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Senhores. Minha humilde opinião acerga das 
causas. . que cóncortem para 0 atraso do ensine, 
-practico n'estã Faculdade, e dos meios que deve- 
mos empregar com o fim de melhoral-o, remo» 
vendo os obstaculos, que oppõem-se ao seu desen- 
volvimento, resume-se no que passo a indicar. 

Entre estas causas ha algumas que chamarei 
“externas; e outras internas. 

“As primeiras são. aquelas qué estão fóra do 
nibsso-alcance ou dos recursos de que dispomos; 
“e que só poderãó ser convenientemente removi-. 
das, mediantg novas. providencias emanadas ido! 
“governo, —Às segundas são aqueltus que se acham 
éh condições opposlas, isto.é, que estando -den- 
tro aa espherá traçada pela nossa lei organica, 
comtudo "por diversos motivos deixam de produ- 
zif-os efeitos, que deviamos esperar: 

É reconhecida a organisação incompleta, a falta 
ie elementos essencimes, de modo que: o ensinô,. 
os estudos practicos entre nós adquiram o grau de 
desenvolvimento que é de mister. A classe dos 
Oppositorés, tendo uma posição inteiramente pre- 
caria, não. pode, nas condições em que, se acha, 
preencher as obrigações, e encargos exigidos pe- 
los estatutos e regulamento tomplementar. 
" Solicitar dó governo, âma-shelltor posição para 
esta parte do corpo docente, .e bem assim outros 

- Quxihares; que com ella, tendo à frente os res: 
pectivos Cathedraticos, formem.um' pessoal irf- 
telligente, “habilitado : para. fins-especiaes, e suf- 
ficientemente garantido, parece-me uma necessi- 
dade da maior urgencia, e de primeira ordem. | 
"* Com um, pessoal, onde reuham-se taes predi- 
cados; montados os gabinetes, e laboratorios com” 
instrumentos e apparelhos aperfeiçoados; côm rem 
.compensas ou.premios promettidós ê distribuidos 
impareialmente no fim dos respectivos tursos aos 
álumnos, que mais sobresahirem e distinguirem- 

"se, derédito que qs estudos practicos serão uma 
realidade, que sua utilidade e vantagens serão re- 

metade do gerpo. IV. Da Imbibição cadaverica dó globo.do olho e eda 
rigigtzmuscijlâr estudadas como signal Sa morte real, ” 

a 

conhecidas, e que por fal meio poder-se-ha crear, 
arraigar; e desenvolver no espirito da mocidade 

to gosto, c-applicação para os mesmos. 
Façamos," pois, ver ao governa. esta grande ta- 

cuna-do ensino practico, sollicitemos. com instag- 
eia providências, que tendim à satisfazél-a. 

* É cem.o gosto, côm a extensão dada--aos estu- 
dos practicos, e às instituições que d'efles derivam- 
se, que 'a:Allemanha, segondo exprimiu-se ha pou- 
co tempo o Ministro da-intrucção pública em Fran 
ca, achou o meio de chegar à esse largo desenvol- 
wimentô das sciencias experimentaes, que a Françã. 
estuda com uma sympalhia inquieta. 

Trabalhemos no mesmo sentido, despertemos, 
como é do nosso dever, a attenção do governo, 
que algum resultado havemos de conseguir 
No quiidro das causas que ainda concorrem para. 

o estado pouco lisongeiro, emque. nas*achamos, 
mencicnarei as segúintes, que tambem não deix 

txam de exercer bastante influencia; 
"* Pouca ou nenhuma severidade nos exames: de 
vrdinario nivelamos 0 bom estudantéicom o má- 
úlraço; certo resfriamento ou entimiamento da par- 
te dos Professores,-revelando. todos. nós que vi- 
veinos desgestosos pela marcha, que, em geral, 
levant os negocios da Faculdade, e pela não rea- 
lisação de promessas solemnemente feitas pelo:go» 
verno, as quaes-vonstam dos Estatutos, e pelo ne- 
nhum apreço dado aos trabalhos. d'aquelles, que . 
confiados em, similhantes promessas, algutha cou-- 
sa hão feito, .que se fosse devidamente acolhida, 
não só trazia vantagem do ensino, como certo 
justre e importancia à Faculdade; abriria as por- 
tas á emulação, e crearia à dedicação em uma 

Jclasse, que julgada e corisiderada .n'altura que 
merece, possue em si elementos vigorosos para 
trilhar com fervor a espinhosa vereda do.trabalho: 
para não recuar ante difficuldades; e que muito faz 
em pról do ensino, da.sciencia e da humanidade. 
“Senhores, qual é a nossa espectativa, qual será 

"o nosso futuro ?—Os compendias, os trabalhos 
que publicarmos, as ltaducções de obras concer- 
mentes ao ensino, ós.serviços que. 4 respeito pres- 
tarmos, como serão considetados? Na Faculdads  
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do Rio de Jáneiro xo menos conterin-se ao con- 
selheiro Valladao, quando, termitow'sua gloriosá 
carreira no magistério, um pretio distinct, O ti- 
“tulo de Barão de Petropolis; mas em nossa Facul- 

. dadê;: “que remuneração .ou. giaça I receberão os dis- 

tinctos "conselheiros Cabral e Jônathás, quando] 
deixarão o “estadio, . que tambein com tanta gloria. 
percorgerão! ? ? Tudo i isso entibia-nos, debilita-nos, 

    

“tende 9. anniquillar, a mátar -aB melhores e, mais | 
Jonyaveis aspitações; sio nosso estado presente é 
mau, «siór ainda promette ser o futuro. 
“Corelúindo direi "que em uma questão assim 

-complexã não é passivel explicar og resuftados que, 
se oliservam, como derivados deuma ou outra cótisa 

tretanto, que as indicadas parêcom-me seras prin- 
“cipaes; é que mais actuam para o estado “las cou; 
SAS, que, todos vemos, sentimos, e deplóramos.. * 

Em-vista do-exposto, julgo que a'Congrega- 
ção devêrá. dirigir-se àd Góverno, solicitando” 
aquefias medidas.ou providericias mais importan=: 
tes e reclamadas, que d elle directamerite depen- 
dam, para qué o ensino prattico seja aqui, reali- 
sado,.e. desenvolyido tanto quanto for. possivel. 
“Como base para uma discussão; que não paderá 

“deixar dê Jer lucida'e de summa utilidade, cujo 
resultado convitá que seja levado ao conheci- 
mento do governo. imperial, "entendi offerécer. à 
consideração dos meus dignos) 'collegas a propos- 
ta, que acabei de ler. Podia tratar. mais ampla- 
mente do assumpto, e indicar alguinas, reformas, 
que ainda são reclamadas em bem do ensino. po 
rem, apenas limito-me do quê -expuz; reservando 
o mais para melhor ópportunidade. .. 

'S. R. Bahia e Congregação da Faculdade: de. 
Medicina em 24 de Abril de 1869, 

+ ertrprim 

“MEDICINA. . 
ESTUDO PHYSIOLOGICO SOBRE AS GAUSAS DO PÊSTORTO. 

(erio BOT) ACCIDENTAL, 
Por 3.8 de Souza Uchóa. 
Continuação da pag gat.)* 

Depois dos trabalhas do Sr. Duchenne (de Bou- 
fogue), justiça seja feita, ja ha” uma methodica 
classificação d'estas-diformidades dó pé. As attitu- 
des viciosas que podem aesfigurar o pé são inume- 
raveis: ellas são dependentes de todos os grãos de 
fraqueza, de paralysia, de atróphia, e de contracção 
que'podemsolfrer todos os musculos da perna;e pa- 
rã osseis musculos a combinação de todosestes ele- 
mentos é indefinita. Para comutodidade. de tin- 
“guagei cónservaremos os quatro typos seguintes: 

o verus, inclinação forçada do pé para dentro; 
o valgus, inclinação . forçada do pé pará fóra; o 
équn, attitude do péem extensão forçada, como 
-sio membro não: pudesse suster-se serão sobre os 

» 
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pé, em flexão forçada; parece não poder, tocar o 
sólo Senão: ' pelo calcanhar” 
«. D'estas nasceram expressões.compostas, varus- 
équin, valgus-talus, e que não forneceriam sénão 
umã noção; vaga e muitas vezes errada, si origor 
das noções physiologicas actuaes não viessem, gra- 
cas do Se, Duchenne, nos indicar o valor e a re-« 
faidade destas expressões. 
Procurentos estabelecêr as regras de: proceder 

de cirurgião nos "tres cazos principães da pratica, 
ordinária: 

E Um' “reçem-hascido; ou uma creança. ainda, 
“de-peito, apresenta-se” com um varus-équin, por 
exemplo, que é a forma mais commuym do pé ôco: 
côngenito, A diformidade do varus-équin é ânaly* 
sada em todas as minuciosidades: 

Qual à angulo que forma a ponta do pé cont o 
eixo normal “do mesmo? O grão de elevação do 
calcanhar, * de rotação do- caleaneo para dentro, 
em roda do“eixo antero-posterior.: seu movimen- 
to. sobre o eixo vertical? 

Qual a extensão da luxação medio tabstana ? 
À nova: posição" do escaphoide, que de: trans- 

kyersal que.era, tornôu-se anterô-posterior em seu 
grande diametro; a salieneia e descobrimento. da. 
cabeça do astragala. mais ou" menos difórme, o. 
“arrastamento. do cuboite e dós ossos visinhos, o 
deslocamento. propagando- se “até gr articntação 
tibio-tarsiana « nos: casos . extremos. Quanto 49 
estado dos musculos, athar-se-ha uns retrahidos; 
outros, alongados e esifraquecidos;. porém. a con- 
dição dominante do pé-.óco congémito é- que, 
qualquer que seja a. atrophia, os musculos são 

“| sempre vivôs e excitaveis-pela corrente 'electrica, 
Le capazes de ressuscitar” pela elertrisação: 

“Não se pode duvidar entretanto que 9 pé óco 
itipenda de uma afecção. cerebral do, feta. Em 
eednséquência: d'élta os musculos de uma perna são 
[atacados de paralysia; a reparação desigualmente 
| rapida que .se produz, a attitude do mêmbro, cer- 
tus relações especies fazem com que atguhs gru- 
pos de musculos —(as mais das vezes os ; extenso. 
res) —se contraiam, arrastando e alongando às an-. 
tagonistas, 
L As cousas niudam si o menino que se apre- 

senta tem uma deformidade do pé que se pro-. 
dusió depois do- moximento. , 
“Trata-se então de uma afecção incduravel, e «6 

antagonista do musenio que'puxa para o seu Jado. 
está “affectado, não de fraqueza.ou de' paralysia 
parcial, mas de uma atrophia gordurasa; elle não: 

"é mais excitavel, não vive mais dynamicamén: 
te, não existe. mais para nós. 

Neste case o ponto de partida da affecção não. 
| está no cerebro, porem na meduila: os nervos va- 
so- -motores estão iúlerrâmpidos, a nttrição cessou 
e não poderá ser restituida por meio algúm..   dedos: Emfim o- talus, À inverso do éguin, no qualo. Então a enfermidade é incuravel'e irreparavel:
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Mais vale, diz oSr. Duchenne, um membro priva-) 
do de todos os museulos do que aquélle que não 

perdeu senão um ou dois, pois os que ficam cons- 
piram é entretém um desvio; que obriga, para tor- 
nár possivel à applicação dé um appazelho util, a 

cortar os tendões dos mustulos sãos. 
À therapeutica gosa de todos os seus direitos no 

caso. de pé dco congenito. O pratico está cer- 

to da estádo dos musculos, e à indicação faz-se 
mais precisamente: é preciso obrar e o mais cedo 

possivel. É pois, logo depois do nascimento,. desde 
q primeiro -mez mesmo, que é preciso começar o, 
tratamento. 

Um outró motivo que deve conduzir à obrar 
desde o nascimento, apezar das difficuldades que 
dependem “do pequeno" volume do membro, é q 
prineipio seguinte, mal apreciado da maior parte 
dos medicos orthopedistas: é que para curar um 
pé torto, é precisa a immobilidade,e que prosurar 
obter um -resultado favoravel deixando o. doente 
continuar a caminhar ei um apparello, é uma. 
ilusão. 

Temos pois diante de nós dezoito meses pouca. 
mais ou mengs durante os-quaes o pé pode ser 
anioldado ad libitum. Quando o pratico é consul- 

tado para uma criança de dois ou quatro annos, e 
mesmo mais idosa, em um caso de pé ôco'conge- 
nito, ser-lhe-ha airida preciso .exigir o repouso e 
privação do andar. . . 
“,Poder-se-ha com o socorro das mãos unicamen 

te obter algum vesultado.- A maçadura (massage ), 
as direcções braridas e graduadas dadasao membro, 
e repetidas todos os dias, e sustentadas depois de 
carla sessão por um pequeno apparelho dão nô es- 
paço dé alguns mezes uma transformação comple- 
ta nos casos simples. Porém quem poderá exer- 
cer estas manipulações seguidamente, com a habi- 
lidade, paciencia e doçura necessaria para assegurar 

o successo, e quando os ossos. achão-se defor: 
mados e que se poderá esperar senio um resultado 

passageiro? Não-cenvem empregar meios tão sim- 
ples nos.casos destas deformidades, pois as difficul. 
dades são muitas vezes extremas; será preciso logo 
que se puder obter algu resultado, obtel-o intei- 
ramentê, e é por. isso que-a fenofowia é quasi sem- 
pre indicada. o 

Esta operaçao traz comsigo algumas precauções; 
em todo caso ella é sempre simples. À precaução 
priricipal “é fazer um longo trajecto sub-cutaneo; 
estabelecer a entrada longe da saliencia que se de= 
vê cortar com o tenotomo. Tomemos com exem- 
plo a secção sub-cutanea do tendão d' Achilles. El- 
la deverá ser feita a uma certa distancia acima da 
inserção. dy calcanhar; nos adultos será feita a 4 
centimetros acima da dita inserção; disto pode-se 
concluir qual a pratica em um recem-nascido. 

* Potieo importa que a picada-seja feita na parte 
interna ou externa; nada se arrisca- com isso: O 
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“que ' importa é que seja feita com a ponta de 
ama lanceta, e que interesse não somente a pelle 
como tambem'o tecido celinlas sub-cutgneo, e que 
seja feita a distancia de 2 centimetros do bordo cor- 
respondente do tendão. Um ajudante ópera com 
força a extensão do tendão cuja saliencia apresen- 
ta-ge sob a pelle, o cirurgião faz entçar na picada 
feita na pelle a ponta do fenoiomo, e passado este 
entre q pelle e o tendão, volta a parte cortante 
contra o tendão, é córta lentamente por movi- 
mentos de serra. Não se deve cortar o tefflão em 
todã sua largura e em toda. a espessura; deve se 
interessar.somente em parfe e acabar a secção pe- 
Ja ruptura das fibras lateraes e anteriores, que o 
instrumento réspeitou. Uperando desta sorte na- 
da se arrisca: de repente ouve-se um ruido espe- 
gial, e sente-se um vacuo, onde o dedo do cirur- 
gião penetea facilmente. 

Desta maneira, o cirurgião fica certo da divisão 
do tendão, pois as duas extremidades não se acham 
então reunidos senão pela bainha cellulosa, Do 
lado opposto à puncção, será preciso verifica?-se 
que não ficou parte alguma do tendão, e dividil a 
se se sentir. Poder-se-ha atacar o tendão pela par- 
te profunda: inas a deção do tenotomo entre a pelle 

[e o tendão parece mais facil e mais segura. Nuda 
diremos quanto à forma dor tenotomo, instrumen - 
to conhecido de todos os medicos. 

Excepto o tendão do tibial posterior, sobre q 
qual direinos alguma cousa, a secção dos outros 
tendões do pé é sempre facil, tendo o cuidado de . 
fazer o mais: longe possivel a picada é não obrer 
senão na parte saliente do tendão. -Dever-se-ha 
cortar doprimeiro golpe tudo que resiste, e fazer 
de uma só vez duas, trez ou maior numera de 
tenotomias? Certamente seria imprudencia, so- 
bre tudo nas crianças: mais vale esperar, e fazer 

'as outras £ecções dépois de dois ou tres mezes, 
quando se está certo dé sua utilidade, pois a te- 
notomia do triceps sural acima do calcanhar bas- 
tou muitas vezes em casos onde outras retracções 
se apresentavam no momento do  nascimento.. 

Quasi sémpre no.varus équin dos recem-nas- 
cidos, .pratica-se no primeiro mez-a secção do - 
teidão d'Achilles unicâmente, porem será preciso 
juntar, nô mômento de renovar o apparelho, a 
secção do tibial posterior que parece indispensa- 
vel todas as vezes que à adducção da ponta do pé 

é muito pronunciada, ) 
Procede-se do. modo seguinte: O tendão nun- 

ca é mui saliente, porém mesmo nos recem-nas= 
cidos será facil sentil-o entre a face interna do 
scaphoide e o malleolo interno. 

À picada'e feita, quer adiante, quer atraz do 
malleolo e qualquer que seja o lugar da entrada, 
nada se arrisca, pois que não se interessa no tra- 
jecto senão: pelle e o tecido cellular. O tenotomo é 
introduzido à chato, e vira-se na vnião do scaphoide  
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e e do-astra galo: empurra-se 0; insttumento:é cor 
ta-se até os ossos, Vê-sg pois que os- ligamentos 
do pé devem-ser interessados é quê.o trajecto de- 
ve ter um grande comprimento: para poder. preve- 
mir qualquer aceidente. | 

As -tenqlomias ajudam a reducção, e nada 
mais: sem a contenção do membró pouco -se ob- 
téria. Posto que as creanças se prestem mal ao 
emprego do apparelho amidonnado, é ainda este 
que dá os melhores resultados. Desde que o ten- 
dão fôr tortado e que setiver êndireitado o mem- 

bro por movimentos adequados, applique-se o ap- 
parelho. Este será levantado no fim de quinze 
dias para reconhecer se a posição; as pressões e 
contra-pressões- necessarias serão feitas, e no 
«espaço fe dois ou tres mezes, as outras tenoto- 
mas, si por acaso fôrem necessarias, serão tam- 
bem. praticadas. 

A immobilidade absoluta terá suas vantagens 
durante algumas semanas, e alternará- depois, 

“com movimentos quotidianos. Ordihariamente não 
se Calça o pé senão quando elle se aproxima do es-: 
tado normal. Se se deixar caminhar: o opera- |. 
do com um apparelho, com a pretenção de cor- 
rigir a deformidade, obter- -se ha um não resul- 
tado. 

A perfeição na correcção do pé torto é mui ra 
ra, e não se obtem senão por.esfôrços sustentados | 
durante toda a primeira infancia. Osmovimentos 
communicados devem ser feitos todos os: dias pe- 
la mãi da criança. A excitação dos musculos fra- 
“co, pela electrisação localisada é um comple- 
mento util para assegurar a força e à agilidade do 
membro, porem seu efeito orthopedico é insi- 
guificante. | 

RESENHA THERAPEUTICA. 
Tratamento do delirium tremens. No Medical 

Record lemos que.o, Sr. W. Mc. Rea faz uma 
resenha de oitocentos e noventa e oito casos de 
deliriuim tremens que occorreram no Melbourne | 
Gaol, nos ultimos onze annos. Desde 1864 come- 
cou elle a pensar-que a pathogenia desta affecção | 
não era bem interpretada e que a verdadeira cau- 
sa d'ella era a congestão 6. inflammaáção “das mem- 
branas do cerebro. De accurdo: com esta ideia co- 
méçou a émpregar as sanguesugas nos casos gra- 
ves applicando doze atraz de-cada orelha, e esta 
applicação produzio .efleitos notavelmente benefi- 
cos. Nos ultimos: tres. annos tem se próseguido | - 
n'esta praticai Dá-se no principio um emetico; de-. 
pois que elle tem cessado de obrar, applicam se | 
affusões frias sobre a cabeça, e-se o emeticó não | 

“tem obrado sobre os intestinos, dá-se um purga- 
tivo brando:de sulfato magnesia. O paciente fita | 
então em repouso n'um quarto sob os euidados de | 
enfermeiros que o supprem de chá ou, agua fria; 
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e conservam-lhesuecessivamente  pannos; humidos 
sobre a cabeça duradte a noite. 

De manhan, se a moléstia não mostra” terce-. 
dido, app'icam-se de uma“voz vinte-e quatio san- 
guésugas. 

Durante q curso do dia repetem-se as “alusões 
feias com intervaltos de seis horas, e se és iftes- 
tinos não obran, -Fepete-se o purgativo. o 
“O resuiiádo d'esta pratica é muito notavel: | a 

mortalidade dos ultimos tres annos, até Dezembro 
de 1867; tinha sido de 1,1, ou: pouco mais de 1 
por cento; e nos primeiros sete mezes do anno 
de, 1868, a mortalidade tinhã sido nulla. 

Tratamento da syphilis constitucional pelas in- 
Jecções hypodermcas. O Dr. Hammer (Med. Re- 
cord extrabindo do Humbold Med. Archives) refe- 
re muiios. resultados satisfactorios da i injecção hy- 
podermica, do bichlorureto de mercurio em dô- 
Ses de um vitavo dé grão dissolvido n'agua, em- 
 pregada na sy philis constitucional Sob o uso d'este. 
remedio úma vez. por dia, os peiores symplómas 
rapidamente desappateceram. 

Neste tratamento ha menos -risco da inflam- 
mação, suppuração, abcesso, e todos Os desagra- 
daveis efeitos locaes, quando as injecções são  fei. 
tas pela pelle mais espessa dos lombos. 

O iodureto de potassio na metrite chronica. 8o- 
bre este emprego do iodureto de potassio o Phila- 
deiphia Med. and Surg. Reporter transcreve ô se- 
guinte: 

O Dr. A. de Beaufort reflectindo que o iodure- 
to de potassio é livremente eliminado nas lagrimas 
e no muco uterino experimentou-o em largas dósey 
nos tasos de inflammação chronica do tubo lacry- 
mal e tambem na metrite chronica. O resultado 
foi o mais bem succedido. Diz elle: « Nos.casos 
«le metrite interna com leucorrhéa “abundante e 
todas estas circumstancias que tornam muitas mu- 
Heres miseraveis, tenho visto muitas vezes, qdan- 

do todos os vutros ingios teem falhado, uma prom- 

pta e decidida melhora, e ein-alguns casos uma 
cura positiva, resultar do livre uso. do ioduréto de 
potassio. » 

Centeio esporoado no "tratamento da purpura. 
No Deutsche Klimk, o Dr. Bauer refere que tem 
obtido felizes resultados do emprego da cravagem 
do-ceúteio. ( vulgarmente—centeio espigado) Do 
tratamento-da purpura hemorrhagica. Dá 8 a 10 
grãos. tres vezes ou mais, diariamente, até que 
cessem as manifestações hemorrhagicas.- 

“Quando resta a anemia, trata-a com -ferrncino- 
sos, f Medical - Record. ) 

Antagonismo entre;o opio é o estramonio. O Me- 
dical Record transcreve do Chicago Hed. Journal, 
o Seguinte caso: que claramente demonstra este 
antagonismo aproveitavel dos dois medicamentos: 
O Dr.J. F. Treuman foi chamado para ver:um.   mãe é duas filhas, que tendo tido accessos de febre
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intermittente tinham tomado sementes d'estra- 
monio, suppondo serem de fancho. Logo que fo- 
ram vistas, a mãe e uma das filhas deliravam co - 
mo maniacas, e a outra cahio rapidamente num 
estado comatoso. Foilogo dada atinétura de opio; 
efeita à injecção sub- cutanea de morphina,. 

A rapariga mais moça restabeleceo-se rapida-. 
mente; porém as outras somente depois de tez "em 
“tomado largás dóses de morphina. Em todos os 
casos o, restabelecimento foi completo. . 

A fava do Calahar no tratumento do tetuno. —A] 
gravidade d'esta doença, e à duvidosa efficacia dos 

differentes agentes medicamentosos ensaiados pa- 
ra a combater, levaram de ha muitos os elihicos a. 

| experimentar o novo agente, com que se enrique- 
cêra a materia medica; no intuito de auferir da sua 

applicação algum favoravol resultado, 
Não ivemos agora referir o caso devido à clini- 

ca so Sr. Lemaire, os dois pertencentes do Dr. 
Watson, um do Dr. Cainpbeil, outro do Dr. Ale- 
xaniler, os quaes a imprênsa mudica se incumbiu 
já de registar, e de que o nosso jornakse não es- 
queceu tambem de fazer menção. Após estes ou-, 
tro ha pertencente ao Sr. Giraldes, publicado pelo 
Sr. Bourneville, no qual a fava do Calabar foi 
applicada em tão graves condições de traumatis- 
mo, que 0 resultado se mostrou fatal, o 

“Até aqui ha poís registados 6 casos de tetan: >, 
sendo 4 espontaneo e 5 traumaticos, nos quaes a 
fava do Calabar foi applicada, sendo 5 vezes como 
medicamento unico, e 1 só (no câso espontaneo) 
acompanhada da medicação sudorifica energica. 
O resultado foi fatal apenas nó caso devido à 1 ob- 
servação do Sr. Giraldes, 

A datar deste ponto não tem deixado de se 
enriquecer o registro estatístico das observações 
sobre esta aplicação, e mais alguns casos tere- 
nios occasião de relacionar agora. . 

Pertêncêm os primeiros ainda ao Dr. Watson. 
D'elles houve um coroado de feliz exita, e outro 
terminado pelá morte; posto -que convenha aqui 

. dizer quê n'este ultimo o emprego do medicamen- 
to foi começado quando já perdida toda a esperan- 

“ça no estado do enfermo,.a ponto de que nem à 
deglutição se podia bem fazer. 

Era o primeiro um caso de tetano traumatico 
agudos manifestado n'uma criança de 9 annos. 
O medicamento applicâdo em fracas dóses desde o 

priticipio e sob a fórma de tintura, susteve o pro- 
gresso da doença, mas não determinou a cura, O 
que, segundo o observador, dependia simultanea- 
mente da exiguidade da dóse e da gravidade do 
mal. D'aqui infere o Dr. Watson que o medica- 
mento deve ser dosado para cada doente propor- 
cionalmente-á intensidade do mal, porque a fava. 
do Calabar gosa da propriedade de produzir sobre 
a espinha um estado exactamente contrario áquel- 
le em que o tetano se manifesta; É para maior 

evidencia d' esta asserção, refere ainda. o obserya- 
dor que a doença recrudesceu por duas vêzes no 
seu decurso; uma quando, por 6 horas consetuti- 
vas, para respeitar o somno do enfermo, se lhe 
não ministrou o medicamento; e outra quando por. 

ensaio, se diminuiram as dóses; vindo a ultimar- 
sc a cura definitiva só quando ce elevou a inten- 
sidade dó agente medicamentoso, pela substiluiçao. 

do extracto em vez da tintura primeiro empregada; 
“O segundo caso deu-se nº um homem de 36 an- 

nos, entrado na enfermaria n'um estado de com- 
vulsões tetanicas das mais violentas. Applicada 
logo a fava do' Calabar com grande dificuldade, 
por ser quasi impossivel a deglutição; foi repeti= 
da'na manhã seguinte em dóse de meio grão. de 
extracto, ingerido ainda mais difficiimente, por: 
que o estado engravecêra, e as contracções eram 
quasi ininterruptas, Não pôde assim o medicamen- 
to evitar que à morte em breve viesse pôr termo 

aos soifrimentos do doente. 
Este caso, que nada prova, nem a favor: nem 

contra a eficacia da fava do Calabar no tratamen- 
to do tetano, serve para demonstrar a urgencia de 
começar as applicações o mais cede” possivel, afim 
de garantir o seu effeito curativo; e faz lembrar. 
um recurso, nos casos extremos em que haja 
mister de produzir rapidamente a acção medica- 
mentosa, ou em que a deglutição seja já difíicul- 
tada, qual é o das injecções, pela via hypodermi=. 
ca, da iserina, alcaloide -extraido d” aquella subs- 
tancia pelo Dr. “Amadeu Vée, é cuja acção parece 
analoga à da propria fava. 

q Dr. Watson Iastima não lhe haver occorri- 
do à tempo este expediente, e recommenda-o à o 

attenção dos clinicos, Nos outros casos julga elle 
que a ingestão é sufficiente meio para dar 0 me- 
dicamento; e, vendo o pouco effeitoda tintura, 
preconisa em seu logar o extracto alcoolico, dis- 
solvido em alcool,.é dado prógressivamente em 
dóses de 1/9, 1/6, 1 até 1/2 g grão todas as duas. 
horas. 

O Bulletin gênéral de ihérapeutique, a que de- 
vemos estes esclarecimentos, menciona ainda um 

“outro caso, pertencente à clinica do Sr. Bouchut, 

em que a applicação da fava do Calabar succedeu . 
à da tintura do haschisch, sendo a mortea termi- 
nação. Diz aquelle observador que acredita na, ef- 
ficacia do medicamento, que é mister “fazer 'pô- 
blicos os casos de exito desfavoravel, para que se 
não illudam os clinicos mais incautos com a: sup- 
posta infallibilidade d'elle. 

- Se neste ponto não é muito concludente o fa- 
cto referido pelo Sr. Bouchut, porque a perda de 
tempo em ápplicar a fava do Calabar, apesar. da 
alta dóse em que foi dada, tira-o, segundô as idéas 
do Sr. Watson, da linha “dos casos que podem ter . 
uma significação decisiva na questão da efficacia do 
medicamento, considerações de grande alcance 
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sob outros: aspectos deduz d'elles;o nieítico citado. 

 Dera-se e caso -em uma criança. de 8 annos; 

“que, caindo na rum tera com.a- cabeça contra, 

'um objecto saliente, .sem fazer. ferimento, nem 

Aracturá, nem mesmo ter havido perda de senti- 

dos, tanto que, levantando-se promptamente, se-| 

Ruira para casa: n'essa noute tivera vomitos, no 

«há seguinte impossibilidade dé andar, e ao ter-. 
ceiro o tetano, pronunciado. 
- Não foi à doença dolorosa, nem acompanhada, 
de abalós tetanicos; não causou perturbações-de 

intelligeneia; mas foi acompanhada de febre in- 

tensa e-de sensivel elevação de temperatura, (38,8 

ria axilla e 40º no anus), junto à consideravel 
frequencia de pulso; symptomas mais para denua- 

'ciarem um processo inflammatorio do que uma 

neyrose; & se x isto se juntar que o ophlhalmos- 
copio revelou uma hyperemia anormal da choroide 

“edárétiva, em relação com uma kesão cerebro- 

“espinhal similhante, parece que 08 futuros.estudos 

nosologicos do tetano o deverão tirar da classe das 

“nevroses. para. O alistar entre as côngestões e as 

hemorrhágias das meninges da medulia e do ce- 
rebro. EN : 

A autopsia deixou-ver apenas uma forte hype- 
remia cerebro-espinhal, em quanto que noutros 

exames cadavericos conhecidos se tem encontrado 
hemorrhagia do rachis e da pia-mater. D'aijui se 

deduz que este facto não é constante, e que taes 

-* hemorrhagias são antes. consequencia do que ori- 
gem dó tetano, dependendo n'esse caso 'das gon 
vulsões tetanicas, e faltando, quando essas convul 

“sões são tão fracas, cofno na observação do Sr. 

Bouchut, que .não chegam a produzir a ruptura 

vascular d'onde provêm a hemorrhagia 
— Um outro caso, seguido tambem de infeliz exi- 
to, publica na Lancet o Sr, Ridout. Refere-se.elle 
aum homem de 47 annos, que depois de uma 

- quéda do cavallo abaixo, à qual occasionára a lu- 
xação da primeita phalange do poltegar esquer- 
do; e lesões extensas dos ligamentos e musculos 
do punho direito, mas sem fractura, .sentira 13 
dias depois os primeiros symptomas do tetano, Só | 

passados 6 dias, a contar da invasão -da doença, 
começãra a applicação da.fava do -Calabar em dó- 

ses muito tenues, que foram sustentadas em pro- 

gressão crescente, proporcionalmente ao engra- 

vecimento do mal, até que veió a morte ser 

epilogo da doença. 
“Ao referir este facto, no' Mouvement médical, O 

Sr. Bonrreville estabelece O quadro estatístico 
dos casos per elfe-conhecidos:. 
Num caso do Sr. Coote, foram outros medi- 

cantentos applicados concomitamtemente com a 

fava do Calabar. 
So a este quadro se addicionar o caso, alli omit- 

tido, do Sr. Lemaire, e o outro ha pouco referido 

do Sr. Bouchut, teremos um total de 13 casos, dos 
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quaes.8 foram coroados de-bom resultado; alguns 
sendo dos outros-sem eloquencia em eontrario, 
pela morosidade .na epplicação, como se' póde 
mesmo julgar do caso referido pelo Sr. Bidout. 
  

  

      

+ pe - retos 

Ne lida-| Sexos | Termína- Observadores” 
des |. ções RR 

À 135 :| Masculino | Gura Coote 
2º | 44 | Feminino ” 1 Watson 
“3/13 |] Masculino | > lo 
47 97.» 1 Morte, | Giraldes e Bonrneville 
5.133 D, Cura | X. 
CI331. +, 4 Campbell 
7/85 , » Alexander 
819 » » Watson 
9 | 30 », | Morte | “5 

fo | 5 » .» | Maso 
11147 x , Ridout   
  me   

“Esta estatistica é lizonjeira e aniihadora; e tan-.. 
to theorica como praticamente parece quê se deve, 
ter confiança no emprego da fava do Calabar pa- 
ra debeliar o tetano. o 

' Uma só objecção dê algum valor se poderá apre- 
sentar, moitficando as vistas absolutas .da effica- 
.cja do medicamento; e é queas curas têem sido 
obtidas mais principalmente nos casos em ut a 
doença apresenta uma marcha subaguda qu chro- 
nica, do que n'aquelles de uma agudeza bem pro- 
nunciada; has à isto réplica o Tr. Watson que, 
sem a influencia benefica da fava de Calabar, po- 
deria talvez, ecom muita prebabilidade mesmo; a 
marcha da enfermidade assumir n'esses mesmos 

| casos uma fórma ainda mais aguda, e conseguinte- 
mente muito. mais grave. 

Em quanto às vistas do Dr. Bouchnt, ácerca 
da etiologia do mal, não é sobre um caso unico 
que ellas se podem basgar; e com quanto seja 
muito para registrar-se o resultado d'aquelle exa- 
me cadaverico e as conclusões que d'eRe derivam 
é mister a sancção de novos estudos para poder 
estabelecer a esse respeito alguma cousa de posi- 
tivo. - —- (Eschotiaste Medico.) 

EXCERPTOS DA IMPRENSA MEDICA. 
O METHODO GRAPHICO. 

SUAS -MAIS RECENTES APPLICAÇÕES AO ESTEDO DAS 
SCIENCIAS MEDIÇAS E NÔMEADAMENTE Á PEYSLOLOGIA. 

o VIL 

Melhoramentos - introduzidos. no sphygmographo, 
“e modificações na: fóriia du sua applicação. 

As immensas vantágéns trazidas pelo methode 
graphico à medicina em geral, e nomeadamente 
ao.estudo da circulação, quer pelo que respeita à 
physiologia e pathologia desta funeção, quer pelo 
que -se refere às modificações que ella sofite sob 

'o influxo de diversos agentes therapeuticos; 0. con- 
dão. maravilhoso de desvendar os mysterios do in- 

finitamente breve, que oferece aos estudiosos 
o emprego deste methodo, só póde ter uma sig-  
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nificação real e. incoitestavelmente scientifica| 
quando a"eloquencia . dos apparelhos registadores 
se tornar axiomatica, é quando a: perfeição ins- 
trumental der logar a obterem-se resultados iden- 
ticos ou comparaveis "nas anãos de observadores 
diversos ou sob. condições d'fferentes. 

6 convencimento desta asserção, e o conhe- 
cimento dos erros a que abriu margem a applica- 
ção do sphygmographo por'mãos menos que ma- 
ravilhosamente praticas, levaram 0ôs observadores, | 
especialmente os ihglezes é allemães, a estudar e 
propor sucçessivas modificações ao primitiva ins- 
trumento do Sr. Marey, merecendo-lhes especial 
attenção o ntodo mais adequado de adaptar o ap 
parelho ao braço do- paciente. 

Consagraremos este cápitulo-a dar corta d'esses 
aperfeiçoamentos; qué. sem alterar essencialmente 
o instrumento: do sabio physiologista fraucez, 
habilitaram os observadores que o seguiram a ob- 
ter traçados do pulso muito mais perfeitos e exa-. 
ctos do que os primitivos, dando logar por essa 
precisão e fidelidade às vantajosas investigações e 
proveitosos corollarios d'êllas deduzidos, que: se 
mencionaram precedentemente, e se registarão 
“ainda em-subsequente estudo sobre. as observa- 
gões pathologicas da cireulação. 

Wolff, com aquelte paciente espirito de observa- 
ção, que torna distinctos os investigadoros alte- 
mães, foi. O primeiro a reconhecer que as várian-|: 
tes percorridas na pressão sobre a arteria produ- 
ziam mudanças na fórma da corva do pulso; os in- 
vesligadores inglezes: reconheceram simultanea- 
mente o. mesmo facto, e têem envidado os seus 
esforços para remediar quanto possivel esta Vimpor- 

tante origem de erro. | 

No instrumento. do Sr, Marey | ha um parafuso, 
que póde. fazer descer à mola tactil até se pôr em 
contacto com a arteria, segundo se mencionou na 

* descripção anteriormente feita. O parafaso porem, 
em taes condições, era-de insignificante utilidade, 
pois que; embora permittisse augmentar a pressão, 
não informava o observador sobre a quantidade 
da mesma pressão exercida, e por conseguiite. 
não podiam comparar-se duas observações feitas 

“no mesmo pulso, Este defeito era capital, maior- 
mente. nas investigações sobre os effeitos dos 
agentes therapeuticos. Propoz, para remedia lo, 0 
Dr. Foster, que o parafuso fosse feito auto-regis- 
tador; pela addição' de um ponteira, que.indicas- 
se u'um circulo graduado o augmento da pressão, 
podendo assim, com álguma proximidade de exa- 
“ctidão, compararem-se as observações. 

Uma'grande- objecção porém se alevanta con- 
Ara este tão, simples plano, Sempre que o parafuso 
se usar para exercer sobre a arteria uma grande 
“pressão, a tensão da mola augmentará simaltanea- 

mente de modo tal, que deixará de acompanhar 
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com a necessaria delicideza « os tenissimos moyi- 
mentos do pulso... - : 

Propoz-se então que não se usasse do parafuso 
senão como recurso excepcional, e que sé appli- 
casse directamente a pressão pela ecollocação de 
pesos sobre a cabeça do parafuso, que põe à mola 
tactil em contacto com a alavanca registadoras. 
sendo mister apenas: reconhecer o equivalente. da 
pressão exercida pela simples applicação ao pylso. 

Isto póde obter-se fixando, perpendicularmente, 
uma délicadissima “escala de marfim 4 superficie , 
superior da mola, para indicar o quanto esta dista 
do corpo nietallico do instrumento. A minima dis « 
tância corresponde: 4 maxima pressão que-a úola 

texerce sobre o vaso sanguineo; e assim encontrá-, 
mos marcado sobre a escala de marfim a necessa-, 
ria.indicação, com a vantagem “de registar o pro- 
prio instrumento em cada caso: a pressão actual 
exercida sobre a ar(eria. 

No mesmo intuito apresenta 0 Pr. Sanderson 
um outro projecto, que consiste em fixar perma- 
nentemente pelo parafuso pressor a mola táctil, 
determinando -a pressão pela mtdida da distancia 
entre a mola e a superficie inferior da alavanca, 
semprê «que o instrumento está applicado ao braço: 
neste caso, para diminuir a pressão, levanta-se o: 
corpo do sphygmographo ' por pequenos pedaços 
de metal, ou"de qualquer outra substancia, collo- 
cados entra o braço e a extremidade carpica do 
instrumento, e'retiram se êstes para obter 0 effei= 
to opposto. À escala gralluada de que acima se. fale 
lou poderia por ventura tér aqui tambem. util ap- 
plicação e facilitar o expediente. 
“Antes de proceguirmos gobre os melhoramen-. 

tos introduzidos nos meios de apreciar e gradiar 
a pressão, seja-nos licito mencionar um notavel | 
aperfeiçoamento do. Sr. Berkeley Hill, concor=. 
rendo para sustentar uniformemente a mesma po- 
sição do braço e mão, e para facilitar a exacta e. 

proinpta applicação do instrumento, vencendo as+ 

sim O tedio originado de tentativas em quese per- 
dia tempo, sem que ás vezes se chegasse masmo . 
a obter um traçado completo. Os coxins.e os laços 
elasticos e mais partes do appsrelho, que se póde 
chamar accessorio, mas importantissinto, conce- 
bido pelo .Sr. Hill, preenchem admiravelmente o. 
fim da permanencia e uniformidade de posição do 
membro, de fixidez e segurança, tanto Ueste come 
do instrumento, da: pronípta applicação da mola: 
tactil sem mais necessidade de ajustamento, eda. 
apropriada situação do pulso, de modo a tornar o 
mais proeminente possivel à arteria, dar assim 
eom promptidão um traçado nitido e. exacto. Para = 
mais amplos promenores na descripção, veja-se 0 
artigo e gravura da Lancet, cuja lição Seguimos 
agora, 

Nãó eexagerado dizer-se que o valor do sphy- 
gmographo Teduplica com o rigor dg graduação da
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pressão, porque d'ahi provém infinitamente maior 
precisão nos seus registos; e por isso tornaremos 
ao assumpto, um momento interrompido, dando 

conte das vistas do-Sr. Ânstie sobre o modo. de 
obter este intento. 

Fundado sobre os principios, já expostos, do Sr. 
Sanderson, de.que em certas febres, por exemplo, 
o pulso era tão fraco que ão podia ser regis-] 
trádo senão pela consideravel diminuição da pt es-| 
são da mola tacita; reconhecendo álém disso a 
pouca efficacia: do parafuso, e fixando a pressão 
permanente do parafuso central em 300 gramnias 
(1); em vez de separar” O corpo do instivinento da 
superficie « da arteria, pela sub 'posição de pedaços 
de panno graduados, de chumaços de fios ou de 
peças metallicas, como originariamente se fazia, o 
citado observador entregou-se ao cuidado de re- 

“-solver mechanicamente esta questão por um novo 
apparelho, simultaneamente com..o Sr. Weiss e 
com o citado Dr. Sanderson, produzindo .os. Ses. 
Foveaux e Meyen, incumbidos deste empenho, 
instrumentos que .só diferem entre si por peque- 
nas particularidades. 

— NVencewgé assim a inexactidão dos antigos 
meios, e obteve-se regularisar a extensão daex- 
tremidadê livre da mola. 

O novo instrumento consiste n'ui modo de se- 
parar, o sphymographo da superficie da arteria, de, 
maneira que, fazendo depois. descer a extremi- 
«tade livre da mola, até o contacto com o vaso, 
fique garantida a distanciã entre a mola tactil e a 

“haste metallica horisontal, que lhe fica superior, 
antes e depois da redacção da pressão, obtem-se 
dois numeros cuja proporção entre si mostra a for. 
cade pressão que produz a maxima curvado pulso. 

O instrúmento da mensuração é uma pequena 
“haste de pollegada e meia de comarimento, adap- 
tada a um cabo, e dividida em decimos de pollg- 
gada. 

O Sr. Weiss lembrou ainda adaptar a um dos 
pilares metallicos do pequerio apparelho de gra-| 
duagão uma outra escala, graduada tambem em 
decimos de pollegada, para simplificar o processo 
de medir a pressão quando o sphygmographo tem 
"de ser applicado repetidas + vezes ao mesmo doente. 
Nº estes casos basta porém a mensuração, feita 
pelo modo acima indicado, no primeiro dia, para 
depois se -poder, nos dias subsquentes, estabele- 
cer a comparação da fórga.do pulso, .pelo simples 
confronto das mudanças octorridas em relação à 

escala fixa do corpo do instrumento, 
Quaesquer que sejam.as cireumstancias, é mis- 

ter não perder nurica-de vista que'o membro deve 
conservar a mesma posição em todas às observa- 

(1).O Dr. Sanderson demonstrou “recentemente que 
esta pressão devia ser elevada a 100 grammas, porque o 
algôrismo 300 cra insuficiente para alguns pulsos, se- 
gundo eile recônhecêra,   

ções, € que sa deve marbar-o ponto de contacto 

da mola sobre a arteria, para estg. nunca variar 

tamhem, 
“A magnitude dos resultados obtidos por esta 
exactidão maiheimafica. poderia. demonstrar-se em 

| muitos factos, bastando porém para a tornar evi- 
deute, pelo que respeita aos ibtuitos pralicos, a 

seguinte consideração: Examinando um duente 

(com symptomas febris agudos, encontra-se que à 
pressão mais: propria para dêscobrir a maxima. 
curva dô púlso é a mais baixa;-isto demonstra 
que 0 caso requer os estimulantes, como é o vi- 
não. Pelo contrario, o pulso requer uma pressão - 
elevada para exhibir o seu maximo- traçado, e isto 
"dá-nos a certeza de que se deve preséréver a me-- 
“dicação estimulanto. 

Depois de lão importantes mogificações propos- 
tas «pelos observadores inglezes, de pequeno al=, 
cauce será a apresentada à academia de medicina 
de Paris. pelo.S. Béhier, que segundo Tefere a 
Gazeta des Hópitaur, não é'mais “do que utna pe- 
quena alteração no instrumento original” do Sr, 
Marey, e ainda com alguns dos. defeitos que os 
inglezes tentaram côrrigir no que respeita á cer- 
teza em medir a pressão. Mas isto prova, pelo. 
menos, que os investigadores*francezes não dés-. 
curaram. completamente Os progressos € aperfei-. 
coamento do .sphygmographo n "este ponto, nem. 
deixam de dar menos attenção à importancia da 
exactidão na medida: da pressão, como os incre- 
pam'os seus emulos da Gran-Bretanha; com quan- 
to lhes cumpre ainda caminhar muito para ppder 
igualar e tais para ultrapassar os aperfeicoamentos 
inglezes. 

“Não registaremos, por menos importante, um 
outro melhoramento que consistiu na abolição da - 
mela de pbstaculo, que servia para se oppor â as: 
censão da alavanta registradora, e que à prática 
mostrou sempre inatil e algumas vezes prejudi- 

cal, 
Resta “por fim mencionar o emprego do vidro 

enegrecido pelo fumo da parafina em substituição 
do papel, e a ponta de agulha em vez da péna ou 
lapes do apparelho escriptor. Diminue-se asshn 
consideravelimenta o atiricto, obtéem-se linhas 
mais delicadas e nitidas, e os traçados podem ser. 

protegidos por uma camada ds verniz photogra- 
phico, prestando-se admiravelmente à reprodue- 
ção por meio da photographia. o . 

- Não paramos progressos applicados a tão mara- 
vilhoso-. instrumento, nem entibiam ps esforços 

para leva-lo à maxima perfectibilidade. Obtido 
isto, é mister aínda admittir em todos as obser= 
vações um só typo do instrumento,.* para que Os 
seus resultados possam ser comparaveis. “Antes 
d'isso não estará levadas a cabo a importante 
obra, tão. fecunda e promeltedoramente inicida 
pelo Sr, Marey. C.B. (fscholiaste Medico) -
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VARIEDADES, porqué (aqui é que está a explic cação) tanbem é 
E FONTE mu AGROSA NO CEARÁ. vérdade que não se deve daruos cães o que é dos 

Não é a prijheira vez que lemos narrátivas es- | 
tupendas'de curas milagrosas alcançadas na fonte 
do Caldas, na” Barbalha, (provincia do* Ceará). 

. Os factos nkimamgente publicados, para, confu- 
são dos impios, “dos atheus, dos-incredulos, dos 
materialistas e não sábemos de quem mais, -são 

d'esta ordem: 
——Uina fal - senhora Luiza Pezinho, páralytica 

das pernas havia tres annos, curou-se com três 
banhos: tomados ao nascer do sol, porque teve fé; 
o marido de tão feliz creatura, acompanhou-a, e 
tambem sarou , de uma hernia que tinha; mas a 
Historia não diz se elle teve fé nem se tomou ba-: 
nhos; assim ficamos na duvida.se a cura da mu- 
lher sé transmittio ao. matidó <omo interessado 
nos bens adquiridos na constancia do matrimonio. 

—Bous aleifados deixaram na tal fonte asemo- 
letas; à chronica não diz se foi por esquecimento; 
ou por inuteis. 
Um tenente curou-se de uma sciatica, £ a 

mulher de um--capitão curou-se tambem de um 
catarrho pulmonar chronico, que resistiu à todos 
os remedios da medicina! 

— Um Sr. Furtado «ja tinha esgotado as pre- 
parações da famesa salaaparrilha e do mercurio » 
(que amplo estomago!) para curar-se de sarnas 
syphiliticas, porém sarou com as aguas do Caldas 
sem-esgofal-as, pôr que ainda chegaram para um 

official de justiça que tinha lepra'em todo o cor- 
po, e egualmente para um, individuo alfectado de 
diarrhea de Sangue, e outro-de, rheumatismo | 

Tudo isto é narrado seria £ gravemente pela 
Voz da Religião, periedico do Crato, na mesjna 
província, redigido sob.os auspícios do Reverendo 
missionario . Ibiapina, para cujo credito, e para 
fortalecer a fé -já moribunda e proxima a dtsap- 
parecer, diz: “aquella folha, fez Deus surgir 0 am: 
gumento irrespondivel do milagre... 

"Não pense, todavia, o leitór « que as prodigiosas 

curas «da fonte do Caldas estão alli á dispósição de 
todos os.enfermos que as cubicem; não, . senhor; 
não. havendo fé não ha cura possivel, porque, fain- 
da nalinguagem dapio jornalista), só os que con- 
fessaram asculpas e deixaram o peccado, e com | 
fé em Deus se dirigiram. à fonte das graças, con-. 

seguiram ver-se livres das suas enfermidades e 

aleijões, * para credito do missionario Ibiapina, co: 
mo acima fica dito. 

Ora. estas numerosas excepções; nas quaes as, 
virtudes curativas das aguas parecem falhar nos 
selis milagrosos effeitos,. são Inminosa e -.satisfac- 

toriamente explicados, já se sabe, sempre sob às 
inspirações d'aquelle servo de Deus, nas seguintés 
inemoraveis palavras: «<É verdade que. “muitos 
teem voltado no. mesmo estado em que foram, 

filhos de Deus!» 
- De sorte. que na caridosa pbrase do pio & fer. 

Pyoroso enconmilasta das aguas do Caldas, são cães 
tpso facto-os enfermos que se não púdetem curar 
n'aquella bemdita fonte, e para maior desgraça fi- 
cam ainda excluiilos do numero dos filhos de Dews!. 

Eeuma imitação da justiça africaa .com amava. 
do Calabar; os delinquentes que vomitam este 
fructo venenoso é escapam, -são acelamados inno- 
<entes; os que succunibem-aos seus effeitos delete-.. 
reos são declarados eriminesos, e purfidos ao mês- 
Do tempô, o que simplifica infinitamentê o pro- 
cessd e a applicação da pena! 

Como se vê, as virtude curativas das aguas do' 
Caldas excedem ainda as do nosso famozo” barro 
de N. S. das Candeias, e tambem das respeetivas 
Laguas,* que tantos milagres” por. ahi produzem to- 
dos os dias. Ha ainda é uma diferença notavel, e 
Lé-que os enfermgs - que voltam de N.-S. das Can- 

| deias no mesmo estado continuam a .ser homens 
e mulheres como d'antes, e semprefilhos de Deus;. 
não consta, por ora, que venham transformados 
em cães. Quando muito alguma febre intermitten- 
te lhes dá provas da salubridade do logar. 

Vê-se, por tanto, que todos aqueltes que não 
estiverem seguros da sua fé não se devem arris= 
car ás aguas do Caldas do Ceará, sob pena de 
voltarem, : a granir para casa; para estes é indica- 
do o barro de N. 8. das Candeias da Bahia. 

0. 

CORRESPONDENCIA. 
Seguiu para a Europa no vapor inglez Douro o 

Snr. Dr. J. 1 Paterson. Co 
As mais eloquentês manifestações , de sincera 

saudade, e de muito appreço, lhe foram appre- 
sentadas por oecasião da despedida. 

- Bailes, e jantares ofiereceram-se lhê.como de - 
monstração inequiveca d'esse subido appreço e. 
d'essas vivas saudades; phrases delicadas e do 
mais fino e apurado estilo serviram à expansão de ' 
tão nobres e justos sentiihentos, já n'aquelles fes - 
tins,-já nas paginas dos j jornaes desta capital, 

Entre taes mostras da mais distincta. estima, e 

igrata consideração ' para com esse illustre Medico, 

tão dedicado áà humanidade gemente e aflicta, 
occupou logar modesto, porém altamente sigoifi- 
cativo, ,0 abhoço, que fora-lhe oferecido por 

jalguns Collegas. (1) 
“Para esse pequeno banquête festival, "tão estri- 

 pitosamente jubitoso, só medicos convidaram -se;, 
entretanto foi grande o concurso, é maior ho 

(1) Foram os offerentes os Snrs. Conselhéiro: p 
ta dos Anjos, Drs: Silva Lima, P. Botelho, .Cardos; 
das, Wucherer,.Pacifico, Pharmaccutico Pi: 
o Dr, Bomfim. 

  

     
 



era Cf ” - 

ta sido se fossem encontradosa tempo muitos col- 
Tegas qne foram" lembrados. Nelle.reinou a me- 
lhor ordem, e fizeram-sê numerosos brindes, são 
cordides, quanto ricos de significação, 

ram à dizer o ultimó adeus da despedida áquelle 
eminente Facultativo. 

- Dous pequenos vapores, um dos, quaes com al» 
guns d'aqueltes medicos, O accompanharam atê 0 
logar, onde achava-se ancorado o. Douro. 

“O Pr. Paterson é summamente merecedor de 
tolas. essas expressivas demônstrações. 

São bem sabidos es primorosos dótes,. que 
exornam sua alma e seu coração, principalmente 
a nobreza, a dignidade, e a caridade, com* que 
sempre esmerou-se elle em exercer n'esta Capital 
a nossa honrosa profissão. 

Milhares de pessoas n esta terra lhe devem a. 
existencia, e o allivio de atrozes soffrimentos. 

Por minha parte. conhtci-o pessoalmente em 
nima-d'essas occasiões bem solemnes na existencia, 
quando as mais pungentes dôres parecem estorte; 
gar o corpo, quando o,organismo sente-se abalado 
em suas profundezas, quando n'alma aniquila-se à 

esperança'e o apêgo da vida, quando o homem pa- 

“rece já antolhar a eternidade. 
Em tão criticas circumstancias tive por medico | 

assistente o Sr, Dr. Paterson, a par de um collê- 
- ga, que é para mim um Irmão. 

“O saber do medica, unido á uma dedicação ex- 
emplar, é capaz de alcançar prodigios. 

“ “Uma cura quasi-miraculosa operou seem mim; 
e eu pude gozar ainda da vida, e da saude. 

Em taes Circumstancias, a gratidão grava seno 
coração do homem com caracieres indeleveis; “as 

“palavras não tem valor suficiente para exprimi-a. 
Eu, pois, comprehendo, . por mim proprio, a 

valiosa causa de tantas demonstrações. . 
-À divida eterna, o reconhecimento perenne 

em que estou para como, Dr, Paterson, não po- 
diam. deixar de impellir-me a concorrer, embora 
com parte minima; para fães manisfestações de ap- 
preço, na occasiãe em que elle approximando-se da 

- velhice, e necessitando de educar seus filhos, bus- 
ca o retiro,e o repouso na terra do seu berço, 
nessa grande e famosa Inglaterra, que, além de 
ser um dos mais luminosos fócos das seiencias e 
do progresso, tambem é, segundo a expressão de 
“Garret, «a Patria da lei, a senhora da Justiça, o 
couto da forégida liberdade. » 

E folgo de reconhecer, que na Bahia ão sou 
eu -o unico. devedor de finezas e favores ao Dr. 
Paterson, sendo immensa a lista. dos seus amigos 
e agradecidos. 

Que.o digam, todas essas pessoas que, na ele-: 
vação de seus honrosos segtimentos procuraram 

dar-lhe publico testimunho de sua gratidão. 
“ Que responda igualmente a Irmandadé da San- 
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ta Caia da Misericordia d'esta Cidade, que em at- 
tenção aos relevantes serviços tão philantropica- 

mente por elle prestados às diversas tepartições 
| Paquelle pio Estabelecimento, e como orgão da 

Na oceasião do embarque muitas pessoas afflhi.. pobreza desvalida, à quem tã> assignaladas pro- 
vas de beneficencia tem elle dado, esólvea, em 

sessão da Junta e Meza em 18.de Março de 1867, 
por unanimidade, e sob propostã do irmão Prove- 
dor; conferir ao Dr. Paterson o titulo dê Medico 
honorario da mesma Santa CaBa 

“O Dr. Paterson, acceitando tão hofiroso titulo, 
agradeceu âguella distincta Corporação, o ter con- 
siderado como serviços aquilo, que elle só reco-- 
nhecia como deveres professionaes; acerescentan- 
do phrases lisongejras em hohra à hospitalidade 
dos brasileiros. 

Digne-se, pois, o Sr..Dr. Paterson de acolher 
ossinceros votós, que todos nós fazemos, para que 
a Providencia lhe conceda prospera viagem, e lhe 
proporcione, no restante de sua vida, todas as. 
venturas, à par de sua mui digna e excellentissi- 
ma espósa, e de seus; queridos e interessantes fi- 
thiahos. Bahia “14 .de Maio de 1869. 

De. 4. M. do Bomfim 

NOTICMRIO, 
Retirada do Sr. Dr. John Paterson.—No dia 12 ge- 

tirvu-se para sua terra natal este distincto medico que 
exerceo a clinica no Brazil durante 27 annos, sendo mais 
de 20 aqui na Bahias 

À uma reconhecida ilustração o Sr. Dr. Patersou reui 
nia maneiras delicadas e affaveis, que lhe captaram ge-. 
tal sympathia, e as fazia realçar por uma abnegação que 
muitas vezes não conhecia sacrifícios. 

Além d'estes bellós, predicados 0 Sr. Dr, Paterson era 
para com os collegas de, uma probidade exemplar; por 
nerthuma cirenmstancia era elle capaz de transgredir os 
deveres profissionaes, 

Fot iambem-um.dos fundadôres d'esta Gazeta, e sem- 
pre um de seus mais dedicados: auxiliares, 

Uma commissão.. da corporação medica «esta cidade, 
ria qual se achava tambem dignamente representada a 
Faculdade de: Medicina, procurou dar uma prova de 
apreço a este ilustre collega, offerecendo-lhe no domin- 
go ultimo um sumptuoso- almeço-que foi brilhantemente 
concorrido e onde foram feitas manifestações | não equi- 
vocas de consideração a sem alto merito. 

Aos testemunhos tão espuntaneos e solémnes de gra- 
tidão « apreço que teve q Sr: Dr. Paterson em sua des- 

€ | pedida, nem só da ctasse medica, cotno do publico em 
geral, temos ainda o prazer de consignar nas paginas 
desta Gazeta o tributo pessoal de um digno lente da Fa- 
culdade de Medicina o “Sr. Dr, Bomfim. 

O envenenamento produzido pela corallina e o modo 
de distinguir esta substancia de outras materiás corantes 
vermelhas empregadas nas artes. —O Dr, Tardicu, um dos 
Ehygienistas mais notaveis da actualidades observôn recerr 
temente alguns casos de envenenamento produzido pelo 
uso de meias tintas de vermelho por uma imateria coran- 
te chamaia corallina, extrahida do acido phenico. | 
“Os symptomas determinados pelo envenenamento ac- 

cidental, produzido pelo uso-das meias: da referida côr,   corabinaram com q effeito obtido pela administração da
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corallina a animaes sacrificados, 
mental d'esta questão toxicologica. 

Entretanto, como ba outras materias corantes verme- 
lhas empregadas nas artes, vamos enumeral-as é distin= 
guil-as conforme os esclarecimentos que nos fornec6 o 
celebre professor. da faculdade de medicina de Paris, 
- «Haseis materias corantes de origem organica que po-. 
dom fixar-se sobre as fibras textis: a garança, a cochos 
nilha, a murexide, a carthamo,'a fuchsina ou vermelho 

. deaninila &a corallina. Destas materias corantês as tres 
primeiras. não podem fixar- se-nas fazendas sem o auxilio 
desxydos metallicos, a que se dá o nome de mordentes; 
mas a-fuclisina e a corallina não precisam mordentes. 

Entretânto à fuchsinz dê commercio contém sempre 
algum arsenico, e é a esta substancia que.se devem refe- 
rir 0s casos de envenenamento, que se têem “observado 
nos individuos empregados na fabricação d'esta materia 
corante e nos que usanmichegados à peile, objectos tin- 
tos com a dita. substancia 

Pelas“seguintes reacções é facil a distineção das diver: 
-sas materias corantés vermelhas de grigem orgenica, -nsa- 
das nas artes. 

O vêrmelho da garança não se altera em dissoluções 
em que haja tres ou quatro por cento de acido de chlors 
hydrico, ou awmonia, nem mada a côr d'estes liquidos; 
é o mafs fixo dos ver melhos* de vrigem organica.. 

O vermelho de cochonilla, em' contacto com um li- 
quido aminoniscal, torna-se violeta. e communica 20 li- 
quido a mesma côr 

O vermelha da murexide torna- senbrarico em contacto 
com uma dissolução de agido citrico? 
-Q vermelho de carthamo-descoráyse inteirainente fer: 

vendo n'uma-dissoluçãs de sábão-à meio po* cento, 
O vermelho de: fuchsina descgra-se em contacto com 

“um liquido ammoniácal, readquerindo a mesia côr sese 
junta um acido, ou se se evapora a ammonia; 0 appare- 

-lho de March denúncia o arsenico. 
O. vermelho de corallina córa a “agua em ebnllição; mas 

“onde se dissolve completamente, é-no alçoo! a.ferver, Os 
alcalis não “alteram a côr; mas os acidos precipitam a 

. materia corante em. flocos "amarellados. ] 
Para 'saber se um dado técido vermelho é corado com 

a eorallina-basta tirar algumas fibras £ deital-as em al- 
cool em ebullição; se 0 líquido se torna rubro intenso, e 

esta côr é aindá avivada juntando amihoniaco OWpotas- 

sa vaústica, então a maloria corante é indubitavelmen- 
teacorallina. (Jorn. da G0c. de Science. Med. de Lisboa.) 
“Hypertrophia de metade ad corpo. —O Medical Reçord 

transéreve uni caso, rererido pelo Dr. Logan, de hyper- 

. 

trophia de metade lateral do corpo, occorrido em umas 
creartça. A hypertFophia começou a wmanifestar-se dez 
dias depolsado nascimento era de toda a metade direita 
du corpo, é a desproporção parecia augmenitar cons- 
tautemente. 
«À creunça está actualmente fortes sadia, é a despro-, 

- porção manifesta-se particularmente quando se* compa- 
ram as extremidades s oppostas. Uma perna é ecrca des 
uma pollegada mais comprida do que"z outra, produzin- 

“do uma claudicaçao particular, eo pé dºaquella exige: 
“um sapato. umior, pelo Menos metade, do qué o outro 

“As mãos € 08 braços apresentam uma diflerença cor- 
respondente. À desproporção se. observa em todo q lado 
diréito. 

Da imbibição cadaverica do globo do olho e da sigi- 
dez muscular estudadas tomo signaes -da morte real. — 
Analysando esta parte de um bello trabalho do Se. Dr. 
Larcher, intitulado — Estudos physiologicos e medicos so- 
bre algumas leis, do organismo cont apphicações 4 medi 
cina legal, o'Sr. Dr. Legrand faz o seguinte extracto na 
Union Medica'e: - 
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« Partindo deste facto que os phenqmenos da putre- 
facção eoustitúem os unicos signags absolirtamente cer 
los -da morte, o Sr, Larcher estudou de um modo espe- 
cial as 'manehas da sclerotica que, em geral, denotam 
primeiro o cômeço da puirefacção, e são aliás fateis de 
verificar. 

A imbibição cadaverica do elobô do olho: percorre 
muitas “phases, em seu desenvolvimento; e.si se seguir 
attentamente estas ultimas, .de dia em dia, . de. tiora em 
horta, de momento em momento, por assim dizer, vê-se 
que o phenomeno consiste primeiro em uma simples 
mâncha.negra, pouco apparente, depois em'uria man- - 
cha" mais extensa, quasi sempre de forma redonda ou 
oval, raras vezes “triangular, sendo nºestes casos a base 
do triangulo. voltada para a-circumferencia da cornea. 

« A-mancha «egra da, selerotica apparece sempre so- 
bre 0 lado externo do-globo do olho; mdáis tarde, uma, 
outra mancha, da mesma apparência, » em geralymenos 
pronunciada, vem: oceupar o lado interno do mesmô 
orgão, parallelamente à primeira; mais tarde ainda, e8- 
taS duas manchas, que .se estendem transversalmente, 

| se aproxham cada vez mais uma da outra, e sua réus 
nião constitue mais ou meriós depressa, porém invaria- 
velmente, um segmento, d'ellipse “de convexidade infe-. 
rior, Duas ou tres vezes, somente, a-mavcha interna do- 

4 gloho. do olho appareceo antes -dx externa, Algumas 
vezes, as manchas lividas da pelle precedem esta uan- 
cha do olho; maior numero de vezes allas  apparecem 
ao mesmo tempo; e mais vezes ainda ellas.% se mostram. 
muito mais tarde, 
|: .. « Certas condições favorecem a imbibição cadavefica 
do globo do olho; esta se produz,. com efeito, mais rã- 

  

, pidamente por uma temperatura elevada: assim. aConi« 
tece igualmente .nas ereanças, nos sujeitos - que. teem 
suecumbido à phthyaica, ã febre typhoide, etc. Uma-vez 
apparecida, a mancha negra da'sclerotica não póde dei 

xar d'eslender-se; é um signal. indelevel, um verdageiro: 
sello, um signal certo da: morte. 

: Proseguindo suas i ões sobre os “phenomenos 
cadavericos, indagações que elle fez durante mais: dé 2) 
annos ántes de publicar seus resultados, e aos quaes 
ajuntou, numerosas expemencias feitas , sobre animaes' 
Wespecies diferentes, o Sr. Larcher “chegou. a con-. 
clusões que, em muitos pontos, st affastam das que. 
teem sido publicadas por Nysten e reproduzidas pela .. 
maior. parte dos authores. Estes resultados novos con- -- 
duzem c author a formulir como se segue as Jeis. ás. : 
quaes obedece a rigidez, cadaverica, a 

« À ordem em que se-produz .a rigidez cadaveria, é. 
constantemente a mesma: 

« Os musculos que movem a maxilla inferior. fica. 
rigidos primeiro. : Quasi ao mesmo. tempo. que os -prébes:. 
dentes, se enrijam os musculos dos membros. pelvianos, , 
depois os musculos do pescoço (motores da cabeça sobre - 
o tronco). . 

: Enfim, e mais ou menos isrde, os mistulog-dos 1, 
membros thoracitos se. enrijam por sua vez... po 

« Os musculos que primeiro se tornam: rigido (os da 
maxilla iuferior etos dos membros. pelvianôs) ficapa por: 
ultimos no estado de rigidez. - 

« As articulacões da, maxila inferior, do joafisrs 
enrijam mais cedo e mais completamente”. do. quê as: 
espadua. 

« Esta progressão dal rigidez cadaveriêa, verificada 
pelo exame de observações que 0 author repeti e 
ceritenas de vezes € que são, faceis de. verifi 

  

   

   
  

  

   
    

  

   

  

matumiferos e nos & passaros. e uma lêr goto cominto o 
a todos os animaes providos d'am -systema muscular: o 

Typ. do 3, 6. Tontinh 

    

  
 



Do emprego em medicina do Vinho de quinium 
de Labarraque. 

Os vinhos de quina ordinariamente empregados na 
Medicina, se preparam com cascas cujo conteúdo es al-| 
caloides «é extremamente variavel;- demais, o processo 
de preparação é defeituoso, n'este ponto, que as cascas 

“Que ieem servido para preparar o vinho de quina po- 
dem ser empregadas depois no fabrico do sulphato de 
quinina, o 
Tambem estes vinhos não contém senãy traços de 

principios activos, e em proporções sempre variaveis. 
O vinho de quinium de Labarraque, preparado com 

O quinium (extracto de quina dosado, ) approvado pela A- 
cademia Imperial de Medicina, constitue um medicamen- 
to de composição bem determinada, rico em principios 
activos, e com o qual o medico póde sempre contar.. 
Cada garrafa de 500 grammas de vinho contém 2,25 
grammas de quinium representando invariavelmente 
0,75 grammas d'alcaloides, 1,80 grammias de Principios 

- tonicos e aromaticos.. 
Os alcaloides são na proporção de duas partes de 

quínina por- uma parte de cinchonína. 
Numerosas experiencias teem sido feitas sobre o em- 

prego do vinho de quininm como tonico e febrifago, € 
os resultados teem sido dos mais concludentes, 

- « Todas às vezes que for preciso cortar um accesso 
segura e. promptamente, o sulphato de quinina será 
“Sempre preferivel a todas as preparações de. quina; ne- nhuma d'ellas, e o quiniura mesmo, não lhe poderão ser 
comparados por este maravilhoso poder. É por isso que 
nada póde substityi-lo quando se trata de combáter ac- 
gessos perniciosos; porém quando se trata de curar uma 
febre antiga, seguramente e sem abalos, é então que o 
quinium retomará sua supremacia. » 

“«- É ros paizes de febres, no meio das causas que 
lhes teem dado nascimento, quando estas mesmas cau- 
-sas persistem, que todas as vantagens do quinium appa- 
retom. » 

- Foi n'estas condições que o Sr. Wahu o administrou 
na Algeria; o Sr. Hudellet nos Dombes, e eu mesmo em 
muitas localidades de febres, no departamento do Yon- 
ne (Manual de therapeutica do Sr. Bouchardat, 1886 
—1857.) . 

« Temos visto, em consequencia do uso continuado 
"durante algum tempo (um ou dois mezes) do vinho de 
quinium, se produzirem efeitos verdadgiramente mara- 
vilhosos, e organisações deterioradas pela cachexia se 
rehabilitárem, e sofirorem por assim dizer uma rege- 
néração. Tambem, não, hesitamos em dizer que o qui- 
-nium é, em nossa opinião, o mais efficaz e o mais ener- | 
gico dos tonicos conhecidos. » 

O Dr. Wahu, 
Medico principal doçhospital ge Chorchell (Algeria), 

"- Anuario de: Medicina e de cirurgia praticas, 1858). 
- «Ha alguns annos que exerço a clinica na fabrica 
Mazeline & C.-tenho empregado constantemente com 
bom resultado o vinho'de quinium como febrifugo e tos 
uico, Nos casos em: que os obreiras (em numero de 800 
a 1000) são enfraquecidos pelos miasmas paludosos que 

" Se exbelam dos terrenos do Euro. » RR 
“ « O Sr, Mazeline mesmo, chegando a unt estado. de 
abatimento muito grave, em consequencia dos excessos 

. de seus trabalhos, em uma localidade em que as febres 
são endemicas, achou-se regenerado pelo emprego ha- 
bital do vinho de quiniwum, tomado na' dáse de. um copo 
de licor de manhã e à noite, e sua saude se restabeleceo 
completamente. » . o 

« Havre 8 de Julho 1858. 
| - Dr. Bellevue. 

- « Nem um só dos individos que teem usado do vinho 
ap quinium como preservativo, tem contrabido a febre,   

quer antes, quer durante sua estada no paiz pantanoso, 

Dr. Hudellot. 
Mediro em chefe do hospital de Bourg (Ain) 6 de Ja- 

neiro de 1854. » Vo 
Dô valor especial do quinium pelo Dr Regnauld; me-: 

dico inspector das aguas de Bourboa VArchambault 
(Union Medicale, 5 de Maio de 1860). - 

“ «++. Devo assignalar emfim os excellentes effeitos 
do quinium, administrado como tonico no periodo ultimo 
das febres typhoides, das pneumonias graves, de todas 
as molestias longas, cuja convalescença é lenta e precas 
riá, accompanhada de fêbres para a noite; nos casos, em 
uma palavra, em que é indicado appressar a reparação 
"das forgas e dos orgãos, sem abalos, e sem estimulo, » 

« E então que o quinium goza de uma superipridade 
incontestavel sobre todas as outras prêparações de quina, 
Sob sua influencia a febre desapparece promptamentes o 
appetito se desperta; as digestões se regularisam, e o 
reapparecimento do somno abresia a convalescença e 
corapleta a cura, » o o 

« Madame A...., de Bourbon, de 28 annos d'edade, 
tem febre de differentes typos ha 18 mezes, Tomou uma: 
enorme quantidade de sulphato de quinina'em pó e em 
pílulas, a ponto de não, poder mais seu estomago toles 
ral-o, embora associado ao opio. Oflerece todos os sym- 
ptomas da cachexia paludosa: amenorrhéa, edema da face, 
ventre enorme, baço triplicádo, do volume. O estomago 
está tão fatigado que não supporla mesmo o sulphato de 
ferro; este sal provoca colicas e uma extrema repu- 
gnancia, E nestas condições que prescrevo o vinho de 
quinium cuja apparição era recente. Tão pouco familiari-. 
sado como estava com os setis efeitos não fiquei poucas 
surprehendido pela maneira prompta & completa pela 
qual elle venceo a febre de Madame A....; que ha dois 
annos não experimentou ncuhuma recahiga, » 

Dr. Regnauld. 

Do emprego va medicina da essencia de fherebentina 
para a cura das nevralgias, sciaticas e catarrhos. 
A therebentina, - este medicamento tão precioso, que, 

desde o tempo d'Hippocrates estava em alta reputação, 
e do qual Dioscorides e Gateno faziam tão grande elogio, 
tinha desde muito tempo quasi cahido em esquecimento, 
e como sido excluído da therapeutica, quando o Sr; profes- 
sor Troussean se occupou especialmente com a acção 
deste agente, Citaremos- algumas passagens extrahidas 
da obra do mestre: . 

« Confundimos, diz elle, 0S effeitos da therebentina é 
de seu oleo essencial, pois que é a este que a primeira deve 
sua acção em geral, assim como seus effeitos especias. 
«O catarrho da bexiga ou cystite chronica, é raras 

vezes primitivo, nos moços e nos homens de meia edade, 
mas é muito commum que elle-se estabeleça immedia- 
tamente nos velhos:... e 

« A indicação da therebentina se apresenta quando 
os doentes teem atravessado o periodo agudo do. catar- 
rho, ou quando esta alfecção tem tido primitivamente à 
forma chronica.. . 

« À efficacia d'este tratamento no catarrho chrongico . 
da bexiga é tal, que se póde dizer sem temeridade que 
se a administração sabig e bem indicada da tLerebenti- 
na não cura sempre completamente esta molestia, ella 
melhóra guasi constantemente o estado dos doentes. . 

- « Os catarrhos choronicos pulmonares são suscepti- 

veis de ser vantajosamente modificados» pela thereben- 
tiga. . . 

« Não julgamos que haja em França medicos: que 
mais vezes do que, nós façam uso-de therebentina; e si 
em muitos casos temos podido verificar a eficacia da 
therebentina no tratamento das nefralgias, muitas vezes
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MEDICINA. 
ATROPHJA MUSCULAR PROGRESSIVA TRATADA VANTAIO= 

SAMENTE PELOS PREPARADOS D'ARSENIGO. 

Pelo Dr. J, F. da Silva Lima. 
Medico do Hospital “da Garidade. 

O caso que hoje me dispenho a referir e com- 
mentar parece-me do algum interesse para os lei- 
tores da Gazeta lledica por mais de um motivo: 
1.º porque à atrophia muscular progressiva não 
é frequente entre nós; ao menos, pela minha 
parte nunca observei em 17 annos de pratica-se não 
um exemplo antes d'este, no hospita! da Garida- 
de, e esse mesmo de passagem, porque a doente 
retirou-se no fim de alguns: dias; e, alem disso, 
não conheço caso algum Pesta êspecie publicado 
no Brazil; 2.º porque acura desta doença é uma 
excepção rara e feliz, e na presente observação 
foi empregado, pela primeira vez, que eu saiba, 

um dos poderosos moilificadores therapeuticos, O 
arsenico, (1) e com um resultado muito superior 
à miriha expectativa, 

À vista de um caso para mim novo, pois que 
o primeiro foi apenas visto de passagem, achando- 
me, por isso, inteiramente desprovido de experien- 
cia própria, fui procurar na alheia as probabili- 
dades de bom exito com que poderia contar o meu 
doente. De quatro authoridades que tinha á mão: 
para consultar, não puite colher se não O desanimo, 
ou antes a quasi convicção de que nenhum proveito 
haveria o enfermo dos meus.exforços c boa von- |. 

 guinte caso que trago pará aqui estas citações re- tade. Eis aqui o que a. respeito do prognostico e 
“do tratamento deparei n'estes authores. 

O Dr. Aitken diz (2): «Não'se regeneram, po- 
rem permanecem no stato quo, os musculos atro- 
phiados; e aquelles que não. estão atrophiados de 
todo continuam a exercitar as suas minguadas.for- 
ças debaixo da influencia da vontade, porem nun- 
ca mais toijnam a recuperar o seu antigo. valume 
e vigor. » 

(1) Estava já escripto este preambuio quando deparei, 
no livro do Dr. Eduardo Meryon, que adeante bei de ci- 
tar, uma passagem na qual é proposto o arsenico para 0 
tratamento d'esta molestia, 

(2) The science and practice. of Medicine, vol. % º, pag.   “488, Lond. 1866, 

tatisllca do primeiro (rimestrê do corrente anno, pertencente às en- 
| fermarias e hospitaes braziieiros em operações no Paraguay. LV. 
NOTIGIARIO —1. Obituarso da cidade. IF. Febre amerella. Ei Pê- 
rigos da hydrotherapia. LV. Envenenamento pela camphora. 

O Dr. Williim Roberts, (3) que escrever um 
dos melhores trabalhos sobre a materia, (4) pro- 
nuncia-se de modo menos absoluto quando diz: 
« Aos musculos atrophiados pode ser restituido 
o volume normal por.meios therapeuticos »; mas 
accrescenta logo; « de ordinario as partes aíffe- 
ctadas ficam tolhidas para toda a vida.» Quando fal. 
la do prógnostico diz ainda este author, que cesta 
molestia deve ser tida cômo uma tlas mais intrata- 
veis; quê quando invade o tronco marcha quasi 
sempre para a terminação fatal, e quando limita- 
da aos membros, sendo a atrophia completa, em- 
bora não esteja em riscoa vida, ficarão estes para 
sempre tolhidos. » 

Em Valleix (5), no artigo intróduzido pelo editor 
de 1866 sobre esta doença, Icem-se estas desani- 
madoras palavras: « O prognostico é grave, pois 
esta atrophia torna impotentes os membros, é 
cotislitue uma molestia incuravel ». 

Trousseau, O pratico de tantos recursos, na sua. 

obra monumental (6), depois.de fazer magistral- 
mente a-historia ea descripção minuciosa da atro- 
phia muscular progressiva, no que respeita á 
therapeutica da molestia limita-se a dizer, em tres 
linhas apenas, o seguinte: «Por desgraça é impó- 
tente a arte para combatel- -a; e se em alguns casos - 

poude a faradisação localisada sustar o seu. desen- 
v olvimento, mais cedo ou mais tarde tornou a mo-. 
lestia a proseguir na sua marcha progressiva ». 

Não é para encarecer o resultado obtido no se- 

lativas aos minguados e incertos, ou quasi inuteis 
meios que a arte ha podido oppôr a esta affecção, 

e sim para mostrar a nenhuma confiança que eu 
tinha nos recursos de uma therapeutica impaten- 
te, ou pouco efficaz nas mãos de tantos e tão ha- 

beis praticos, e para me justificar, .ao mesmo tem- 
po, de ensaiar um agente pharmaceutico, em abo- 

(3) In Res ynolds System of Medicine, vol. 2.º, pag. 
172 e seguintes. Lond. 1868. e 

(4) An Essa y on Wasting Palsy. Lond..1858: 
(5) Guide du Meédecin praticien, vol, 4.º, pag. 4006. 

Paris 1866. 
(8) Clinique Medicale de PHotel- Dieu de Paris, vol. 

k 2.º, pag. 568, Paris 1868.
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no do qual a observação clinica ajoda não dispu-, 
nha de factosque authorisassem o Seu emprego 
na-atrophia: muscular progressiva. 

Submettendo, pois, à esclarecida apreciação dos 
meus collegas á quem, dentro e fóra do paiz, pos- 
sam por ventura chegar as presentes linhas, um 
caso quesme pareceu conter algum interesse, Le- 
nho em vista o cunprimento de um dever profis- 
sional que exige de cada um de nós a vulgarisação 
dos resultados da experiencia individual, e não a 
mera pretenção de dar publicidade a um facto 
em queo bom exito dependeu mais de um ac- 
caso feliz, do que das previsões do raciocinio ou da 
observação propria. 
Observação. —U Sr. F. natural da Bahia, de 

33 sunos de idade, branto, solteiro, de estatura 
mediana, robusto, e sempre d'antes sadio, é em- 
pregado em uma repartição” publica d'esta cidade, 
onde se oceupa quasi exclustvamente em escrever. 
Não se accusa de haver sofrido acéidentes syphi- |c 
líticos primarios nem secundarios de onde Se po- 
dessem derivar os padecimentos que passo a re- 
ferir. 

Em 1865 foi por varias vezes acomettido de 
fortes colicas. Em julho de 1866, no acto de 
cerrar uma porta, notou que o «ledo pollegar da 
mão direita estáva meio paralysado. Fui consulta- 

“do nessa dccasião, e pareceu-me que a região the- 
nar correspondente não tinha o seu volume nor- 
mal. Pouco tempo depois enfraqueceram tambem 
os movimentos dos musculos dos ante-braços; de 

sorte que o doente mal podia servir-se das mãos. 
“Estando elle, alem disso, anemico e fraco desde 
“que lhe appareceram as colicas, prescrevi- -lhe fer- 
ro e noz vomica, e aconselhei uma visgem à Eu- 
ropa. indo, porém, já adiantada a estação, re- 
solveu ir tomar os banhos thermaes do Cipó, na 
villa de Soure (comarca “Itapicurú, ) de onde vol- 
tou sem ter obtido beneficio algum deste recurso.. 
Por todo 9 anno de 1867 continuou a sofrer qua- 

“si meiisalmente às antigas colicas, sobre as quaes 
ouviu opiniões de diversos facultativos, e submet- 
teu-se a tratamentos variados. O abatimento phy- 
sico e moral trouxera lhe o desanimo, o aborreci- 
“mento ao trabalho, e um profundo desgosto da vi- 
da. Os ante-braços iam emmagrecendo visivel- 
mente, e os muscilos das palmas das mãos esta- 
vam atrophiados de modo muito notavel; custava- 
lhe-à estender as mãos estando o ante braço. em 

" prônação, e com grande difficuldade podia esere- 
ver de modo intelligie el, 

Nos musculos affectados havia, por vezes, do- 
res, picadas, é tremores; e tambem começou a 
appareger, por esse tempo, alguma dormencia nas 
pernas, 

Desde que se manifestaram .estes symptoms, 
lembiei-me principalmente de tres afecções às 
quaes elles poderiam pertencer, e foram: elephan- 
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tiase, beriberi de. forma paralytica; e paralysia sa- 
turmina. Pareceu-me que seria mais plausivel este 
ultimo. diagnostico, principalmente quando o doen- 
te me informou de que a sua répartição fôra toda 
pintada de novo alguns mezes antes, continvando 
elle, assim como os demais empregrdos, a traba- 
lhar alli de 4 à 6 horas por dia, Procurando, en- 
tretanto, a orla azulada que a intoxicação pelo 
clrumbo costuma produzir nas gengivas, nada en- 
contrei de anormal; alem d'isso, tendo a atrophia. 
crescido com a fraqueza muscular, e não havendo 
anesthesia cutanea, não me pareceu que a nenhu- 
mad” aquellas tres affecções se podessem attribuir 

los padecimentos. do Sr. F, Fiquei, entretéinto,na 
duvidas. 

O doente passou depois a tratar-se c com outros 
facultativos; tomou strychnina, iodureto de po- 
tassio, bânhos salgados, e usou por algum tempo 
dôs choques electricos; o mail, todavia, progre- 
diu rapidamente, de tál sorte que; sendo eu con- 
sultado de novo em Março de 1868, fiquei sur- 
-prehéndido do estado em que o vi, e que era o se- 
guinte: os muscuios deltoides tinham desapareci-. 
do completamente, dé modo que os hombros des- 

guarnecidos eram como os de um esqueleto coberto 
com o tegumento, contrastando singularmente com 
um “tronco robusto e bem conformado; os acro- 
mions salientes e agudos formavam uma abobada, 
uma especie de vacuo, da parte inferior do “qual 
pendiam os br aços emmagreeidos e inertes, como . 
appendices inuteis que balançavam aos lados do 
tronco durante a marcha do doente, e que se eu. 
rolavam ijacommodamente à roda do corpo quan- 
dotelle se virava na cama. Os musculos anterio- 
res dos braços, mormente os biceps c brachiaes 

anteriores, estavam parcialmente átrophiados, dan- 
'do aos membros úma forma achatada de diante 
para traz; algnns nos ante-braços ofereciam a 

mesma diminuição de volume e'alteração de forma, 
a ponto de darem a estes ultimos uma apparencia 
quasi cylindrica, mas desegual; estavam tambem 
atrophiados os musculos dasregiões thenar e hypo- 
thenar de ambas as mãos, assim como os lombri- 
cães do segundo e Lerceiro espaços do metacarpo. 

De todos os movimentos dos membros supe- 
riores. o doente só conservava os dos dedos, porém 
muito imperfeitos esem serventia alguma; os pol- 
Tegares e indicadores mal se. podiam estender. 
Para daramão a alguem que inadvertidamente lhe 
estendia a sua, 0 doente, ou se desculpava- por não - 

poder corresponíter ao cumprimento, ou dava 20 
braço todo um movimento de pendulo para incut'- 
tar a distancia. 

Conservava ainda os movimentos rotatorios, € 
de addueção do braço; mas a abducção e elevação 

eram impossiveis. A flexão do braço sobre 0 ante= 
braço não podia ser executada senão depois de 

posto este ultimo em posição horisontal, isto é,
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em angulo recto -gonT O braco; era então que sê 
reconhecia uma ligeira saliencia do mMuseulo bi 

ass sui 

tovelo. 
Os musculos grandes pectoraes pareciam tam- 

bem diminuidos de volume; a voz do doente era 
fraca; fatigava. se quando fallava um pouce maigalto- 
ou por muito tempo. À respiração erá, entretan- 
to, livre: no, estado de quietação, ou quando .o Sr. 

-F. se conservava em silencio.- Quando Io per- | 
mittiam as-fortes dores nevralgicas, sempre mais 
violentas á noite, dormia deitado horisontalmente 

“de qualquer dos lados. 
Esta rapido progresso da molestia havia sido 

precedido, em janeiro de 1868, de culica rebelde, 
“e os demais syinptomas que nesse periodo se ma- 
nifestaram São descriptos pelo propr io doente em 
“uma carta que ha pouco me dirigiu histori ando a 
marcha doeu padecimento nas epocias em que 
outros fachltativos o trataram. «.O que eu então 

- softri, diz elle, custa-me hoje-a referir. Eu sentia, 
e via-sg claramente, desaparecereim-mv os museu- 

“veis, pesados, mais compridos, e insuportaveis ao. 
eorpo; dores lancinântes dilaceravam-me os mms- 
culos dos hombros, e as pernas desde os Joelhos 
até às- pontas dos dedos, onde me pareeia que 
me cravavam os mais agudos e finos alfinetes. 

- Não linha disposição para receber a menor quan- 
tidade de akimento; uma "dyitação constante, 
ou antes uma exacerbação se tinha apoderado de |” 
mim; finaluiente, vivia sem dormir nem de noite 
nem de dia, em um estado guasi de desespero ». 

Foi, pors, no deploravel estado que fica des- 
eripto que encontrei o doente em março de 1808. 
A suQlestia desenhava-se então com uma physia-- 
pomia, tão caracteristica, e tão outra do que pare- 
cia no começo, que não hesitei um momento em 
me pronuúciar pelo diagnostico de—-atrophia mus- 
cular progressiva. 

Contiando poucô nos. recursos da lherapêntica 
desanitiado - pelo têstêmunho quasi unanime dos 
“mais experimentados medicos que. extensamente. 
estudaram a doença, em desabono dos meios até 

“agora, empregados para a combater, 'aconselhei 
outra vez ao doente uma viagem à- Europa, expe- 
diente que elle, no estado de abatimento e desa- 
nimo em que se achava, recusou acceitar n' essa 

“occasião. 
Recapitulando 0 tratamento ja eihpregado, é 

vendo que o doente havia inutilmente feito usô 
doiodureto de potassio, da strychnina, dos banhos 
thermaes e salgados, de fricções estimulantes di- | 
versas, de correntes elactricas intermittentes, de 
Preparados de morphina etc., e tendo de aconse- 
lar algum: tratamento até que elle se resolvesse a 
“emprehender a viagem proprosta, lembrei-me de 
lhe prescrever 0 arsenico, 0 quer fiz, na verdade,   

"semi confiar: mais n'este medicâmento do que em. 
| qualquer-outro da ordem dos alterantes, e dos to- 

ceps, € O relevo . do seu tendão na dobra- do co-: nicos geraes. ot=especiães. “Administrei- -0 SUCces- 

sivamente “sob varias formas, taes como O iodu- 

reto d'arsenico, o arseniato de ferro, e, finalmen- 

te, o licor arSenical de Fowler associado ao bi- 
chlorureto de mercurio, na formula seguinte: 

R. Licor arsenical de. Fowler... 1 oitava. 
Chlorhydracto d' ammoniaco” 406 grãos. 
“Bichlorúreto de mercurio... 1.» 
Aguas cererrrrreneo 12 onças. 

M.e | 

magnetic as continuas como 4s aconselha R emak, 

" Foiesta a preparação que o “lgente usou por 
mais tempo, na dóse de tres colheres de sopa no 

[dia. À isto ajuntei o emprego à as correntes electro- 

b. 

para O quê me servi das cadeias de Pulvermacher; 
dous crisdos que constantemente serviam o doen- 
te instruiram-se logo no modo, aliás muito sim- 
ples, de applicar estas.correntés aos musculos atro- 
phiados, de sorte que, depois d de algum tempo, não . 
era necessario para isso a minha presen 

Jos dos braços, que perdiam dos bombros, immo- | 
São 

Q proprio doente lembrou-se ainda de ensalar 
conjunctaménte os "banhos salgados, 
annui; foi, por isso, no principio de Maio, para o 
Rio Yermelho, de onde vinha depois à cidadeuma 
ou duas vezes por mez, para me consultar. Com 
as citadas” preparações arsenicaes tomou, ora o | 
iodureto de sodio, ora a strychnina, ou o extra- 
to de nóz vomica, ora o oleo de figado de bacalhau. 

- Quando o doente foi para a beira mar já aceu- 
sava: alguma melhoria nas dores nevralgicas dos 
membros s, mas foi só em 19 de Maio quê, vindo . 
elle à cidade, pude verilicar.notavel diferença para 
melhôr, tanto no séw-estado geral como nos mus- 
culos atrophiados; o hombro “dire ito especialmen. 
te offerecia maior volume; o movimento de abduc-. 
ção do braço era já possivel até cêrto ponto, . o que; 
entretanto, não accontecia com o esquerdo que, à 

picas, conservava-se no mesmo estado. O Sr. F. 
estava mais contente, já tinha appetite, e Pare- 
cia uín pouco mitis nutrido. 

No mez de junho vi o doente no dia 13; já me 
poude escrever intelligivelmente na vespera an-. 
nunciando-me a sua vinda à cidade; áimhos os hom- 
brós offereciam maior volume; podia javelevar 
o braço direito quasi. á posição horisontal, c af- 

ao que en. 

' excepção da menór'intensidade nas dores nevral-. 

fastar o esquerdo do tronco; jó;dava a. mão a 
apertar aos seus amigos, e: estava. muito mais nu- 

trido; as dores nevralgicas tinham cessado inteira- 
mente, mas apparecera, durante o uso dos Lanhos, 
em edema legeiro nas extremidades inferiores. . o 

Um. mez depois, 14 de julho, o Sr, F. podia le-. 
vantar uma cadeira com o braço direito, e elevar 
a mão vazia acima da cabeça; o braço esquerdo: 
podia chegar à posição horisontal, e ambos os hom- 
bros-estavam já guarnecidos pelos deltoides, apa-
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gando em grande parte .a difformidade que d'antes 
“existira; os braços e antebraços tinham tambem 

“engrossado visivelmente, º 
Q doênte continuou o vir à cidade uma ou duas 

vezes por mez, e a restauração dos musculos atro 
PhiadosS foi em tal progresso que já &m Dezembro 
o, Sr. F. se considerava quasi restabelecidode am- 
bos os' braços, quanto ao volume, e força muscu- 
lar; mas os nresculos das palmas das fnãos. não ti- 
nham ainda voitado ao seu volume e força nor- 

“maes, nem os movimentos dos dedos pollegares 
eram totalmente livres; o edema das extremida- 
des inferiores, que alias não tinha aumentado, 
era então o «ue mais preocupava O doente ques 
a todos os mais respeitos, se considerava quasi res- 
tabelecido, e estava-de facto mais corpulento, se 
não mais vigoroso do quê d'antes fôra." 

Hoje, Maio de-1869, o Sr. F. esta no exercicio 
“do-seu emprego publico; da sua molesia conser- 
va ainda ligeira, mas visivel atrophia da região 
thebar de ambas as mãos, mais pronunciada, co- 
mo|sempre fôra, na direlta do que na esquerda. 

( pollegar direito estende-se incompletamente; 
apezar disso, 5 Sr: F. tem bastante agilidade nos 
movimentos, e escreve correntemente, posto que 

não tanto como d'antes, nem com 6 mesmo carácter 
de lettra. Resta-lhe tambem uma grossurã apenas 
sensivel nos artelhos. A saude geral é boa; tenho- 
lhe, não obstante, retommendado que recomece 

Atamento, interrompido ha alguus mezes, não 
ara completar à cura, como para evitar a ré-     
teses —Nos be broves commentarios que me 

suggere a precedente observação dei ixarei de en- 
trar na questão da pathogenia da molestia, ponto 
ainda controverso entre os pathologistas;- uns a 
considecam dependente de lesão material primitiva 

“da medulla espinhal ou dos seus nervos; outros a 
reputam adecção da propria fibra muscular deri- 
«vada, provalvemente, de paralysia dos nervos va- 
so-motores, cujo effeito seria obslar à nutrição dos 
musculos, tornando-ys, por assim dizer, inanidlos 
à mingua de sangue. | 

Ew esta ultima opinão parecem inclinar-se bom 
- numero de notaveis pathologistas contempora- 

* neos, sem que, todavia, se repute decidida a ques- 
tão, apezar: dos mais aceurados estudos da andto- 
“mia morbida auxiliados pelo microscopio. Dei- 
xando, pois, ao$ competentes ó esclarecimento 

Veste importante assumpto, limitar-me-hei às 
considerações à que se presta o meu caso consi- 
derado clinicamente, e às deducções praticas que 
delle se, possam derivar. 

Os dous pontos principaes que primeiro aqui | 
“Se oiferecem à discutir são; 0 diagnostico, e otra- 
tamento empregado. 
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servação é realmente de atrophia mustular pro-: 

  1.º O caso que fica referido na precedente obe 

N.º 68-34 ne Mato 

gressiva? 
* No. primeiro periodo da molesfia cheguei a pén- 
sar que ô meu doente sofria de paralfsia satúrni- 
na,. fandando-me eim dous factos principaes; à 
saber; as colicas. que precederam a paralysia, e a 
séde questa primeiro occupou. 

Mas quando o doente me referiu que estivera. 
por-quatro, seis, e ásvezes mais horas pordia ex- 
posto 35 emanasções plambicas durante” a pintu 
ra da sua repartição, pareceu-me que o diagnos- 
Lico estava suflicientêmente esclavecido eassentado, 
não obstante à falta da orta-gengival azulada, que 
aliás dizem faltar em alguns casos "agudos in- 
toxicação saturnina; iam ainda de accordo com 
esfe capitulo da molestia a pallidez geral, dores 
nervalgie: is, ele. 

Tinham, decorrido mais de oito mezes quando 
examinei de novo o doente; a molestia haviapro- 
greuido,'e tomado um caracter qué ja Be não har- 
monisara com aquelle primeiro diagnostico; foi 
então que cheguei a convencer-se de qug o caso 
era de atrophia muscular progressiva, tal como 
a descreveram Cruveilhier, Atan, Trousseau, e 
outros eminentes pathologistas, mas que me era 
praticamente “desconhecida até então. Eiseaqui 
as razões em que fundei o diagmostico diferencial 
entre esta molestia e 'o da paralysia saturnina: 
t.ºo No caso do Sr. F.a fraqueza dos movi- 
mentos não precedeu a atrophia dos musculos; 
pelo contrario uima e outra marcharam simultanea 
e proporcionalmente; 2.º os musculospão de todo 
atrophiados conservavâm a sua força contractil, 
obedecendo à vontade e ao estimulo electro -ma- 
gnetico;- os movimentes.dos dedos, posto que fra 
Cos; imperfeitos e inuteis, foram eonservados, e 
ante-braço, uma vez posto em angulo regto co nm 
o braço podia ser dobrado sobre este; 3.º'a atro- 
phia começou ma eminencia thenar da mão direi- 
ta, como frequentemente acontece n'esta moles- 
tia; passou depois a alguns do ante- “braço, e e 
d'ahi saltou aos deltoides, | deixando de” pesmeio 
muitos outros intactos; ha paralysia saturnina 
costuma - ser mais rapida em sua invasão; chega 
ao seu maximo em um ou dous dias, em uma -ou 
duas semanas quando muito" (Roberts), ertretan- 
to que no nosso caso os movimentos foram dimi- 
nuindo gradualmente “por muitos mezes; 5.º se 
existiam algúns dos syorptomas vomntruns á in- 
toxicação pelo chumbo, taes como a colica, e a palli= 
dez geral, faltavaa orla azul dasgengivas,a qual,em- 
bora hão seja symptoma infallivel, nem exclusivo 
«esta cachexia, é, com tudo, muitissimo frequente, 
como eu proprio tenho podido verificar, mormente | 
na pratica de hospital; 6.º de todos os argumentos: 
quese poderiam adduzir contra o meu- diagnostico 
de atrophia muscular, 2usquo primeiro a reconhe- ' 
cer que o maisspoderoso é haver o meu doente
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sofrido; por múito: tempo, antes de seinanifesta-|- 
rem os- “phenomienos tocaes; violentasze. repetidas | 
colicas, “e isto depois. de elle 5º ter. exposta, du- 
rante algomas, horás do“dia,ºe por | mais de duas, 
“semanas, às eranações, de tintas frestas, quando |. 
se -pigtou a sua repartição. A esta objdoção, cu. 
jo valor etiológico parece,"á primeira vista, indu- | 
bitavel;. tenho a oppor as seguintes consider ações; 
1.º o longo: periodo que decorreu entre-a, êxposi- 
ção. do doentes ás eitanações - plumbicas e-0.ápe 
pagecimetito-das cólicas (Toi de alguns mezes); 2.º 
o periodo, muito. mais longo ainda, entre os pri-|, 
meiros attaques de colica e os primeiros sympto- 
mas desatróphja; 3 3º 0 fietode nenhum dos número: 
sos, empregados da mesma “repartição haver sof- 
frido de. incommodos . similhantes; 4 enfim; o 
facto: de que ná atrophia muscular: progressiva 
não é ésté o unfeo exemplo; embara- seja pheno- 
meno, raro), de se ter observado, no principio ou 
no deckrso ia: doença, colicas” iNtensas, oDr. E. 
Meryon (7) menciona um caso em que Kavia pa- 
soxismos de dáres inlestinaes; sera d de um de oito 
infelizes irinãos, todos allectados da mesma doen- 
ça, e dos. quaes ja. tinham succumbido seis! 

- Sendo, pois, a paralysia saturaima a unica affec - 
“ção à qual no principio se poderiam filiar os pade- 
cimentos de meutloente, eu creio ter demonstra- 
do que.o  desgnvolvimento ulterior da molestia não 
somportava aquelle diagnostico, esim o de atro- 
phia muscular progsessiva, não obstante os. noti- 
yos que enião militavam em favor d' aquele. . 

2. Pelo-que respeita ao tratamento eu já citei | 
algumas das opiniões mais authorisadas na scien- 
cta, quanta à sua incerteza, é e pouca ou nennuima 
effiçacia. Alguns casos, Se não decura completa, 
ao menos de melhoria, são attribuidos ora à fara- 
disação, ora ao iqdureto, de potassio, ora 40 oleo, 
de figado de bacalhau; seja- me aindã: pêrmittido 

. Aecrescantar. alguns paréceres“ ácerca da cyrabili-.| 
“lade-da inolestia em geral; ou por algúns d es-. 
tes meios. 

Niemeyer (8) diz que a forma da imolestia em 
-Jue são successivamente invadidos os musculos uns 
-após os outros, têm até hojé resistido à todos os 
Meios empregados para a combater, até à propria 
faradisáção methodica. 

Em Valleix (9) temos que, à excepção de Du- 
-chêne (de Boulogne), a mmior parte dos medicos, | 
desatiimados por numefosas e inúteis tentativas, 
declarava inçuravel à ateophia. muscular pro- 
gressiva, e que Aran tinha limitadissima confiati- 
ça nas electrisações de Duchêne: 

(7) Prattical and pathological. researches on the various | 
| forms .of paralysis. Lond. 1864, . pas. 243. 

(8). Eléments dé pathologie. interne e & thérapeuti- 
que, tom. 2.º p. 595. Páris 1866. 

(9) ; Ob. cit. tom. 1.º p. 1007. 
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O Br Faceond: (10) exptitne-se | nas. seguintes 
pálavras que copio textualmente: “« Faible et mé- 
ftisable dans som début, Jenté mais  indomptable 
dans. son. progres, Vatrophie muscilaire tuefatale-. 
ment ceux. qu'elle touche:: les- quelques cas de. 
guécison, connts: sont, tellement. exceptionhels, 
que nous n'avons pas lé deoit de les faire intérve- o 
nif dans notre: pronostic. | 

Drazo tratamento empregado permim, e por” 
alguns, dos nossos mais habeis . praticos durante - 
muitos mezes, nenhih beneficio notavel produziu 
no precedente caso, .€, como fica dito, .os-meios | 
foram, à excepção do” ársenico, . Os mesmos que 

“gutros «meditos eminentes viram. constantemente 
falhar em França, Inglaterra, é Alfemanha; e e; alem - 
disso, os que eu "prescrevi, ' ou .o doente se. | 
lembrou de cóntinuar conjuntamente . com os 
arsenivães, como o inde, a steychnina, os ba= 

nhos salgados, etc. ja anteshaviay sido abarido -- 
nados por inefficazes: 306 a electricidade fóra em 
preguda em correntes interrompidas. à. principio, 

Cc eu resclvi ensaiar as correntes continuas, rê-. 

commendadas por alguns. medicos de, preferencia, 
áquellas. É certo, porém, que as melhorias do: 
“neu doente datam das primeiras presoripçõesade 
arsenico, e este foi contingundo cóm perseveran-' 

a, e por mais” "tempo do que à electricidade: Eu, 
pois, tenho para mim que, se n O toda, pelo me- 
nos à maxima parte da vantagedi colhida do tra-" 
tamento do meu doente pertence dos. preparados 

d'arsenice. 
Eu não tinha ainda vistó re ommendado. éste. 

meilicâmento na atrophia muschlar progressiva, | 
quando, ja depois de começada redacção d'este 

trabalho, tive oceasião de ler o artigo que o Dr. 

— m
i
 

1E. Merçon, consagrata esta molestia no seu já ei- | 
tado e interessante livro. 

Eis aqui. por extenso a pass gem na qual: 9 
author se refere a este assumpto: « Sé: à doença 

| depénde de uma altéração na: cômposição do tec o 
do muscular—sendo destruidas as afinidades” nor-. 
maes € estabelecidas, outras —=de cérto. "conviria 
achar um remedio que tivesse O poder, de modi- 
ficar o processo morbido de assimilação, e-de - 
promover outro salutar, de modo que suspende. 
se, 20 menos, o curso da molestia, quando | não». 
podesse cural-a, » | 
“Com esta ideia occosreu- me que, “tendo é o ars. 

senico uma acção préservativa especial. sobre os | 
tecidos animaes depois da morte, poderia elle. 
tambem prestar-se a preservar as fibras vivas da | 
desorganisação que, parece, resultar dá. nutrição 
pervertida. » | 

«A -mirha experiencia em relação: aos'seus efe 
tos não é sufficiente ainda para basear opinião mais: 
decidida, pois em um caso unico administrei pes 

  

quenas doses de licor de Fowler, enelle o. pros.   40) Leçons de clinigue médicale, | pag: 328. Paris 1867,



  

gresso dá x degeneração, grautosa parecd ter pa- 
“É | (pag &; Do 

Pado à (pág. 21. 
Vasé ep ois, S 
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gresso dá doença, ao ménos.na data (1864) em 
que êstrevcu 0 Hlustro pathologista inglez; e em o: 
teria de certo empr egaro -coni mais. confiança a- 

4 glionares, Yaizes, se assitn:se podem chamar, da poóiado 1 ria sua «authoridade, se mais cedo bouvera 
conhecido esta parte dó seu trabalho, 

- Seem uin caso de atropha muscular progressiva 
pónco. ten o médico a esperar da! therapeutica, | 

| 
| Finalmente, a pag. 

segundo. a quasi unanime opinião dos praticos, | 
-Inuito menos deverá contar com os esforços da na- 
“Aureza; creiu, pois, que o mau dognte deve ao tra- 
“tamento os bons resultados quê nem-eu nem el- 
“Tt. esperavamos, e que n'elles teve a maxima par- | 
te, “se nãó-toda, a medicação arsenical. 

“deu uma simples suspensão do: trabalho morbido, 
“e sim, mormente em alguns musculos, uma ver- 

dadeira Vestauração de tecitlos extinctos, ao. mends 
. em apparencia. Dous braços inuteis, peiores ain- 
“da do que isso, pois tornavam-sé incommodos ao. 
“doente, volveram, - puuco 4 pouco, ao exercicio “das 

suas funcções, a 
“mem outrora invalido e inutil, e com a morte em 

- perspeetiva, o exercicio do seu emprego, e à reon- 

o trada na sociedade. 

5 Não é aqui logar proprio, nem eu sou o tom- 
| Petente;: pêra averiguar O modo de acção do arse- 
“nico nesta molestia: "o meu tim é consignar o fa- 
ceto; e entregal-o à consideração dos meus collegas.. 

“Não será, todavia, fora de proposito comparar 
o simplesmente, em breves palavras, o thodo de com- 

| prehender. e explicar a atrophja-muscalar progres- 
siva, adoptaflio por alguns authores, com algumas 
das propriedades therapeuticas do arsenico; e por 
esta comparação se verá que este devé preencher. 
“uma indicação perfeitamente | bem fundada na boa 
razão. , 

Comosa disse, grande numero de pathologistas 
contemporaneos consideram esta molestia depeo-. 
dente de lesão primitiva.da fibra muscular, filian- 
do ainda está lesão a*uma nevropathia do syste- 
ma nervoso ganglionar que . preside à nutrição 
dos musc&los.. A ser isto assim; parece que 0 me- 

“Thor medicamento a. empregar em tal caso sezia- o 
“que. activasse aquella funcção, estimulando os ner- 
vos que a"teem sob sua immediata- dependeria. | 

- Ora, as propriedades therapeuticas do arsenico 
recentemente estudadas por eminentes observa- 

“dores, | parecem habilital-o justamente para pfeén- 
“cher aquella indicação. Com effeito, a Dr, Mllet 
(de, Tours) (41), fallando da acção physiologica do 
“arsenico, diz; «Augmenta a contractilidade dos 

(dt) De bemploi: thériipeitique des préparations = 
: sénicales %º ed, Paris 1805. 

qui 6 arsenieo já Pavida sido lema | 
Slheorieas, e ensaiado corr miedio- 

cre vahtagem, pois apenas pareceu sustar 9º pro-| 
pte es tregtos Seguintes: 

Não se 

a ponto de permittirem a um ho-: 
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miseslos da vida organiea, e da vida de velaçãoo. 

“O Dr. 2. de Savignae (19); ê muito mais explt- 
cito a respeito das propriedades pharmabe-dyna- 
ticas do arsenico; cltarei do seu-excellente eséri- 

«A essencia da sua, ae— 
ção, em. tal cato, (como sthenoplaslico indirecto), 
parece consistir eu excRar esses nervulos gam- 

vida àrganicá, sob 3 * influencia dos.quaes so exe-. 
cutarh os actos. primordiaes da nutrição (pag. 196) 
-« Parece vesultar do êmpir smo dos arseniuphagos 
edos embaidores que empregam o arsenico, que. 
esta substaneiã favorece mgis'a nuírição do mus- 
culo. do que a de qualquer outra parte» (p ag: 197). 

199 o mesmo author congi- 
dera O arsenico' «um moditicador especial do Sys-: 
tema nervoso, que excita 'ou parslysa segundo a 
dose, com acção elect tiva Sobre a porção. ganglio-. 
nar deste systema; passando'a acção: elecéiva so- 
bre certas orgãos (respiratorios, locomotores, etc.) 
pelos nervos ganglionáres que a elies se dirigem » 
* “Creio, pois, que éslas noções ácerca da. acção 
physiologica e therapentica do arsenicô, e o bons 
efieitos do seu, uso prolongado no tratámento do 
meu doente, devem animar os praticos a tentar” 
o emprego deste agentt poderoso contra a atros - 

phia musenlar progvessiva, e com melhores espe- 
ranças deexito feliz do. que as que possam offerecer 

- alguns. dos meios “até agora propostos para à sua. 

cura, com. excepção, tálvez, da electricidade em 
correntes continúas, que tem aproveitado. na pra- 
ticá de alguns medicos, | especialmente na de Re- 
mak (48) | 
“O meu doente não está ainda, complétamenge 

curado; mas os resquicios que. lhe ficarany diísua 
[doença permittem-lhe já exercer o sef emprego . 
publico, e occupar-se dos seus negócios particu+ 
lares; epodeny, talvez, desapparecer de todo com | 
o correr. do tempo, ou com a continuação do tra- 
tamento. . A recahida é uma eventualidade não. 
só “possivel, «mas até de receiar;«é considero para. 
mim um dever informar das occurrencias ulterio- 
res Veste caso aquelles te entre-os leitóres da Ga- 
zeta à quem possa interessar reste” importante as 

sumpto, e 6 facto .que hoje offerego à.sua escláre- 
cida consideração. | | 

| CIBUREIA. - 
DILATAÇÃO FORÇADA DO ANUS OU. OPERAÇÃO DE 

RECAMIER, 

Por.J. R. de Souza Uchôr. 

“Ha muito. que desejavanios fazer tima & succin- 
ta descripção . do methodo Je dilatação forçada 

(12) Dictionnaire encyclopédique des sciences médi- 

+ 

cales. vol. 6.º art. Arsénic. Paris 1807, 
ag 4085” -book of Med. & Surg. Sydenh, Soc. 1892
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nós casos: de fissura om fenda. do asas, qual 
temos visto por muijas. veieês posto em prgliea nos 
Hospituea. de Paris. - 
A palavra fissura ou fenda exprime uma tesão: 

éuma pequena chaga linear e. supertigial; entre-) 
tanto em linguagem ordinaria-é empregada “para, 
significar um sy mploma, e designar uma dôr espe | 
cial, que próvem do musculo esphincter do anus, € 
cujo duplo carácter é 1.º de manifestar -sê unic: 
mente depois da contracção deste muscuto, em 

particulár no acto da defecação; 2.º de começara? 
“fazer-se senur vivamente dez minutos, "um. -quiarto 
de hora qu mesmo mais depuis da efecação. 

» Sem-procuror se êxiste, “ou não. imã pequena 
». 

ulcera na região esphineteriana” do-anus, 0 cara- 
cterda dôr.accusada pelo doente basla-hos para fail 
zer O diagnostico “de vma das allceções mais pe- 
nosas e mais rebeldes que o homem póde apre- 
sentar, e para à qual, graças ao genio de Recaniiêr, 
dispomos dé remedio jmmediato, innocente e 
quasi infallivel. 

-À dilatação forçada por si só exige. imperio- 
samente 0. emprego do chloroformia,- sem o qual 
seria horrivelmente dolorosa; e tomã assid à vis- 
ta do doente a. importancia'de uma verdadeira 

-9peração; . porém não “ten à menor censequen +. 
cia. Depois de ama ou duas horas de um senti- 
“mento derdôr na região anal, a calma é completa, 
a expulsão “dus gazes elas materias fecaes effettua- 
se sem dór, e oúperado. atormentado algumas ve- 
zes, por espaço de muitos” annos, recupera uma vida 
nova: um óu dois minutos de simples manobras 
bastarão, sem instrumento «cortante, e o doente 

- voltará à suas oceupaçõês no fin do terceiro. ou 

quarto dia. 
“Para praticar a dilatação forçada, o doente de- 

pois de chlor oformisado é é posto sobre um dos lados,. 
-na beira do leito, nã posição clássica dos curati.- 
vos da fistyla, O cirurgião introduz um dos dedos 
indices no anus, depois 9 outro, e. procura lenta- 

- mente penetrar dois dedos de cada mão. Introduz 
tão alto quanto fór. possivel, e segurando as duas 

paredes: lateraes do intestino, faz ceder pouco a; 
pouço como por-uma distensão gradual. 3 mode- 
rada, analoga &o que se pratica nas articulações 
ankylosadas: Não é somenté o esphincter que 
deve suffrer na operação, o intestino em grande |' 
parte, etão alto quanto: fôr possivel deve partiei- 
par, pois o espbincter interno não é outra cousa, 
senão a parte inferior da tunica circular do rêcio. 
Finalmente os dois dedos de cala lado applicad- 

“se sobre a fice interna do ramo izchiatico, e 
assim a diducção do orifício é auallevada a tal pon- 
to que em'um monrento dado é igual ao diametro 
transversal do estreito inferior; anies de la che- 
gar, sente-se quasi sempre sob os dedosa rup- 
tura sub-mucosa das filras fhusculares. - 

[mier não der. um resultado favordvel; 

  A operação acaba-se por manobra analoga, po: 

sem. mais. rapida no sentido antera-posterior, fa- 
sendo desta vez unido menos força que na primeira. 
Nenhum curativo. topigo se segue áesia operaçãos 
fo dia seguinte pela, iiaihã dá” -segim pouco de oleo: 
de.ricino, e-todas as noites, durante quinze dias, 
uma pHula de Trotsseaú: | 

Extracto de. betladona | 
Pó de belladóna.... + 
Pará 15 pílulas. 
Quando a “fenda está. em começo. on ed pouco 

pronunciada pode-ge evitar a operâção . por cui- 
dados simplesmente. Muitas pessoas, sobrê-tu- 
do as mulheres, chegão a curár-sedas dores: fissu 
raes combatendo a constipição do ventre, 

0. tratâmento medico. é quasi sempre- sem effei 

to, “e. reclama um cuidado e persistencia verdadei- 
râmente, incopmodativo. 

Quando se compara O que já descrevemos: “com a 
incisão ile Boyer que emseu tempo constituio um. 
grande progresso, pode-se: esperar quê ella" seja 
abandonada parao futuro. Alguns praticos disem 
que ella serve nos casos em que a- operação de Reça- 

porem à is- 
so faremos ss duas perguntas seguintes:a dilata- 
ção foi praticada convenientemente, e não. será 
mais. prudente recorrer a esta de novo 'anfes de 
praticar à incisão ? ? 

ana 1ó eentigrammas. 

o) 

O ESTADO DAS UNHAS FA? RECONHECER A consotadação 
“DAS FRACTURAS. 

Por 3. R. de Souza Uchôa. 

Em 4813, um' * pharmaceutico dinamarquez, 6 
Mr. Guenther, armunciou que o crescimentogtas: 
uobas paravam; em um membro fracigrado, duzan- . 
te todo o tempo que durava a consolidação da. fra=. 
etura. O Sr. Broca verificou est? facto em um ho- 
mem que linha uma fractura da parte inferior do 
tibia. Depois de as ter untado (badigeonnê) coni 
uma solução de-nitrato de prata, elle.verificou que 
ds unhas: do tado da fraciurá não crescião, "em 
quanto que as do. lado 'são seguião seu crescimento 
physiologico. 

“O. facto seguinte 'dq Sr. Duplay éainda mais 
demonstrativo: -. . 

Fractura do antebraço esquerde, no dia 7 de. 
Outubro de 186%; complicações diversas. No dia. 
19 de Novembro, apparelhe dextrigado, e phospha- 
tede cal interiormente. Neste memento o doente 
observou ao Sr. -Duplay que suas unhas cessaram de 
erescer na mão esquerda. etomaramy uma côr 
amarella negra. Alguns dias depois .ellas começa- 
nam à crescer é apresentavam um pequeno “disce 
rogeo nós bordos-adhêrentes: No dia 31 de De- 
zempbro, restava apenas. meio centimetro das an- 
tigas unhas. . 
“O apparelho foi levantado, eo Sr, Duplay + veri- 

e ficou. um bom estado da fractura. AS unhas conli- 
nuám a crescer: No dia 10 de Janeiro, | o cubitus
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Bag Ce: 

Será pois possive seguir 0 trivalho é de conso- 
lidação dê uma: fraotúsa” sem kevantar 0 appare-f 
ho? . 

DOS: ACCIDENTES Dis FenidÃs: “BOR CAUTERIS ação. 
Pelo Dr. Ludien Papillaud. (1) 

  

debatidará proposito do tritamênto do anutiraz ej 
“do furunculo. Ainda está em" imenoriy que o cop- 
po medico: da* Girdnde tinha sido impellido a le- 

  

     z 

var esta, . questão do. anthraz e do forunculo ao 
Progrâmma. do. congresso, porque, “desde alguns 
“anos, tinhá observadô n "estas molestiãs uma ma- 
Jignidade toda. particular, “contra à qual o tratã- 
lhegto gritinario parécia insufficiente.. Os médicos 
“que ! tomaram parte na discussao, preconisarainros 

causticos; DS “ânti- -septicos. 808 adsteingentes? bnep- 
gicos. para, preveniê os: aceidentes - toxicos -que 

tinham. visto, Se desenvelverem em certos doentes, 
e cuja, gravidade estava fára” de. propoirção com 
as Jesões. Que lhes tinha dado nascimento. Foi 
então que'Se vio q professor Desgrages, um dos 
mais eminentes representantes da - Esthôla "de 
Lyon' desta .eschola “que tinha. rehábilitado. os | 
causticos -com” prejuizo. do instrumentá cortan- 
te, tomar à palavra para estabélecer algumas 1 re- 
servas contra a: pretendida- innocuidado das feri-' 
das, por cantezisagã e citar accidentes.inflamma-. 

  

torios G infectuosos; cases d” 'hemorrhagia ed eLy- 
sipéla, que tinham seguido à x ánplicações de tãús- 
ticos, “como teria podido acontecer: si sé tivesse 

- servido. do) “histouri.. Esta resteieção feita q segu- 
rança que inspiravam 38 feridas por cauterisação,, 
era uma coisa importante. por sinesma, “pois que 
era ima-ad rertencia-contra 2 confiança ilimitada 
gue. tinha púreçido, merecer v emprego dos taus-| 
ticos porém, como dissemos, ella 'tiravã ainda um | 
imais alto grão d'i importancia di “qutoridade- do 
medico do qual. emanava, e sobretado de sua qua= 
lidade da professor da” Eschola de” Lyon, eschola 
ue não póde ser. suspeita de tão querer, êde 
hostilitfade arespeito da cauterisação. Eniretanto, |º 
não se'tralava senão d' hemorchagias. acidentes 
que não são stremedinveis, e contra Os «uaes a 
sciencia e sarté possuem numerosos é poderosos | 
recursos; porém. existem. a cargo da: cauterisação.. 
observações de factos infinitamente mais graves, 
de accidentes - ttaumaticos que são quasi sempre 

11) Esta memoria. apresentada à Socisdade de Medici 
na de. Gand, da:qual'o Sw. Papillaud é membro corres- | 
pondente, nós foi Obseguiosamente reinettida por. clle, 

  

rtads, erque. nem o, sã! her nem: a à hóbilidade do 
  

0 ido postem? 'eopjhrar:, Uma destas observáções 
Ivetsa sobre am easo d "ipfectão purulent: 

  

5.e À OU- 
tra” Sobre; um caso. destetanos; “ambos: seguidos d 

-Fmorte,. como “eonsegiiencias de: appficações . É 
| causticos: A observaçãod "infecção; purulênta é de- 

4 vida a0 Sr. Dr. Bourguet, d'Aix, edaja de 1852, 
e anle tetanos nos é pessoaké data de 1851; é esta 
“à que temos à hogra. de apfesentar à Sociedade 
de Medicina de Gand.. 

| De 18504. 1855 tinhamos feito. um grande 
jnúnmero de “applicações de -causticos em' “diversas. 

“No congresso medico de Bordeaux à questão 
da inhicuidade das.feridaspor cautezisação foi |$ 

lesões” exterias, e tinhamos tomado como regra 
substituil- -as--na medida do possivel, às. operações 
por instrumento. cortantes Estes ablações. de. tus 
imôres muito volumosas; taes como. os. tumores 
canerosos da mama, tihâm . Pódido se elfectuar 
sem neohim accidente. A reacção djentão era em | 
favor dos processos de- Canguoin; a imunidade 
ijue accompanhava-a acção dos causticos párécia 
ser absóluia é sgim venhumá' éxcepção, e tinha &g 
chegado & propor as ampulações e até à kystoto= 
mig E pela eauterisação. 

Um doente se-nos apresenta para pedir-nos a 
cura de tumores moveis, multiplos e agelomera- 
dos, de consistencia. molk e esponjusa; que ella 
tinha nas regiões cervical, sub- axilar é ingúinal, 
Pareçe nos. que era um dos casos mais Uxoravais 
para'a applicação: dos causticos. Fazer pelo “igs- 
trumento cortante aperaçoes imultiptãs -ou sqjmul- 

taneás,ou suçgcessivas, pareceo- nos flg uma grave 
impradencia, 20 passo que $ segundo as ideias que 
tinham curso então, anzilas applicações de. cauistir. 
to feitas em uma du outra condição, 1 não podiam 
ter outro. inconveniente, senão q da, dor. Ope- . 
ramos, pois pelo-caustico, e com toda a segurança; 
poreio, ejto dias depois,. mosso ilocute foi tomado 
destetanos, ao qual succumbso-em menus de vinte. 
e quetro-horas. 

Eis-aqui a observação e! este caso que , ttansêre- 
vemos do numero de 16 d' Agosto. de 1854, da- 
Gazettê Medicale de Paris, nx qual o “pablicainos. 

Obsezvação.—T., de idade de 65-ánnos, tendo 
sido toda sua vida um-pouco dado ao vinho, .côm 
um rosto muito vermelho em um corpo magro 
e frago, observou. no mez de setembro de” 1859 
Ummores multiplos, moveis” e agglomerados, que. 
sê dêsenyolyiam nas: regiões cervical, sub-axillar - 
e inguinal. Não téndo estes tumores. cedido: à 
tratamentos. topicos “e internos, presctiptos por 
um de mes: collegae, o doente veio consultar -nos, 
e. nós lhe propozemos attacar por meio dos câus=. 
ticos 08. tumores, suh axillares: que eresciam rapi- 
damente, . e addiar 0: qoe bonvesse de fazer aos 
ouiros para depois. da cura'd' estes. 

No dia 15 de-Maid de” 4850 applicamos tantos”   pontos de cauterisação, quantos nucleos. distin=



  

    
    A eXLONsãO ás cegchatas, variou dá dimensão 

de uma pega de À fratico, 4 "de uma peça de 2 
francos.. Havia quatorze a dezeseis disseminadas |, 
-em uma superticie que podia ser avalia la pata us 
dois tumores em cerca de 30 centimetros quá- 
drados. . 

  

Ador foi mediocre; uma. inflaramação muito. 
moderada & circúmser ipta em torno de cada 
eschara, se desenvolve. trinta e seis horas depois 
da operação e causa febre durante dois dias; - os 
tumores foram cobertos de. cataplasmas, e posto 

“que irchados, ficaram molles e quasi Indolentes 
ao tacto. 0 menos volumoso e menos influnmado, 
o que tinha niems pontos de eauterisação, cau- 
“sava -mais incommodo é dor do que o outro. O 
“doente - passava todos os dias em pé, linha um 
appetite quasi normal; somente soflria no leito, 
onde os tumores canterisados o molestavam para 

tomar uma posição, commoda; assim, elle não dor- 
mia bem. Nenhuma das escharas estava ainda, 
coinpletamente destacada, nêm na eircumferen- 

cia, nem nofundo, Tal foi o estado d'este indi- 
vidua durante o primeiro septenário quê, seseguio 

ueterisaçãos. “quando, «o dia 22, às onze horas 
da manhan, elle foi tomado dos primeiros ataques 
de trismus; sem breve o pharynge foi séde de uma 
constrieção permanentes invetcivel; depois a rigi- 

dez esténdeo-se 1 parte posterior do tronco; em- 
fim, à noite apparecerdm convulsões tetanicas ge- 

raes, e no dia 23, de: 5a 6 horas da aanhan, o 
“doente moôrreo asphyxiado. 

*Faziamos seguirem á historia d'este facto alga- 

mas reilexões pelas quaes verificavamos que à jn- 
noeuidade das feridas por cauterisação .não era 
tão completa estno se tinha julgada até então, é 
pelas quaes procuravainos assignalar as condições 
que tinhani podido causar ou favorecer,.nº este ca- 
sa, 0 “desenvolvimento do tétanos. 

Parecianos-nos achar estas condições na .con- 
“ tricção que" soffriam os tumores deprimidos em 
Anuitos pontos. pelas escháras da cauterisação, 
e inchados em todo o resto de sua extensão pela 

inflanimação traumatica. 
Nossas conelusões eram que para evitar estas 

condições nocivas, seriz melhor proceder pór uma 
cauterisação total, on não atacar senão um a um; 
successivamente; os gucléos dos tumores agglo- 
merados. que tinhamos a destruir. Como quer “que 
fosse; era o primeiro caso-de accidente tyagiha- 
ico que. tinhamos vistô em nossa pralica, em 
«consequencia» da cauterisação, “e deveínos aceres- 
centar gue-foi o unica, bem que depois tenha- 
wos. continuado a sepvir-ros" dos. causticos todas 
as vezes que podemos substituil-os ao instrumen- 
to cortante. 
* Entretanto, o que teve lugar uma vez, póde se 

| saia ea da DAMA. 
T ma 

o ; reproduzir, eum “casado accidente, mortal, ainda 

cha ao prestigio da; cauterisação, cujo merito prin. 
cipal era inspir aruma-confiança absoluta. * 

ciente traumatico. mortal, consecutivo à caute- 

risação, foi publicado pelo doutor Bourguet, d” Aix, 
ng Gazette Nédicale de Paris. 

Este facto. datava de Fevereiro «48/1850, e era 
'por conseguencia anterior au “nossô, mas sua Pu- 

blicação foi posterior, Trafava-se-d'esta vez d'in- 
fosção purulenta, . sobrevinda- em consequencia 
“da. applicação do pó de Vienna sobre um- bubão 
chrenico e degenerado.: 

Duas primeiras cauterisações tinham sido bem 
supportailas; uma terceira foi seguiúa de calefrios, 
de febre e de moilificação de ná natureza no es- 
tado exterior da chaga; o doente succumbio qua- 
torze dias depois, e na autopsia achou se pus no 
figado, nas pleuras e nos pulmões. 
“Eis pois ds dois actidentes mais formidaveis das 

feridas otdisarias, o Létanos e a infecção pucubeiis 
ta, tornando-se possiveis eni consequencia das 
cáuterisações. As feridas por cauterisação lhes da- 
rão lugar mais raras vezes do que as feridas por 

slinstfumento. cortante, mas emfim, hão se póde 

mais consideral os come impossiveis; e os factos 

myair os. medicos contra as exagerações de uma 
confiariga absoluta. 

A cauterisação não preserva completâmiente. dos 
aceidentes locaes, taes como à heniorrhagia, a 
erysipela e a phlebite; Isto for declarado; e reco- 
nhecilo com uma louvavel imparcialidade por um, 
dos. representantes mais distinctos da | Cirôrgia 
Iyonneza.. 

Devenios. concluir d'ani que todas os: Jpeciden- 
tes que podem sobrevir ás operações pelo instru- 
mento. cortante, pojem sobrevir, tambem, posto 

que mais raras vezes, às operações feitas por meio 
dos caasticos. 

Porém no congresso. medico de Bordeaux dis- 
cutia'se.o tratamento do anthraz e dô furunculo. 
maligãos,c era para previnir os atcidentes . infe- 

  

|etuosos que alguns membros da assembléa preco- 
[nisavam o emprego dos causticis. Parece-nos que 
uma. applicação caustica sobre tecidos já mortifi- 
cados, cemo o são os tecidos invadidos pelo fu- 
runculo ou pelo antbraz no-momento em que se 

"é clramado a obrar civurgicamente, é uma opera- 
ção superílua que consiste em queimar o que já está 

desgrganisado, Nó a jnigariamos efficaz se ella ul- 
trapassasse em largura £ em' profundidade a ex- 
tensão dos tecidos mortificádas, condição que se- 
ria difficil de apreciar previamente, e «que logo 
que se realisasse, daria, lugar a:soluções de conti- 

|nuidade fára de proporção com as lesões que. se   teria em vista curar, e cuja cicatrisação lenta e dif- 

que fosse o'unico,. hão deixava-de abrir uma bré- - 

Póréms us) anno depois, um novo facto dé ac. 

precedentes são uma.advertencia qué deverá pre. .
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— Preferimos poi S, 
temer os accidentes infectuosos;- e emprego. cona- | 

“Dinado do instrumento cortante “elos liguidos-coa-| 
gulantes. e anti- -septicos, Jaes como: à tinctura: 

diodo e o perchlorureto: de ferio.. 

CORRES PONDENCIÁ 
ESTATISTICA DO CRIMERRO T RIMESTRE, DO CORRENTE AN> 

- NO, PERTENCENTE ÀS ENFERMARIAS E HOSPITAES BRA- 

SALEIROS EM OPERAÇÕES NO PARAGUAY. 
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Observações. — As molestias que, na secção me- 
«Siça deram logar a major qumero de baixas du-: 

rante o primeiro trimestre"do correiite qnno, fo-|1 
ram: a bronchite, a diaprhéa, e as febresde dif-| 
ferentes especies. as quaes acham-se aggrupadas | 
“na presente estatistica, º 

A brônchite, posto que não seja, enfermidade 
“propria da estação, teve consideravel desenvol. | 
«vimento em consequencia do uso intempestivo que 

fizeram os nossos soldados «mas fructas. verdes, | 
apanhadas nos sitios que circumdam esta cidade. 

” Felizmente, S. Ex.à o Sor, Duque“de Caxias 
infopinado do perigó que acarretava o uso de se- 
milhantes fructas, prohíbio que a. tropa sahisse, 
de seus quarteis para -apanhal-as. 

— Esta medidá dé hygiene preventiva melhorou 
“muito nossa salubridade em Janeiro. 

Das febres, a que determinou maior Runeno de! 
baizas foi aintermiltente, e depois a- perniciosa, 
sendo. pouco consideravel o total.das baixas, 06- 
casionadas pelas febres de outras. denominações. 

" Adiarrhéa, ôu pelo trabalho, ou pelo cansaço, 
ou pela humhidade, eu pelo calor on pela alimens 
tação, ou emmh, pela “vida ) aboriosa do soldado 
em campanha, nunca deixou de grassar . sensivel- 

mente em nosso exéreito. 
Felizmente sua, mortalidade nunea foi, ném é 

consideravel. : 
A -exageraila cifra do8 feridos por arma de fo- 

go, ea dos feridos por arma branca, é ainda 
conseiqnencia dé nossas glóriosas jornadas de De-| 
zembro passado.. 

 Passarei agora a calcular à mortalidade de cada E 
vma destas motestias; depois ada seeção medica, 
a da cirurgica, e finalifente a mortalidade geral. 
Bronchite, mortalidade pur cem em relação | 

vos entrados. Jurertencernscegerro, 1,6 

, 

os q , : 
pára os: dasos em. que. SÃO: del 

  Diarrhéa, mortalidade por cem em relação 
Ro » 

588 
   

       
prada viana raai “Ah 

togô;  ogrial idade 
por cê. em ielação. aos entradoss...:.. 46 

Fêstmentos, por branga, imortálidade poreem 
“em relação Bos entrados.m essere cr rio 2,5 

medica, mortalidade ) por cem em res 

- Tação aos entrados. unreierceeeiceei 82 
Secção. cirurgica, mortálidáde “por cem em 

   

  

: Telação aos-entrados..i.ccecce 68 
Total; mortalidade por cem em- velação abs 

entrados . css ciereneereenalrea name 7,4 
e 

Ansistiei 1 

  

| comparação de nossos. trabalhos ' 
testatiscos com os «dx Exercito ingiez e Francez, 
Ina gaerra"da Criméa, e com osdo exercito Ame- 
ricano na ultima guerra porque passou aquelte 
paiz,. para provar mais . claramente o melhora- 
menta, porque teem passado os hossos hospitaes. 
  

Exercito Inglez Porcentagent de “mortalidades 41,9 0 
>" Brasileiro. Doc emo , Th 

Differença em nosso favor. 4,86 
ixereito Frâncez  Corcentagem de mortalidade, 17,57 
> Brasileiro Ja » a 7,4 

Diferença em nosso favor. AZ 
Exercito Ameritano Porcentagem de wortalidade” 6,5 

» Brasileiro o: » 7% 
: - Diferença contra nós., 0,9 
  

O resultâdo da presente estatistica % tão. tison- 
geiro que folgo de "reconhecer quê o cirurgião- mor 
de Divisão Dr. José Môniz, Cordeiro Gitahy, que, 
em minha ausencia, dirigio o Corpo-de Saude, 
por mais de dous metes, corr espondeo , a confiaú- 

ça quenelle «depogitava. 
Entregando'á Sua Alteza Real a estatistita do 

1.º trimestre do corrente annó, peço respeitosa- 
mente permissão pará felicitac á “Sua Altezã por. 
este resultado sincero obtido em nossos, hospitaes, 
tão aprasivel para Sua. Alteza, quão. - «grandioso 
parara | sciencia, a patria e a-humanidade o 

Deus Guarde a Sua Alteza. - 
Secretariado Corpo de Saude do Exercito em: 

operações no Paraguay, 22 de Abril de 18697 
À Suá Alteza Real, o Snr: Conde d'Eu; Mare- 

chal de Exercito, Commandante em Chefe de to- 
dos às ferças brasileiras em operações no. “Para- 
guay — Assigoatlô, Dr. Francisco Bonifacio de 
Abreu, Cirurgião-pór interino. 

NOTICIÁRIO. 
Obsuario da. cidade.— Pessoas sepultadas no mez dê 

[apr u-de 1869: 
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Diferença para mais em relação ao niez V 

de Março ultimo. .........cress 
Para menos só nos casos' de diarrhéa e. 

dysenteria. .......... 
Febre amarella.— la tais de um mez que a corveta 

italiana Guiscardo desembarcou para o hospital da Cari- 
dade quatro dos seus tripolantes afectados de febre ama- 
relta, dos. quaes um chegou morto. Dos 'tres recebidos 
Ras enfermarias do hospital só um subreviveu, e foi exa- 
Ctamente 0 unico que teve vomito preto. O navio séguiu 
para Pernambuco no dia 25 de abril, e, ao que parece, 

evva sa na çe   com carta limpa ! À molestia continuou a desenvolver-se 

na trinolação, de sorte que a mortalidade, até as ultimas 
datas havia sido de sete pessoas, dez ao todo com as perdi- 
das aqui, Consta que a corveta não proseguirá na sua 
cominissão até o Amazonas, é partirá para a Italia logo. 
que cêsse x moiestia abordo. 

Aqui, felizmente, nem no hospital nem fora delle 
consta que se tenha observado um só caso de febre ama- 
relia, depois dos tres-doentes desembareados do Guiscar- 

|do, ou por virtude das medidas preventivas possiveis 
postas em pratica desde jogo, ou porque a temperatura 
tem descido tres a quatro graos centigrados, e porque 

[abundantes chuvas succederam a um tempo quente e 
secco. 
 Suspeita-se que 0 navio italiano trouxe a molestia do 

porto do Rio de Janeiro, onde se demorou cerca de um 
mez, pois é notorio.agora que alli se tem dado casos de 
febre amarela, não obstante a falta de communicações 
officiaes n'este sentido, o que não admira, porque, se-. 
gundo somos informados, as- authoridades saniiarias 
das próvincias não se correspondem regularmente, nem 
entre si, nem com a Junta Central d'bygiene-da Corte 

| sobre estas iinportantes eventualidades na alteração da Paç 
saude publica, a não ser pelos relatorios annuaes ! 

Já. o dissemos algures nas paginas d'este periodiço, e: 
repetimo-lo ainda, —a policia medica dos-portos do Im 
perio, e a legislação sanitaria do paiz carecem, de com- 
.pleta reforma em todos os seus ramos, não só no que 
respeita à salubridade publita nas cidades maritimas, 
como tambem na parte relativa à repressão do charlata- 
nismo, e da invasão progressiva das panaçéas e reme- 
dios secretos de toda a ordem, altamente nocivos á'bol« 
sa c à saudê do povo. e 

- Perigos da hydrotherapia.—A Soc. de med. de Bor=. 
| deaua publica sob este titulo o seguinte facto: 

-« Um homem de constituição forte, de temperamento 
sanguineo, tomou em seu quarto unr banho de chuva de, 
14 0u.15º, sendo a quéda d'agua de 4.m BO, A princi- . 
pio sentio o bem' estar habitual; mas a reacção foi vio-. 
lenta, toda a pelle ficou vermelha como na urticaria; é 
poucos instantes depois tinha elle vertigem, zumbidos, 
suflocação, a face palida, as pupillas conirahidas, a, 
pele fria, a de tronco de um vermelho vivo, o pulse 
imperceptivel; os batimentos do coração fracos. 

: Estes phenomenos desappareceram felizmente soh a 
- |iyfluencia de frieções, sinapismos, etc: 

Houve, como pensa o Dr. Vergely, author da obser- 
| vação, anemia pulmonar por uma reacção muito violên- 

ta na pelle, convulsão dos capillaves pulmonares, insuf- . 
ficiencia do sangue nos pulniões ? 

" Seria, ao contrario, como a imagina o Sr. Buisson, 
um raptas violento do sangue para o coração co pulmão 

| por consequencia asphyxia pulmonar. » 
A Tribune. Medicale transcrevendo este artigo accres- 

- | centa com razão: O seguinte: 
é Reproduzo este artigo sobre o titulo que lhe foi . 

dado. Mas, poder-se-hia tainbem escrevel-o sob a ru- 
brica: Perigos do oleo de ricimo, cte. Não ha medicação 
nem medicamenio que não “possa ter inconvenientes: 
trate-se de bem empregal-os. M, (de 6.) 

Envenenamento pela camphora. —A” Sociedade de 
Medicina e de Pharmacia de Grenoble foi referido re- 

| centemente um-caso d'esta ordem» produzido pela appli- 
cação de um clyster. com cinco granmas de camphora 
dissolvidas em gemma d'ovoç à uma creança de tres an- 
nos d'idade attacada de uma febre typhoide. Immnediata- 
mente appareceram os symptomas d'envenenamento: 
convulsões, estupor, lividez do rosto, pausa da secreção 
urinaria, etc. Com a applicação do café a creança res- 
tabeleceo-se. o Ve. 

Typ. de J, tb. Tourinho. '



Do emprego em 

      

medicina do Vinho de quiniun 
de Labarraque. 

“Os viihos de quina "ordinariimente empregados na 
medicina, sê preparam com cascas cuje conteúdo em al- 
caloides: é extremamentos variavel; demais, o processo 
de prepatação é defeituosy; n'este ponto, que as cascas 
“que têem servido, para preparar o vinho de quina .po- 

quinipa, e o | 
““Fambem estes vinhos :não-contéi senão traços de 
principios activos, .& em proporções sempre-variaveis. 
0 vinho de quiniim de Labarraque, preparado com 

o quinium (extracto de quina dosado, ) approvado pela A- 
cadémia-Imperial de Medicina, constitue um medicamen- 
fo dê composição - bem determinada, rico em prineipios 
“ativos, e-com o qual o medico pôde sempre contar. 
“Cada. garrafa dé 800-grammas. de vinho contém 2,25 
grammas de Guinium representando invariavelmente 
0,75. gra mas d'alcaloides, +,50 grammas de principios 

tos e aromáticos. . RR 
O  -alenloides são na proporção de duas partes de 
inina por ama parte.de cinchonina, 
“Namersas experiencias teem side feitas sobre o em- 

0.:d9 vinho de quininm como tonico e febrifugo, e 
resultados teem sido“dos ináis concludentes. 
Todas: as: vezes quesfor preciso cortar um accesso 
a: é promptamênte, O-sulphato de quinina.será 

- 28 pre - preferivel a todas as preparações, de quina; ne- 
“abôma, dºellas, e o quinium mesmo, não lhe poderão ser “comparados por este maravilhoso poder. É por isso que 
"Bada'póde Substitui-lo quando se trata de Combater-ac- 
sessos: perniciosos; porém quando se trala de cura” uma 
febre antiga, segnramente e sem abalos, é então que o 
giiniam. retomará sia supremacia. » | , 

     

    

    
   
   

    

, 

   

  

   

    

    

“causas que: “Nos: paizes de febres, no meio das 

xs persisteni, que todas as vantagens do.quinium appa- 

   

         

   

          

     tas condigõés*que-o Sr. Wabu o administrou 
0 Sr: udellet.nos Dombes, e eu mesmo .em + 

  

Akeria, 
-tuitaS ' lócalidades de febres, no departamento do Yon- 
Me, (Manual de therapeutica do Sr, Bouchardat, 1856 
  

+ YEemos visto, . em consequencia” do uso continuado 
rante algum. tempo (Um ou dois-mezes) do. vinho de 

“Quintam, se produzireme feitos verdadeiramente mara- 
o iltesos, é: organisações deterioradas . pela cachexia se 

“mepação. Tambem, rã0,-hésitamos em dizer que o qui- 
-MUM-6, em-nossa opinião; o mais eficaz e o mais encr- 
«Bico, des tonicos conhecidos. o RR O Dr. walu, 
Medico. principal do. hospital de Chorcbelt (Algeria), 
“Âniuario de: Medicina “e “dê .cimnrgia praticas, 1858). “ce-Bacalguns anos. que exerço-a clinica na fabuita 

Mazéline & CG. tenho empregado constaniernente com 
 Dbomiresultado o vinho de Quinium como febrifugo é to- 
-niço.20s casos Bm qué os obreiros (em, numero de 800 
.à 1000): são-enfraqueécidos pelos miâsmas paludosos que 

- se exhálam dos terrenos de Euro. 
—  € O Sr, Mazeline mesmo, chegando a um estado de 

- abatimento -muita, Brave, em consequencia dos excessos 
de seus trabalhos, em uma localidade ém que as febres 
são endemicas, achou-se regenérado pelo 

*bitual do vinho de'quinium, 
de licor de manhãe 4 

"* completamente, ». 
s. Havre 8 de Julho 

    

tomado na:dóse de um copo 

1888, 
| | e Dr. Bellevme. 

e Nem um só dós indívidos que. teem usado do 'vinho 
de quinium como presertatiyó, tem contrahido a febre, 

ser empregádas depois: no fabrico ão sulphato de| 

eein dado nascimento, quando estas mesmas cau-( 

| desde. o tempo d'Hippocrates e 

abilikirem, : e soflrerem por assim dizer uma rege-9 

pelo emprego ha-. 

noite se'sua sale se restabelecco | 

ltina.. 

o paiz pantanoso, . 
e o Dr. Hudellet. 

' Medico em chefe do hospital de Bodrg (Ain) 6 de Ja. 
neiro de 185%.» | no O 

- Do.valor especial do quinium pelo Dr Regnauld; me- 
dico inspector das aguas de Bourbon VArehambault 

quêr antes, quer dupante sua estada n 

( Unidn Medicale, Sue Maio de 1860 ). o 
e... Devo assignalar emfim ós :excellentes effeitos 

do quinium, administrado como tonito no periodo ultimo 
das febres typhekles, das pneumonias graves, de todas 
as molestias longas, cuja convalescença é lenta e preca-. 
ria, accompanhada de febres para a noite; nos casos, em 
uma palavra, em que é indicado appressar a réparação 
das forças e dos orgãos, sem abalos, e sem estimulo. ». 
"« E então que o quinium goza de uma superioridade | 
inicontestavel sobre todas as outras preparações de quina, 
Sob-sua influencia a febre desapparece promptamente; q 
appetile se desperta, as digestões se regularisam, e & 
reapparecimento do somno abrevia. a convalescençã .e 
-corapleta a-cura, » e 

« Madame À...., de Bourbon, de 28 annos d'edade, 
tem febre de diferentes typos ha 18 mezes: Tomnoú uma - 
enorme quantidade de sulphato.de quinina em pó e em 
pilulas, a, ponto de não poder mais seu estomago tole- 
ral-u, embora associado ap opio. Oferece todos os sym-- 
ptomas da cachexia paludosa: amenorrhéa, edema:da face, 
srentre enorme, baço triplicado de volume, O estomago” 
está tão fatigado que não supporta mesma o sulphato de 
ferro; este sal provoca* colicas e uma extrema 'repu- | 
gnancia. Een'eslas condições que presgrevo o vinhô de 
quiniam cuja apparição era' recente. Tão pouco familiari- 
sado como estava eom os sejfs effeitos não fiquei pouco 
surprehendido- pela maneira prompta e coinpleta pela 
“qual ellesvenceo a febre de Madame A...5 que ha dois 
annos não experimentqu nenhuma recahida, | 

Dr. Regnauld. 
maçã. 

Do emprego” na medicina da essencia de therebentina 
para a cura das nevralgias, scisticas e catarrhos. 

“A. therebentina, este medicaniento tão-precioso, que, 
o d' stava em alta reputação, 

'e do qual Dioscorides é Galeno faziam tão grande êlogio,- 
tinha desde muito tempo quasi cahido em esquecimento, 
e conto sido excluido da therapeutica, quando o SF. profes- 
sor Trousseau se occupou especialmente com: a acção 
d'este agentê. Citaremos" algumas passagens extrahidas 
da“bbra do mestres Cc 
“« Gonfundimos,. diz elleç.os effeitos da therabentina e 

de seu oleo essencial, pois que é a éste que a primeira deve 
sua açção em geral, assim conto seus effeitos especiaes, 

« O catarrho da bexiga ou cystite chronica, é raras 
vezeseprimitivo, nos moços e nos liomens de meia edade, 
mas é mito commum que elle se estabeleça immedia- 
stamente nos velhos,.. o 

« A indicação da Lherebentina se apresenta quando 
os doentes teém atravessado » periodo agudo “do catar- 
rho, ou. quândo esta affecção «tem tido primitivamente a 
forma cheônica. o o o 

— £ A eficacia d'este tratamento no catzrrho chronico 
da bexiga: é tal, que sé póde dizer sem temeridade que 
se a administração sabia e bem .indicada-da tterebenti- 
na não cura sempre completamente esta molestia, ella 
melhóra: quasi constantemente o estado dos deertes. - 

« Os catarrhos 'choronicos pulmonares são suscepti- 
veis de .ser vantajosamerite modificados pela thertber- 

« Não julgamos que haja em França medicos que 
mais vezes do que nós façam uso de there b entina; esi 
em muitos casos téinos podido verificar a efficacia-da   therebentina no tratimento das rievralgias, muitas vezes


