga do liquido na parte inferior da cavi-
dade das pleuras. Tudo nos indicava a existencia d’'um
consideravel obstaculo 4 circulagfo.

Fui 0 mais a que podemos chegar; porém a molesti®
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primitiva, que  dava origem; a todos esles phenomenos
morbidos, continuava a, ser o X do problema, que por
forma alguma podiamos resolver.

A presenca dos derrames levou-nes a recorrer de novo

ao emprega dos revulsivos e junctamente aos diurelicos, |

que nenhum allivio prestaram.ao doente até ao dia 10 de
margo, em que falleceu no meio dos;mais horrorosos soflri-
mentos, lendo-se vpposto lenazmente a que pralicassemos
a theracocentese com o trocarle aspirador de Dieulafoy.

... ‘Autopsia '’

Desejosos. de conhecer a verdadeira molestia, que tdo,

obscura fOra para nds durante a vida do deente, resol-
vemos proceder & aulopsia, que nos revelou o seguinte:

v il d £} it J. iy I i
Cavidade craneana —normal.

Cavidade thoracica. Adherencia intima. dos folbetos da

pleura na maior parte da. exlensdo do pulmao direito, Do, |

lado esquerdo exisliam adherencias menos intimas e meno
exlensas. , o) -

As cavidades das pleuras continham um liquido citrino
algum lanto turvo, mais abundante do lado esquerdo. Nos
dois folhetos da pleura, especialmente & esquerda, nota-
vam-se nodesidades diflusas, esbranquigadas e de volume
variavel, tendo as maiores o lamanbo de vma avela. Eslas
nedosidades achavam-se mais agglomeradas na pleura dia-
phragmatica. X j _

Na parte superior e direjita do pericardio exislia um
tumor, de superficie accideniada, tendo o volume d'vm
ovo de peria, pouco copsislente e sem adherencias ccm
o folheto visceral da pleura direita. Para baixo d'este tumor
e em 1u:a'wi_ lodo o pericardie, havia nodosidades iden-
ticas pelo seu aspecto és que foram encontradas sobre as
pleuras. , : :

_ 0 tumor assentava sobre a veia cava superior, que era
por elle comprimida. A superficie da seegio d'este lumor
era acinzentada n’alguns pontos e avermelhada na maior
parte da sua exlensao.

Pela raspadura, feila na seegiio d’este tumor e na das
nodosidades, extrahiu-se um liquido lactescente, que, exa-
minado ao microscopio, mestrou cellulas polymorphas de
grandes dimensdes e com muilos nucleos ; algumas d'estas
cellulas tinham a [orma caudata, que muitas vezes se nota
nas produccdes carcinematosas. Em cortes de pequenissima
espessura do_lumor observaram-se ao microscopio cavida-
des ou alveolqs limitados por trabeculas do tecido conjun-
clivo, representando o stroma.

0Os ganglios do mediastino posterior, e, especialmente

08 que sé enconlram ao longo da arteria aorla e do eso- |

phago, exerciam sobre esta grande compressio e estavam
muilo volumosos e degenerados. ‘

Entre os ganglios do mediastine anterior: estavam, prin-
cipalmente, volumosos e alterados 08 que, cercando 0§
Br08s08 vasos, se acham abaixo do angulo de divisio da
trachea. .

_ Os ganglics bronchicos, nos quaes so em parte 6 apre-
ciavel a sua cor normal, tivham a mesma alleragio, que
era lambem muilo saliente nos ganglics cervicaes profun-
dos, que se enconlram na parle superior do thorax e que
eslio engluha:!ns Com as arlerias carolidas, veias jugulares
& pneamogastricos. S

| as que ja foram
| ciaveliy |

Feila uma incisdo’ no pericardio, sahiu um liquide com
08 mesmos caracteres dv que se-achava contido nas cavi-
dades das:pleuras e em quanlidade ndo inferior a 300
grammas.; 0, folheto seroso do pericardio achava-se extre-
mamente descorado. O coragio, diminuvido de volume e
flaccido, apresemtava, sobretudoa direita, nodosidades como
descriptas. Nio havia lesio valvular apre-

: edaih ol yhet . |
- Cavidade abdeminal. Apenas exisliam pequenos lumores

| sobre o peritoneo diaphragmatico em ludo semelhantes aos

| deve ser considerado aquelle que

ja descriptos. De resto nada de notavel

Conclusées

| q i LHIAEN
De todo este exame julgamos poder concluir, que o lu-
mor existente e pericardio- era um.carcinoma, apresen-
tando na sua maior parte o aspecto da forma lelangiecla-
sica; que a molestia se ia geveralisando; como é proprio
de sua nalureza, mas que o lumor dopericardio, pelo seu
grande volume comparade com o das nedosidades descri-
plas, e por ser na regido precordial que o doente senliu
s primeivos incommodog, mormente as doves lancinantes,
primilivamenle se mani-
feston. ; -
Julgemos tambem que o conhecimento d'esta enfermi-

| dade da, perfeitemente; a explicagio de lodos os pheno-

menos morbidos, que observiémos no dnen_le ; mas, allen-
dendo @0 modo como principien a moleslia e a ausencia
completa de symplomas exteriores, que flizesse suspeilar

| da sva existéncia, era extremsmente dificil e, talvez, im-

possivel realisar o diagnostico.

Parece-nes, finalmente, que serd pcuco vulgar um car-
cinoma primitivo do pericardjo observado na edade de 18
apnos, € que por isso o facto-merece ser regisirado entre
0s conhecimentos adquirides pela Anatomia pathologica.

S. C.

TOCOLOGIA

DE LA NATURE INFECTIEUSE DES MALADIES
DESICNEES SOUS 1A DENCMINATICN DE FIEVRE PUERPERALE

C'est a M. le Dr. Hervieux, médecin de la Maison d'ac-
couchemenis a Paris, que revient 'honneur d'aveir rendu
ala science des maledies puerpérales le plus grand service
que je sache lui avoir é1é prélé aux lemps modeines,

La science et I'humanité lui scnt redevables de la publi-
calion de son— Traiié clinique et pratique des maladies

| puerpérales.

Ce livre, publié en 1870, fruit d’'une étude approfondie
et d'une observalion soutenue et ccnsciencieuse a la Mater-
nité, c'est-a-dire dans un hépital de 300 lits, spécialement
destiné aux femmes en couches et oit M. Hervieux a eu
particulidrement affaire a la parlie médicale, est précieux
gous deux points de vue. L'un, éssenliellement pratique,
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c'est le diagnostic de nombre de maladies qu’on a designé
sous la dénomination commune de—fidvre puerpérale,

leurs lésions somaliques, et, ce qui est le plus important
pour le clinicien, par leurs symptomes. L'autre, c'est de
rallier toutes ces maladies par ua lien étiologique — I'em-
poisonnement puerpéral. :

Il n’est pas permis aujourd’hui & un médecin vraiment
instruit et attentif d’inscrire au certificat de décds d’une
accouchée le nom banal et vide de sens scientifique de —
fidvre puerpérale; ce serait la révélation la plus évidente
de son ignorance de la science moderne.

Ce nom, tres commode pour épargner la peine d'un
diagoostic rigoureux, servira a favoriser la négligeance

du clinicien ; mais il provoquera toujours, i bon droit, de |

silencieuses remarques de tout médecin plus instruit qui
lira son diagnostic.

Nous autres, éldves de la génération médicale des der-
niéres années, nous laissons les bancs de la Facullé de
Médecine de I'Université de Coimbre avec le rigoureux
devoir de ne pas oublier dans notre pratique les rensei-
gnements de nolre maitre, et mon excéllent ami, M. le
docteur Lourengo d’Almeida Azevedo.

Ayant suivi avec atlention sa clinique des accouchements,
nous avons remarqué que ce professeur trés distingué et
habile chirurgien n’a jamais porlé le diagnostic de — fidvre
puerpérale. Contrairement a cela, M. Lourengo inscrit d’ha-
bitude au bulletin de I'accouchée 1'espece morbide qui I'a
frappée pendant la puerpéralité, d'aprés les symptomes
observés pendant la vie, en ayant le soin de vérifier, aux
cas funestes, les lésions que I'aulopsie révele. C'est ainsi
que je I'ai vu porter, selon les cas, le diagnostic de métrite,
metro-péritonite, ovarite, etec.

En écrivant ces lignes, je tiens & rapporter quelques
cas de maladies puerpérales, observés dans la salle d’ac-
couchements de I'hdpital de la Faculté de Médecine de
Coimbre.

Ces cas sont empreints d'un trés haut intérét scientifique,
sous le double rapport de la prophylaxie et de la.nature
de la — fidvre puerpérale.

Un peu différents des cas communs, ils simulaient une
vraie épidémie, et allentivement suivis et étudiés par le
professeur d’accouchements M. Lourengo d'Almeida, on a
pu en déduire la démonsiration de la nature infeclieuse
des maladies puerpérales.

Les faits, que je vais rapporter aujourd hui, sont décrits

pérale. Ces fails se sont présentés avec tant de nelteté,
la nature infectieuse des maladies puerpérales ressort avec
tant d'évidence des circonstances dont ils sont entourés,
que j'ai trouvé a propos de les relater dans les — Etudes
médicales.

Nous verrons combien il est vrai qu'un seul poison,
presque tangible dans ce cas, peut produire des maladies
puerpérales trds diverses.

M. Hervieux, dans son service 4 la Maternité de Paris,
a assisté, comme tant d’autres médecins de toutes les mai-
sons d’accouchements, au développement d’épidémies ter-
ribles, qui, au fait de frapper les femmes pendant leur
puerpéralité, avaient été classées — de fidvre puerperale.

Il me connaissait pas (j'emploie ses expressions) ni la
nature ni les causes du fldaw qu'il avait & combatire; el
néammoins il voyait tomber d'innombrables victimes de

ces épidémies qui étouflent la vie de taat de mdres au

| moment le plus cher on elles déposent le premier baiser
et qui sont trds dilférentes par leur sidge anatomique, par |

sur leur enfant. Aprés avoir étadié pendant quelques an-

| nées ce sujet, il est arrivé, sous'le point de vue étiolo-
| gique, A la conclusion de U'empoisonnement puerpéral.

A son avis, il existe pour les maladies puerpérales un
seul poison qui, introduit dans I'organisme extrémement
suscéptible des accouchées, fait éclater des maladies trds
diverses, telles que — la métrite, la péritonite, la métro-
péritonite, l'ovarite, la phlébite utérine, la pleurésie, etc.

Mais quelle est la nature de ce poison puerpéral ?

Do vient-il? Commant se forme-t'il ?

M. Hervieux nous le dit en quelques mots: — le poison
puerpéral est un produit de la viciation de lair ambiant
par les sécretions physiologiques ou morbides, mais sur-
tout morbides, des femmes en couches.

En effet, il arrive souvent qu'a domicile la femm» est
le foyer d'infection pour elle méme et la mdme chose ar-
rive quelquefois a I'hopital. En absence de la viciation de
'atmosphére, au milien de conditions nosocomiales irré-
prochables, de simples conditions individuelles, dont la
plus fséquente est une extréme détresse physique ou mo-
rale, les lochies d'une accouchée prennent une fétidité
insupportable ; voila le point de départ pour l'infection de
cetle femme et ensuite de toutes les femmes de la méme
salle. Dans ce cas il n'existait pas d’infection préalable de
I'air, mais celui-ci fut vicié par les lochies aitérées de la
premiere femme, dont 'exhalaison putride s'est répandue -

| dans la salle entidre, en franchissant quelquefois I'en-
| ceinte.

En résumé, le point de départ du poison puerpéral, et
sa formation également, varie selon les circonstances; mais
toujours avons nous affaire & un poison. Quelquefois c’est
la viciation de I'air par des miasmes putrides, si abon-
dants dans les salles d'un hopital, c'est-a-dire, un poison
éparpillé dans I'atmosphdre étendant son action sur ton-
tes les accouchées, —il y a alors une vraie épidémie ;
d’autres fois nous avons primitivement affaire & une auto-
infection, résultant de conditions individuelles, et ce foyer
est la cause de la propagation du mal.

Pour cette propagation, M. Hervieux admet la contagion;
4 mon avis, la contagion doit étre rejetée. Je suis bien
d’accord avec ce médecin sur la différence entre un air
simplement vicié et un air infecté et infectienx, mais je
ne peus nullement me passer d'une distinction entre 1'infe-

| ction et la contagion.
el apreciés par M. Lourengo & propos de la fidvre puer- |

Il est vrai que, exceptés les cas trds spéciaux des mala-
dies contagieuses locales —la gale, par exemple —il y a
dans la contagion d'une maladie généralisée ('infection
de tout l'organisme par le poison; je nommerai plutdt ce
fait contamination, en suivant le conscil de M. Delioux
de Savignac.

Mais il est un fait constant et qui caractérise la conta-
gion—c'est que le poison porteur de la maladie conta-
gieuse va produire sur I'individu nouvellement atteint la

| méme maladie ol il s'est engendré, a part seulement le

degré de son énergie el quelquelois de sa forme.

M. Hervieux démontre par des arguments trés solides,
le scalpel & la main, la pluralité des maladies puerpérales
qui affectent des organes si divers, tels que les organes
abdominaux, Ja plévre, les veines profondes des membres
etc.; ce sont donc des maladies bien différentes.

Je me réserve donc le droit de combattre la propaga-
tion des maladies puerpérales par la contagion ; I'infection




