
w qpa

. VJ^ /ooj

CAIlElRA ||JG I'UVSIOI.UGIA THKORICA E fcMlHRNTAL

P R O P O S i g O E S
TOES SOBRE CAUA IMA DAS ( .ADEIRAS DA FACBLDADE

ww

i

THESE
ADRESBNTADA A! FAGU1DADE DE MED1C1NA DO RIO DE JANEIRO

5M 15 DE JDE^E^IBRO DE 1891

E PERANTE ELLA DEFENDI DA
PM*

OB t 8o£M DE

. POR

i[axtl j|tn^o da (|antpanfmM i

I

TDoutor era sciencias medico-cirurgicas peJa mesma Faculdade
Natural de Minas-Geraes

\

«

TYPOGRAPHIC CARIOCA -R. Til. OTTOWI 14S
KSCR1PTORIO DO JOHN A I, DO AORtCULTOR >

• 1

• *

J



4 P

tc HfflKi n 810 OE JIJEI80

DIRECTOR

Couselheiro ©r, Visconde de Alvarenga

DH. JOAO JOAQU1M PIZAIiHU

SECRETARIO

Dr. Antonio de Mello Muniz Maia j

RENTES OATHEDRATIOOS

Dr*.
Joao Martins Tcixcira . „ . - . . * .
Ct>n;y elheiio Auuusto ttmln do* Santas
JGJUJ Joaquini Plaun>.
Erne sio de Freitas CrissiurttA. , . . ,
Eduardo Chaptt Prevail.
Dant ingpp josi Kreire
lofto Pillllo de (Jarv*lho. Marin I 'cixciM. .
Jedra Severiano de MugalUact. . . . .

Henri^uc Ludist&u de Sou** Lopes . » ,
Angusto liraoi Pftee Lcme . . . . . .
ALmu*'i Jic /erm Cavalcanti
jofio Damascene P«^nh» dn Silvn . , , *VJJ'JIITCLOJO de Soot* Freitas, , . . * „
Lumidhtim Visconde de AJvnrcnga. . .
Lai* da CLU dm E' cijA junior
Agoiitinhi* jus^ de Souza lima . , . *
Benjjiijiiii Antonio (3a Rocha b'urija

Carkm Rodrigue* tin V**cu rice Lli». . ,
joflo da Costa lima.o Castro .
Juiu Pijmrro Giihiru ,
r rsuidsco de Castro * . . , •Oscnr Adotplui de j3ulh£es HiLein « .
Krlco M.innho da (iinix Coclho. , . ,
Hihirio Soarei de GouvSa T . , . , .
use Keiiirio dc Alum T . . . „ H , . «oao Carlos Teixeira Urjuulao.

Cumliilu Lfornta RiUrim. . . p , , .
Couaclhdro Nunc do Andrade . . . .

Physica mctlica
Chun lea inofgmdEi medica
Beutnicn r zoolo^i* medicas
AnotOimia de^criptivn
Hlstologi* tiicoricn c pmtica
Chimiut organic* e biologic*PJiyfiiotogin lilt-uric* e experimental
Fhammcologm e arte dr fonnular
Pathologiu clrturgicu
Chimlcn mmlyiica r toxicologic
AnatomC oiedlco-cirurgica r :;om pared*
(.•ptrncues c appnreliios
PathokiRia. medico.

c pjipidogut pathological
Miitedu sntdica e iicraneuiLcn
Obstetric in
Mcdecma legal
Hygiene e mesot(jgi:i
Pathologm gem] e historia da medicina

Clink* cirurgicct—segumiyEcadeira
Clinkn tkrmatulogjcti e syphiligraphiot
Clinic* propedeutic*Clinic* cirurgkj —.primeim cudeire
Cljiucfl obstetric* t gynecologic*Omic.i tiph thalluulogica
Clinic* medic*— fcegundn cadeir.i
Ciinioa psychiatrics e tie muloiiat nervosa*Clinic* pediatric*Clinic* medicti—primed* CAdeiM

’
%

Dm :
-Vnliuf Fematuttft Cimpos da Pa/
Jduquim Caininhod
Geuuintj Mnnuit^ Mautebo
Vago
tniwifl do NandmeJiu. Silva
Domingo* do C5̂ es c ViusoonceSIqs
Antonio Auguito J<? Atevedo SodtC
August (1 tk jiouZLL linoidfli:
Kmackco Similes Correa
Joiuiuliu Xavier Pereira d*Lnix da Costa Chava Faria
Domingo* Jsicy Monteiro Junior

Prirtlrita trC^ir' ,
S^undii scc^Ao
'X'mceir-a ste^iu
tjuaiTA sc&jilo
(Jnintn siec^Ao r , , + . , , , .
Sejit* IWCAP .
Sctima seci^o
Oicavu sec^ao . » ,
Nona scc^Ao . . .

Dec; ilia uccipio
Dedni* primeir* sec âo . . .
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f - Ii G& c' Z. vSCOLMIiNDO para ponlo de llifse as funccBes do baco,
HpJ -? assumplo quo, no cslado actual da sciencia, aimla se aclia
iKffl cercado de grande obscuridade, niio tivemos cm vista

apresentar o resullado ile nossa propria expcrimerita$ao,
mas esludar de nm inode syntliolico os imporlautes traballios
proilnzidos sobre lao inleressante qnestao.

I As func$5es do bapo lent nierecido desde a
guidado, a alleiiQjo dos medicos : a principle, hypotheses as
ahsurdas forarn formuladas para explicar o fuiiCeionamenlo deste orgiio,
que a merer da imaginafao dos bomens da sciencia , desempenhqu os
mais variatlos papeis, e so em imm epoeha rdalivainente recentc os
progressos da pliysiologia e as victorias alcaugadas polo melliodo expe-
rimental vieram ndereccr elementos mais solidus para n estahelecimenlo
de llieorias sobre o assumpin.

4

Neste irabalbo so tralaremos das thcorias baseadas em faclos expo
rimenlaes procurando deduzi-r as verdades scienliQcas, que devoir
aceilas para a solugao do problema de que nos occupamos.

Com u unico fim de nos oriental', em relagao a cerlos pon
irovertidos, lentainos algumas oxperiencias, das quaes apenas ci
mos a que nos pareceu eoncludente e isenta de objeegae
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Esludo Anatomo-Hislologico

BA(,'U e uma glandula vascular sanguine;), cuja
cxistencia e eoiislante eirt quasi lottos os verlebrados,

excep^ao fella de algunms especies tie peixes.
Nos inverlebradps nao e enconlrado.
No liomem aclia-so siluado profundamcnle, no

hypoctiomtio esqtierdo, on I re a cnrvalura do eslomago
e o diapliragma.

o periloueo reveslindo a sua superlicie e passando
il’esla as partes visinlias, fomece-lho pregas 1' iiga-
inenlos, quo servem para fixal-o.

Estas pregas e ligamentos sao: o epiplpn gastro-
e.rpie.nieo , o ligamenlo phreno-esplenico, o ligatnenio pawreato-esple-
nico e uma especie tie saoco seroso ipie receive a exlremidade inferior
do ha<;o.

i ) epiplou gaslro-esplenieo e lanto mais longo quanto mais reIra-
hido esla o eslomago e inversamente, lanto mais curio, quanto mats
dilalado se acha o eslomago.

O ligamenlo phreno-esplenico e uma peqaena dobra do peritone©
que unc a parte superior da face interna do ba^o a parte mais elevada
do pilar esqtierdo do diaphragma.

O ligamenlo pancreato-esplenico une a exlremidade inferior da
face interna do bafo a cauda do pancreas.

0 pequeno sacco seroso, que reccbe a exlremidade inferior do bapo,
o formadu pi i bias iaminas soldadas suporionnenle e que so afastam
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mi parte inferior, o honlo superior deste sacco seroso e ooneuvo e pren -
de*se, por sun exlremidade esquerda, ao diaphragma, eonlinuando-se,
por sna exlremidade direita, com o mesocolon transverso.

De todas eslas dobras periloneaes, a IJUU concorre mais etlicazmenle
para m.nn ,or o Inigo om sna posigao , e o ligamenlo plircna-espleiiico,
que tern por Dm immobilisar a exlremidade superior da viscera e
oppdr-se ao sen deslocamenbt no sen lido vertical. As dobras paticrealo-
esplenicas se inserom cm organs muilo moveis o por issn pouco conlri-
buem para lixal-o em sna posigtio.

0 bago e um organ impar. Exisle, porem, u& sciencia algumas
observagous, i. jne lendem a provar ipie esle orgao pdde fallar r oulras
mais mitnerosas e posilivas, que aTteslitm quo p6de haver bagos stip-
piemenlares em nutnero variavel. Uagos liuplos sao relalivamente fre-
quentes : Sappoy, Duvemoy, Palaris, IJa.il lie c Cru veilhier tiveram
oeeasian do observar maior iiummt, e Otto observou um caso em que
ponde conlar 23.

VOLUME — 0 volume do bago 6 exlraordinariamente variavel.
Os anatomistas, ijue o tern medido em um grande numero du indi -

viduos, estabeloceram as seguinles medias para as 8 dimeusOes : com-
primenio, 12 centimetres. largnra e espessura 3.

Em algous individtios este organ moslra-sc exlromamente rednzido
de volume, 0 mais frequenlo, porem, e elle hypertrophiar*se.

O volume desta viscera varia, nao so segundo o individuo, mas
lambera segundo o sexo, o estado de plenitude da vela porta, o estado
de sande ou de molestia.

PESO
E’ como este, extremamenle variavel u tias mesmas condigoes,
tomistas eslabelecem li)5 grammas para o sen peso medio. Sappey,
calculando em 30 grammas n sangue que obago perde, quaudod tirade
do cadaver para ser pesado, afflrma i|ne um bago normal, no estado
pltysiologico, deve pesar 225 grammas.

Gray publicou um grande numero de observagues sobre o peso do
bago do homem, nas diflerciUes epochas da vida e verifleon que o cres-
ciniento dcsle orgao lorna -se muilo rapid a no 6* mez da vida intra- uie-

0 peso ilo bago 6 direclamenle proportional ao sen volume.
Os ana-

i
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ritia. No rccem-nascido,
i -orpo e esla proporcao coriscrva-se Intacta tile a idade adulla. Na
w'lhice, o peso absoluto e n
vfilliice extrema, esle ultimo rum e senau corca de 1/700 do peso total
tio corpo, emquanlo que
1/400.

» sen peso e cerca de 1/350 do peso total do
1

peso relalivo destc organ dimiimem e na

no uduilo essa relagao oscilla enlre J/320 e

Em um animal vivo, o baco apresenla uma cor de uni
p rmelho carregado. liepois da moile apresenla geralmenle nma colo-

r rao vermelha livida, dovida lalvez ao accmnnlo de sangue venoso cm
suns malbas. A polpa esplenica loin Lima cor especial que os autores
com param com muita propriedade a da borra de vinbo.

CONSISTENCY

UuR.

»

0 lia^o olTerece mn parenchyma riimiamente*

moile. PMMP mesmn distinguir de todos os oulros lecidos pela faci-
lidaile com quo doixa-se despedagar, esmagar e transformar cm nma
polpa. D’ahi a frequencia com quo sc noLam collecgoes sangninens cm
si a espessura, em conseqnencia de qnedas, esfnrgos, etc.

FORMA E RELAOoER — A configuracao que apresenla o hago
> pouco regular. Em geral elle e alongado de cima para baixo e aclia-

; ido de Fira para dentro, podendo-se comparai a sua forma a de um
.'Ogmenlo de cllipsoide cortado segundo o sen grande eixo.

Pndcmns, pois, distinguir no bagn (Inas faces, dois bordos c duas
extremidades.

A race externa e convexa e corresponde a coocavidade do diaphra-
gms, qne a separa da parte mais inferior do pulmao esquerdo.

A face interna e quasi plana ou iigeiramenle concava , parpendo
algumas vexes, formada pela reunifm de dois pianos em angulo obluso.

Esla face e dividida em duas partes, uma anterior um pouco maior
i oulra posterior, por uma serie de orifleios que consiiluom o liilo do
iiago e servem para dar passagem aos vasos e nervos que van se deslri-
buir na espessura desse orgao.

Dos bordos, o anterior r convcxo e corresponde a grande exlremi-
dade do eslomago : o posterior e muilo mais espesso, arredondado irans-
versairnente, quasi rectilineo no sen Lido vertical e acha-se ein relagao

B a si
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a parte superior do rim esq tieido e cum a capsula suprarenal cor-
fespondentfc.

V^ m-se algnmas vezcs, sobre uni dos bordoa e mais frequentemenLe
sobre i> anterior, scisuras du profuudidade variavol, oru perpemlieti-

t 'inn

lares* ora dbliquas & direcfSo desses bordos, podendo se eslender sobre
dasTaces on sabre ambas. Esias scisuras sao ccmsideradas petosuma

*

anatomistaa como vestigios de bajos multiplos.
A exireniidede superior do bago, & mais volu mosa e’dahi provein o

nome de eabeca, que I lie davam os anligos, Hsta Bxtremidade acha-sc
em rela$3o com o diaphragms.

A extrcmidade inferior oil cauda do h:\go e recebida em urn pe-
qneno sacco seroso, preso a parte lateral csquerda do diaphragma.

I
Kslrueliira

Das glandulas vaseulares sanguineas e o ba$o a quo apresenta es-
LrucLura mais complicada.

N6s osludaremos i I ", as suas dans membranas ; 2°* a sua sub*

slancia propria ou potpa csplsnica ; 3% os corpusculos a giomerulos de
Malpighi ; 4", emfim, os seus vasos e nervos.

MEMBRANAS DO BAQO. Deslas membranas, uma d serosa,
simples dependence do peritotieo que reveste cstr orgSo, como todaa as
oulras visceras da cavidade abdominal ; a uutra e uma membrana pro-
pria, fibrosa e, nao sd cobre a sua pgrepheria, como peaetra na sua es-
pcssura : o para o bajjo o que <i capmla de Giisson e para o Ggado.

A tunica serosa ou peritoneal e formada pelo desdobramcnto ilo
epiplon gaslro-esplenicQ cm dnas tolbas, que cbegadas ao hilo do bago
segaramrse scgdlndn um trajeclo opposto : a anterior refiectindo-$e em
angulo recto, forra a parte anterior da race interna do ba$o, sou bordo
anterior, sua face oxiernu c sen bordo posterior e se dirige para o pilar
esquerdo do diaphragms, sobre o qnal elk* continua-sr com o periLo-
neo que reveste o hypochoudro esquerdo : a posterior reveste a parte
posterior da face interna e colla-se depois k portae da follia anterior,

1’
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quo se applica ao pilar esquerdo do diaphragina, eonsliluinclo assim
uma prega que prende o baco a parede posterior do abdomen.

A tunica propria oil fibrosa cerea completamento o baco.
E’ mais Lina do que a precedenle, de uma edr ligeiramente upaliua

e semi-lranaparenle o adlierente por sua face externa a tunicx serosa c
pela interna as partes do orgao que clhuieveste.

Ao penetrarem no baco os vasos sao acompanhados pela tunica li-
brosa, que. a maneira de uma bainba, segue-os eru as suas divisoes,
seiidn dclles separada apenas por urn tocido cellular frouxo. 0 conjunct*)
deslas bainhas conslilue a capsula de Malpighi.

Innumeravcis prolongamenlos se deslacam deslas baiohas e de toda
superficie interna da tunica librosa, us quaes depois do curio irajeclo so
dividem e sc crusam, dividindo a caviJade circumscripta polos envnlio-
rios do baco em aureolas descriplas por Malpighi sob o nomc de cellti las
on Ira been las.

As trabccnlas on cullulas circumscriptas por esles prolongamenlos
nSo revestem uma forma delerminada ; sao muilo irregulares, de di -
meusoes desiguacs e comnmnicain largamente entre si , de sorlc que um
liquido qualquor injoclado em uma deslas cellulas p6de passar sneecssi-
vamenle a lodas as oulras.

A tunica fibrosa, assim como a capsula de Malpighi e todns os pro-
' i

longamentos quo conlribuom para formar o Irama reticulado do barn,
coinpoein-se fibras conneelfvas e do algnmas libras elaslieas muilo

r I

delicadas.

i .

Alem deslas duas ordens de libras, o Irama fibroso do baco coin-
prehende lambem fibras museulares lisas, quo explicam a conlraclili-
dadc, de quo e dolado estc organ.

POLPA ESPLEMICA.— A polpa csplenica on subslaitcia propria
trabccnlas circumscriptas polos prolongamenlos

ossencial da
do ba^o occupa lodas as
da tunica librosa c conslilue com os glomerulos o elemento
viscera. Sua edr c conslaulemenle vennclha, variaudo o maliz do ver-
melho carregado ao vermellio pallido. Sua consistencia e exlremameiilo
inolle, tnrnando-se depois da morle difflucntc on quasi liqnida.

* J
%
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Em cada espa$a [ra ' ocular. a polpa -splenica esustenlada por fila-
mentos de uma trnuidade < vlrnma s tpiaes so eulrflcrusam o so nncnt
do maneira a formar uma icuo someuie visivel ao microscopio.

Eis o que ella apresenla cm sua composifao:
1." Nhicteos muilo numcrosos c muilo evidentes, da forma irregu-

larmente arredondada e do diamelro de O’"",003 a 0mm,004 ;
2.” Collulas mulliplicadas de 0,ran>000 a 0,““'009 eonleudo urn grati-

donucleo cercadodo mn protoplasma granuloso ;
3/ Cellulas maiores do quo as prcccdcntes, cujo diamclro varia dc

0“",010 a 0mm,012, cm gcrul oxlremameiito pallidas c pouco numerosas,
4

de sorle quo acham-sc corno quo perdidas no meio das outras : estas ccl-
Itilas por sen aspeclo o suas dimcnsdcs oifcrccein uma grande analogia
com osglubulos brancos do saugue ;

4.“ Globules vermclhos, a cuja presciiga constaule, devc a polpa
esplenica a cdr quo possue,

5." Cnrpusculos de forma irregular, transparent no ccnlroe viva-
mcnlo coloridos nos bordos quo sao de ant vermolho cscuro, do uma cdr
de cobrc, on de urn amarelto cur de otiro. Estes corpnsculos apreseu-
tam-se raramcnle isolados : as mais das vozos sao cncontrados reunidos
por pequenos grupos do 5 a 7.

Nao constituent elementos do nalureza particular : sao globulos
vermellios do sangue em via de dccomposigao.

Koelliker seguio passo a passu to las as phases dessc trabalho eobser -
vou quo, quandu os globulos sc acham recenlemenle orn contact') com a
polpa esplenica, conservam sous caracteres distiitctivos, mas. quo depois
do algum tempo coroceam a se deformar, tornam-sc irregulares e sen
contorno apresenla uma cdr mais viva: e eiitfio quo se rounem por
grupos, Mais tarde esles grupos so corcam de uma tnembraua, os glo-
luilos pareccm passar a nm oslado do simples granulagdes pigmenlares
e se dissociam Qnalmenlc em uma ultima phase do deconiposicao.

COK1MJSCULOS DE MALPIGHI.—Os corpusculos on glomerulus
do baft) brain descobortos em 1060 por Malpighi e por isso receberain o
nome desle antor.

*
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Em certos mammiferos dies sao muito manifestos ; no homem,
porein, sao observados mais difficilmcntc.

Estao situates no irajccto das ultimas divisoes da arteria csplo*
nioa, as quaes adherem por um pen to desua superficie. 0 espafo que
03 separa varia do 2 a 4 milliinolros, do sorlc quo devc exislir tun para
cada 3 millimelros cubicos. Sou dfametro mode 0 “,3 a 0"“,4.

Apresentam uma forma arredondada, cOr do um clnzento opaliuo
c sao mais consistentes do que a polpa esplenica.

Nos glomerulos do Malpighi dislingue-se uma vesicula iransparcntc,
delgada, perfeitamenle fechada e uin conleudo que se compoc : 1' do
uma rode reliculada; 2° do capillares sanguineos ; 3* de um liquido
albuminoso pouco abundante;i0 dc cellulas, que nlio sao mais do quo
globulus sanguincos etn via do evolu$!lo.

VAS )S.— A arteria esplenica e tun ramo volumoso e bastante
floxuoso do troticq cliaco, o qual depots do seguir a parte inferior e
posterior do pancreas e de fornecer aiguns ramos a osto orgSo, ao
cbegar ao nivcl da prega que liga o baoo a parede posterior do abdomen,
divide-se om 3 ou 4 ramos volumosos que se dirigem para o hilo do
baco. Estes ramos se subdividem por sua vez, de modo quo se observa
mtiiLas vczes, nascisura deste organ 3 ou 10 peqtienos ramos i|ue pene-
Iram ua sua espessura, seguindo o trajecto das bainlias vascularcs.

Depots dc ler penelrado mi sua bainha vascular cada tun destes
pequenos ramos segue o sou trajecto eniiltindo divisOes dc calibre diHe-
rento. Os ramusculos quando nao tem mais do que ou 0mm,4,
comecarn a sc isolar dos ramusculos venosos que os acompanbam c for-
necem ramilicafdes mui delicadas na extremidadc das quaes sao encou-
trados os corpusculos de Malpigjti.

A vein esplenica apresenla um calibre duplo do da arteria. IMa
situada abaixo da arteria e alraz do pancreas que fornece-lhc uma
golleira particular crusaudo sua face posterior a maneira de uma dia-
gonal.

*

Na visiitltauga do ba^o a vcia esplenica divide-se cm varies ramos,
11n(5 por sua vez se subdividem, de tal sorts que o sett nomcro ignala
sempre ao dos ramos arleriaes.

\
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Ao cnlratr na jsapsuta dc Malpighi cada lira deslies ramoa venosos
une-se a arteria que Ihe correspondc c aos norros qoe acompanham cssa
arteria c depois do pnrcorrer cm. toda a extcnsaQ toda a bamba em que
se acha atojada; fornocendo nutnerosos ramos c anastomoses, vac ter—
minar na%tfabeculas do ba$o, por uraa rede de ramidcagfles capillares
que vac ter aosgloinerulos ca polpa esplenica.

Os vasos lymphaticos do hago disliogueoi'Se cm superficiaos c pro*
FLIMLOS. Os suporlkiaes sao cm giatnie mimcio e bastante volumosos
em algnos maimui faros. No hmnem, pcriim, a sua exislencia nib esUi.
perfeitainente demonslradu.

Os tymphatiCDS profundos torn sido bem observados.
EUes se origfoam nos corpusuulos do Malpighi c segaem cm lodo

p sen (rajeelo Os ramos venosos, sobre os quaes se applicant. Cada veia
principal e acompauhada por am ironoo lyinphatieo. Quando sahocn
do bapo sao em numere dc 4 on 5 c van lamjar-s? nos ganglia# sifetia—
dos na panda do pancreas,

NEKV03.— Os nervos dn bafo pfpvctn do,

'ptexo sollar c acorn -
patibam a arteria esplenica. Em algous in,tinmi faros lacs como o boi o
o carneiro, dies apiesentain mu volume mais considevavpl do qne no
homcm ; em taes animacs tera-se po lido acompanhar os sous ramos
ate as arteriolas, quo dao iiiscrgSo ans corpnscolos dc Malpighi,
modo dc termi(lagan, pnrem, nan u conliecido, apesar das miiiuebsas
posquMs quu sc tern feito a respello.

0 sou

DESENVOLVIMENTO DO DAGO.
u>

Seguiub Oh. itoliin, no
trigesimo oitavo dia comegam a rnislrai -se os primeiros vestigios do
bago, sob a farma dc cellulas emhryimarias, c segundn Meckel c Bur-
dach csta apparigSo sd se FXL n i 2" mez. No 45° dia, esle organ mode
ja 1 millimetre dc diumeiro e millimetros na I0‘ semana. Na lO' oa
l l'L semana apparecem os primeiros delinoamentos do
elastico,

sen trama fribro-
mas os corpuscaios do Malpighi,so so inostram no 8"ou 9” mez.

O bago dcsenvolve-se no mcso-gaslro posterior, aprcseniatulo
principin, iiitimas ConnexotiS com o pancreas, do quaI vac separan-
do-se pouco a pouco.

. a
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As ccllulus emhryonarias quo entrain eiti sua coinposipao p -̂ rlen—ce ,n ao typo dos epilhelios nucleates. Algumas deslas cellulas sc allon-
gam e passam ao eslado do corpos fibro-plaslicos, para conslituirem as
tralieculas e a sua rode intra- trabecular ; outras se anaslomosam e sc
grupam soli um envollorio commnm para fornrar os corpusculos de Mal-
pighi.

Desde o 6° dia de incubapao, nola-se no embryao da gallinba, um
espessamenlo blasto-derniico, alraz do pancreas, representando os pri-
meiros irapes do bapo e no 7* dia dc incubapao lorna-se claro o appare-
cimenlo desse organ.
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I.

Das ampliagoes e retraegoes do bago

K‘ facto f >erfeitamente oonheeido quo u bago inesmo no eslado pliy-
siologico, gosa de uma grande vnriabilidade tie volume e tie aspecto,
varinbilidade esla dependente -das varias condioSes bydroslaticas da
circulafao e da cnnlractilidade e elaslicidade i|tie llte san proplias ,

Itecehendo uma irrigagao sanguinea abundanto, fo^necida por uma
arlcria calibrnsa u a preson tando tuna dislensibilidade nolavel , o liago
amplia-Sf on volla solire si mesmn ronformc a menor on maior facilidade
com () tie o sangue escoa-se do sen interior. Esle cscnamcnlo faz-se pela
veia esplonica, aflluenle da \ cia porta. > 'or esle facto, cnmpreliendo-se
tiesdo logo, i[tie qualqner emharag.o que tuija na veia porta deve an-
gmenlar a tensao ua veia espleuica, delerminando uma ampliagao de
volume do bare direciamenle proporcional an augmeulo da tensao ve-
nosa. Desde, poretn. tpie desapparega o embaraco da veia porta e que
a tensao venosa dirninua n bago.obedecendo asua elaslicidade, dinunue
lambem de volume.

>

Mulliplas sao as circunislancias em que se reproduzem laes modi-
esforgos prolongados quo deter-licaeoes de volume. Assim durante os

ininam mu corto retardamenlo na allluenria do sangue da vein cava
inferior na auricula direila , o augmeulo do tensao resultaute, reflcctiii-
d 'i - se progressivamente sobre as veias superhepalicas, porta e espleuica.
Irazcomn consequencia ultima a ampliagao do bago.

Esin ampliagSo podc cresccr a ponlo < le sc lornar a causa tie uma
tide tenslva.

S
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Os individuos que fazem gra rides corridas a po accusatn quasi sesn-
ore depois de urn Lai excesso, uma ctOr no hypocbondro esquerdo, a
qual eorre necessariamenlu [tor conla da Inmefac^So esplenica, o e para
impedir esse lumcfaecan e a dfir que el la causa que os andarillios usam
<Jc uma yrsla com pi'imindo-l lies rts hypocbondros.

Reais insisle sobre o facto, ja empiricamenlu indicado por Flammedig
Drelincourt, do individuos letido um engorgilainento esplenico de origcm
malarica on oulra qiialqimr, apresenlarem o baeo doloroso depois da
marcha on dos exercicios ligeiros. Em lacs individuos essa d6r produz*so
mais promplumcnte depois da ingeslao do liquidos; pelo que elles fazem
o menor uso possivet das bebidas.

Na opiniao de Beau ns doenles podem evitar on diminuir a Lntne-
fa$ao dolorosa do bayo, exercemlo uma cerla pressao sobre os hypochou-
dros por meio de um cinta.

Duverncy, Lieutnud
retraliido, exangue e dura nos cues mortos, logo apds a ingestao de ali-
mentos c que qnando o estornago acha-se vasio, inostra-se, pelo con -
Irario, augmenlado do volume, molle e avermelliado.

Ilaller, explicando esse facto, diz que o ba?o apresenta-se di-
minuido de volume, quaudo o estoinago acha-se ent estado de ple-
nitude, pela com pressao quo usla viscera exerce sobre die e quo no
estado dc vacuidade da cavidade cstomacal, a giandula esplenica
achando-se livre daquella compressao, deixa-se dilalar pela onda san-
guinea , mosIranilose enlao mais volumosa, molle c avermelbada.

Bordeu snsleniu que a falla de sangue nao pdde ser a causa do
enduredmen to do bafo e nllribuimlo um papcl mais active a cstc orgao
lffinna que elle se contrahu para quo u sangue arterial va em maior
abundaucia an estornago, ao Jigadoeao pancreas, juslainenle no periodo
em que esles orgaos oslao no periodo maximo desua aclividade ; passado
.sse periodo o baco se relaxa e deixa -se enclier, gozarido enlao das
funcfOes de reservelorio para o sangue affluente.

Esta opiniao foi accila por por Leuret, Lassaigne e Broussais.
Mas o mode de pensar de taes obervadores nao e susleitlavcl ,

I orque basea se sobre o facto de uma relacao de causa e eiTeito enlre a

Borden nolaram ipie o baco apresenta-sec

*
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digeslao e a relracgfio tla glandula esplenica, o quo absolulamenlc nao
i' cxaclo. 0 bago nao sc relraho durante a aclividado das ftincgOes di-
geslivas, nom Lao pouco so tumefaz na abstinoucia : pelo contrario, a
mcdida que a digeslao vac se fazcudo c que a absorpgiio vae onrique-
ccndo < le ma tomes nulrilivos o syslhema porla, o bago vai augmen-
lando do volume cm conseqifencia do augmeulo do tensao venosa c di-
minue a inedida que r» absorpgao vae se complclando : mosli'ando*se

» iuieirameiiLe rctruliido depois de alguinas boras do ahstinencia.
Com oIloilo, Dobson em 1830, fez algumas jexperieneias em cars

m

c verilicou que o augmeulo dc volume do bago, que sc observa durante
o periodo da digeslao, comega a sor uolavel 3 boras depois da ingeslao
do alimonios, tom o sou maxima na 0' bora o dimiuue cm segukla pro-
grossivamcnle ale tornar-se retrahido.

Outros experimentadores lizeram exporieucias no mesino sen l ido ;
enlre olios citaremos Bardelcbon, Landis, Dillmar e II. Gray. Lste
ultimo detorminuu, nocoellio, o peso do bago nos diversos periodos da
digeslao, cbcgamlo as-seguinles conclusoos: L quo o peso desle orgao
augmenta muilo depois das refeigbes, allingindo ao seu maximo na II*

mi 12* bora depois da ingeslao de alimentos ; 2* qnc nos coelbos born
nulridos, o bago pesa na media G decigrammos, ao passo que nos coelbos
privados do alimentos durante muilas boras, o seu peso medio c apenas
dc 2 decigrammos.

Por outras experiencias, pralicadas cin cavallos, o mesmo antor
prornrou determiuar a qtiarilidade de sangue, conlida nas grossas veias
do bago nas diversas condigoes de nulrigao.

Lin nove cavallos hem nulridos c que baviam tornado alimenlo dc
4 a IG boras antes da mode, ellc acliou que cssa quaulidade de sangue
variava enlre 180 e 90 grammas; em outros que sc aebavain igualmeutc
hem nulridos, mas cuja ultima refeigao liuha sido 24 boras antes da
morlc, essa quaulidade era de 6( > grammas : em outros ainda ijne

tinham eslado privados dc alimcnlagao durante 48 boras, die naooncon-
trou nos mosmos vasos mais de 40 grammas de sangue ; finalincnle cm
outros cavallos quo eslavam quasi morlos ile fume essa quaulidade dc
sangue rednzira-se a 5gr.,4, chegando mesmo cm alguns a 3gr.,2.

a
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Selionfeld experinniiilando em COOJ /IOS, eliegoti a resulljidos klen-
lieos. Esto physiologists depoisile Inver privado de alimcnlaprto durnnle
42 floras os coelhos, quo linliam de ser subtneltHos A expericncia,
ministrava-lhes abumlanie nulripiio e sacrilicanilo-os em floras umis on
tncnos afasladas ilo momenta da ingeslao do atimenLos, vcriiicon n
seguinte : ijae logo apes a ingeslSo do alimemos o baco Untia I
do peso do corpo; que 2 horas ilepois liulia 1 /1137 : qne 3 lioras depots
atlingia ao sou peso maxinrn, nproseulaiulo 1 /738; quo dahi pur iJiaule
o sen peso decrescia progressivamente ale apresenlar, ao calm do 24
horas, 1/214 do peso total do corpo.

Alguns physiologistas pretemlcm explicar o augmenlo d<; volume
do bapo, durante o periodo da Jigeslfm, por nm aclo redexo tendo por
ponto de parlida a oxcilapao qne, no lubo digestivo, delerjnina a pre-
senpa das diversas siilislancias nlimentares. Esla explicaeao, porem,
alem de mio ser necessaria, pmquantoa simples activ idade daubsterpp.no
e o augmenlo consecutive de leusao no syslenia porta, nos dao a coni*
prehensao exacla do meclianismu da lumefapao da glandula esplenica ;

nao pode ser acedia, porque se a presetu;a de alimculos no tube diges-
tivo fosse capaz do produzir uma excitapao de ordem rollexa, esta deler-
minaria nao a amjdiacao do hapo, mas sim a sua relruepno. comn vere-
mos adiantc quando uos occuparnms da contractiIidade desse orgao
sob o inlluxo uervoso.

Segnndo Beau o bapo o nm agenlc conlractil de impulsao da onda
sanguinea da vein porta, impulsao esta qne so torna necessaria princi-
palmenlc quando a prnporpan inuitas vezes uolavel das siilislancias ali-
meiilares. erta uma corla dilficuldade na progressao do sangue no inte-
rior daquolla vcia.

0 bapo por sen demenlo vasculo areolar e por sua tnembraiia do
envollorio prcenche emu relapan ao systema porta, as funepdes de nm
verdadeiro corapfio de impulsao coiilinua.

Kste corapilo mnllilocular e por assim dizer improvisado todas as
vezes quo a columna do sangue porta, sendo emharapada em sen movi-
mento. tom necessidade de urn accrescimo de propulsao para atravessar
o Qgadn; fAra desta condicao, esse corapao deixa de dosempenhar as

r
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suas fuuccues, porque a simples ms a
gredir a columna sanguinea.'

.Nao ha duvida quo o bayo, ja por
iraclilidade, influe sobre
sobre a da veia porta ; mas, nao podemos deixar de reconhgcer que a
tlieuria do Beau cxpressa em lermos lao absolulos, e exagerada.

Segundo as experiencias dc Home o Gonbaux, o bago augmenla de
volume, quaudo o esloTnago
meiiLe eslmulo o U nodeno Ijgado perlo dopyloro.

Gray lambem estudou a inlluencia da absorpyao das bebidas sobre
o peso do 1>;u;o.
duranlaSO boras tinha sido privado tie beber, die eticonlrou
do bafio, id grammas tie sangue, uinquanlo que, em urn outro animal ,
uas mesmas condiyoes, que, 3 boras miles de ser sacriflcado, Itavia .
belddo urn balde d agoa, adieu perto do 50 grammas do niesmo liquido,
e cm urn 3" que, l> boras aides de ser inorto, bebera 2 baldes d’agua,
o peso do sangne esplenico elevou-so a mais de 110 grammas.

Kslur e Saint, pierre lendo poslo a descoberlo o bayo de um cfio,
quo desde o dia anIceedente nao era alimoniado, e injeclando umacerta
quanlulade de leile no estomago do animal, notaram quasi logo
apos utna tumefayao esplenica se produzir.

Todos esles fades experimentacs offerecem tuna base solitla aopi-
niao que acceitaraos para explicar a lumefacgao do bayo, durante as
diversus phases da digesiao.

As sangrias, segundo as experiences de Dobson e Gray, deler-
minam uma diminuigao tie volume do bayo, assim como a transfusao
produz o effeilo cnnlrarto, islo e, um augmeiUo tie volume. Estas e-xpe-
riencias estao apparentoinenle em coulradiyao comas de Decbambrii e
Vulpian, que, lendo provocado perdas sanguineas rnais ou menosabun-
danies cm animaes, iiolaram que o bayo se Iumefasia tia rnesma pro-
poryibi ; mas , o que nos parece , e que os primeiros observadores se
rcfcrcm ao facto quo se da immedialamenle apos as sangrias, ao passo
quo os 2°* notaram o que se passa depois de algum tempo daquella
operagSo.

tergo e sutliciente para fazer pro-
stia elaslicidade, ja por sua con-

a lensao da veia esplenica e por conseguiute
1

. ;i
se acba repleelo de liquidos, principal-

#

Em um cavallo em boas cofldigcJes de saude, que
uas veias

*
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Tendo per ponlo de pallida as snas experieneias, Vulpian exa-
minon o volume do bago em inclividuos victimas dc hemorrhagias e
ciiegou a dutermiimr, lanto pela pcirussao, eomo pela autopsin, post -
mortem, que u augmento de volume da glandule csplenica era um facto
constants depnis tie perdas sanguineas mais ou menosabmidanles, e
quo nos iudlviduos que nao sucumbiam a essas perdas sanguineas, n
bago vollava issues dimensoes normaes a medida quo o saugue reenpe-
rava a sua rlqueza globular.

Esle aulor altribuc o augmeuto do volume cm taes condigoes a
byperaclividade do orgao no desempenho de soas funegoes liemalopoei-
licas. reforest sustentando essa npiniao em sua these inaugural sobre
a inlluencia das liemorrhagias sobre o bago do liomem, apresTmta uni
grande numero de observables, cm quo elle veriticoii ns mesmos faclos

* assignalados por Vulpian.
A contractilidade do bago ptkle ser posta cm evidencia, pela exci-

tagao elotrica feita directamenle sobre o orgao, on pela excilagao chi-
mica ou electrica de diversas paries do syslema nervnso. Varies auloreg
tem se occupado desse assumplo e dentre elles deslacamus os numes de
Wagner, Defermon , Cl . Bernard , Piorry, SeliilT e Bocliefonlaine. Esle
ullimo principalmcnle fez HID grande numero de experiences, com o
fim dc verificar as dilTerentes condigoes em que se realizava a conlracgao
do bago, sob o infiuxo nervoso, procurando determinar os cenlros de
excitabilidade para produegao desse plienomeno. Comegou por excilar
galva'uicamenle os nervos esplenico « grande esplanctmico, a regiSo
cervical da medulla e o pneumo-gastrico, constatando em todos esles
casos, nolavel retraegao do bago ; depois seccionou o pneumogastrict)
e verifleou que a gatvanisagSo da extremidade central produzia adimi-
nuigao da glaridula esplenica, ao passo que a mesma excilagao feita
sobre a extremidade periphenca , nenhuma modificagao produzia sobre
o volume do orgao.

Era , pois, claro que a excilagao ilo pneumogastrico nao se trails-
millla directamenle ao bago, mas seguia uma via retiexa. Para eviden-
ciar esle panto, Bochcfonlaine seccionou a medulla na regiao cervical e

r
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excilaiitio entfio a extremidade central do poeumogastrico, vio < jue ossa
rxcitaprm nenhama inllmaicia exercia mais snbnj o volume do ba;;n.

Conbecidns eslos facias, resLtva aiuda saber qua] o caminha <1110
segnia a oxcitapao da pane sqpefimr da medulla ate a gl&ndula esple-
nica. A esse resullado chegoa Boclipfrinliiine seecioriaiKlo m grandes
esplanthnicos e verificando quo depots dcsla operacao qnalqticr exi i-
t acan fcila na parts superior da medulla neiilniina acpao excreta sobre 0

hapn. Os gratides esplanrliaicos recebem pois as libras quo intern os
centros modtillares ao liacp.

A excllapSo do sciaiico, do mediano etc
pncumogastrict) ao bapo, prodnzindo-lln;
volume.

so Iransmille, cotno a do
a mmna dimiiinicao tie
I

Ccrtas subslancias Laescomo a campliora, a qniniria e sous snos.
a stryc,l1nit)a dcterminam a diniillnirSn < vnh i i n i i do bapo. lists ultima
subslancia principalnicnlo tent umn acroo energica 1; produza sun cont-
plota relracpao, algiins segmtdos depots da npparipao das coturacpSes
espasmodteas dos imisculos voluntaries. Qmnuln os accessos do stry-
chnismo sao separados por mu jnlervallo de tempo hastanle longo, 0

bapo volta ao sen estado normal, para se relrahir de novo, quando urn
ontro accesso tem lugar.

A excilapno de uma parte sensivel provoca a relracpiio do hapo,
per acpan rellexa, nos cases tie strycbnismo, mesmo que pela curari-
saptio. se achcin paralysados os musenlos voluntaries.

A merle por asphixia, scgtindo as experiencias de Bocbefonlaine
delermina lambem nma relracpao do bapo.

B Q 91
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Da extirpagao do bago e seus effeitos physiologicos

A supprcssao de um orgSo, como um meio de i t i e suas
fumgSes, e um meihotlo experimental inluitivo e racional, quo deve ser
poslo cm pralica sempre (pie e possivel. Mas, as vezes esse inelliodo nao
da os rcsnltados quese deviam delle osperar, porque asuppressao func-
cionalouanalomicade um orgiio, cujas funcgdes sao desconliecidas, tiom

sempre deixa no organismo modificagSes ca pages de gniar o pliysiolo-
gisla no descobrimcnlo da verdade. E1 o cjtie lern aconlecido com rela-
(jao a pliysiologia tlo bago, cuja extirpagao tem sido pralicada Lanto no
homem, como nos animaes, sem que os resiillados lentiam poditlo for-
necer os clemenlos para a delerminagao do papel quo elle represenla no
organismo.

Algmis pliysiologislas tem chegado mesmo a acredilar qtie o bago
e um organ inutil e quo nenlium papel imporlatile desempenha, visle
como pode ser exlirpado sent que, por iss >, o animal succumba on apre-
sente perturbagao uotavel de saude.

Nao aceitamos eslo modo de pensar e acreditamos que a uuica de-
dugao que su deve tirar dos factos experimenlaes com relag&o a este
ponlo, e (|ue o bago desempenha fuucgoes que podem ser suppridas por
oulros orgaos, quando elle e exlirpado. Eslas funegoes serao estudadas
em oulros capilulos.

Vejamos agora quaes us aulores que tem praticado a esplencclomia
e quaes os clToilos physiologicos assignalados por dies cm consequencia
dessa operagao.

Malpighi loi o primeiro, olio que extirpou o bago, mas que sup-
primiu experimenlalmenle o seu excrcicio functional, ligando comple-
lameule o feixe vasculo nerxoso dessc orgao. Elle obs'ervou apenas
que o animal depots desla operagao loruara-se
tara um augmento de secregao ouriuaria.
sacrilicou o animal e pela aulopsia enconlrou o bago inleiramente

rnais voraz c apreseu -
Depois de muilos mezes *

'
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atrophiado, de cO r ciuzenUi c adheroute ao epiplon. No sangUe nada
de a normal encori trail.

Deuis, Dtipiiylien c oulros oljsorvaram lambein o augmento do
apiMlile nos aniniaes iispl$ncc(fliniis4tius. Dallon e Flint sssignabiram
igualmente ostes faclos, assim eomu unia lendencia a depravagag do
appetiteVa rerocidada, so bom que as (ligesliJes e a nutrig&o selizossem
beni. Flinl obsorya imlavia quo csles plienotneiios nan s5o iiivariaveis e
qtie lia c3es esplenectomisados quo nan apresenlam nada do anormal.
Esie mostuo aulor vio lambein tans tornarem-se forozes a aggressivos,
depois da extirpmjao de inn rim.

O iUaslracto preparation da cadeira do physioiogia, Dr. UUngnassu
IJOS rcferiu lor pnuicado, no Jaboratoriu desta Escola, a ublag30 do bago
do utn cio, que subreviveo por cspago de dois annas & operagao, cm
ciplimas condigOes do sarnie, aprestsnlando coma tinico phenomeno nola*

vel. essa aggressibilidade assignalada por algous experimenladores.
Esie animal succumbm repeulimmciile. Infeliznaeptc a auiopsia nao foi
feila, nao sendo per isso deterailnada a causa da raorle.

Nos lambom extiirpamos o Loco a qualro dies, dos quaes, dois sue-
cumfeirarn tin dia seguiule ao da operaglto, o lerceiro, no dia 25", e o
quarlo, operadu lia ciueo dias, ainda esla. vivo ein boas condigOes.

Pela auiopsia do qoe inorrera 25 dias depois da operagHo, veriflca-
inos qm* a causa da morle I6ra tuna perilmiile consecnliva a urn feri -
tnenla quo oncontramos lia regiSo hypogastrica, inleressando a parede
abdominal bin loda a espessura. A ferida par ornle baviamos Teilo a
exlirpagrto esplenica. achava*se complctamente cieatrizada. Neuliuma
alieraeao encon Lramos nos organs conlidos na cavidado abdominal.

Denis noluu quo os animaes espleueclomisados apresentavata uma
leodencia ao eugordamenlo. Scltmith, Delson, Van Dee, Stinslra e Co-
lin , observantiit o mesnio faclo. Esle ultimo vio qua os galos e ca.cs es-
pleneclotuisados io dias e um Inez apos o nascimeuto, apresentavam
vinte dias depots da 0perui;3o, um peso sensivelmenle maior do que o
dos animaes, da mesinu idade, cujos bagoa niio liaviam sido oxlirpados.

Ecgros prulicoti a cxtbrpagSo Jo bago eoi um grande numcro de
animaes, que elle conservou dnraule muilos Inezes, observanJoem lodos
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csles casos u appetite exagerado. Elio nao vio onlretanto, Cumo Sjlinslra,
Colin o outros, os animaes subincllidos a sua cxperimenlagSo, engorda-
rom ; facto quo p6do ale cerlu poulo ser allribuido a alimenlagao estri-
clametile necessaria, miuislrada aos animues. O engordamento dos

*

animaes privados do bago eslaria, com elleiio, provado, so & verdade,
como affirma Schmilh, qoe cm cerlas rcgioes da Inglalerra os croudoros
extirpam o bago aos animaes com o flin do engordal-os.

Legrus notou alnda quo ns rains esplenectomisados eulregavam-se
com mais ardor ao desempcnho das fnncgoes da reproducgSo, do que os
animaes da mesma especie qoe nao liaviam sido operados; o mosmo
facto tinha sido assigualado por Julyffo. Os lilhos dos ralos i|tm liaviam
soffrido a exlirpagao do bago apresenlavani lodos osle orgao. Ueclard.
lambom refcre ler feilo ablagao do bago a um casal do cues, quo rcpro-
duziram individuos dotados daquolle orgao.

Tiedmami, Gmelin , Credo o Zosas acreditaram queeslroilas relagoos
funccionaos existiam onlre o bugo c a glandula thyroids, o qne quando
aquelleera exlirpado csta hyperlropliiava-se. Iloje, porcm , esta perfoi-
lamentc dernonslrado quo nenlnnna relagao cxisto onlre as funegOes do
baco e as da glandula Lbyroide. Coni effeilo, as mimiciosas autopslas
pralicadas por Legros no grande numoro do aniraaes por die espleneclo-
misados, as experiencias de Uardeleben, Tizzuni e muitos oulros pby-
siologistas provam exuberantemento que neuliuma relagao de causa e
elfeilo oxisle outre a ablagao do bago e a hyperlropbia da glandula thy-
roide, e quo se osle facto foi observado por algous dos aulores acima
citados, olio nao podc ser aceilo setiao como a concomilaucia do dois
phenoinonos complelamenlo independetites.

Fuhrer, Ludwig, Gerlach u muitos oulros loin encoulrado gauglios
lympbatieos muito hyperlrophiados, depois da exlirpagao do bago. Esle
facto 6 verdadeiro, mas nao e constante. Vulpian aulopsiando urn cao
que linlia sollrido a ablagao do bago, lia seis aiinos, sd enconlrou liyper-
tropliiados os gauglios lympbatieos de Azclli e os da visinhanga do canal
inguinal. Em caes e ralos esplenectomisados lia 2 on 3 Inezes someule,
Legros enconlrou por vezes, mas nao sempm, esta hyperlropbia, no*

*
\



VW/otfv

tando quo ella desappareeia depois lie algum tempo. 0 ines®o facto
foi obsemdo por Coliii.

01. Bernard no iniuito do verilicar so o b.u;o exercia alguma in-
fluencia soLwe a sfcre$ao pancrealiea, fez a ablatio desse orgao cm urn
cao e iloiimozos dopois, pralicou a fistula pancrealiea, verilicando quo
o sueco paucreattco nfiSlas eomligoes, ora perfeilamentu normal.

Scliiff por suas ojtpericucius cliegou a urn rc.suUndo diverse nolando
quo a oxlirpafSo on as tesfies profunda? do ba$o, fazinm coin qua o sueco
pattcrealico peedesse as Silas propriedade3 digeslivas sobrc os albutni-
noides. Uulros autores lean feilo experieneias que se aeliam em oppnsi-
Cao com as do Schiff ; mas. para evilar rcpuiicoes, fallaremos ilollas
quam.lo traiarnios da infltiencin do ba*;o sobrc as foncc&es digeslivas.

Legj'os,quo, coino ja vitnos, pralicou a abla$ao do baen cm mn
grande numero do anmiaes, obsorvatido quo osles , depois de sobrevivo-
rent algous Inezes a npcraefui, sucnuinbiam mniias vezes, rapidamente,
sem apresenlurem pela aulopsia lesdes que explication a murle, pro-
cure!] delerminar as condii;oe8 cm quo tal aiocidente se Java, cfiegindo a
verificar quo os anitnaos espleuecloinisados resistiam imiiio monos as
causas de cnfraquucinietilo.

Assitn elle obsenfuu quo uina rata osploneolomisada succumbira
logo depois de ler dado a luz 8 rulinlios.

Para ler uma prova experimental do facto, die lomou 2 ratos do
mesmo porte, dos quaes, mu espleneelomfeado lia 4 Inezes e oulro sem
ler sotVridn opcragSo alguma : collocou-os em dois oompaviimcnios se -
pariidos. e os privou de alimonies. $u imiiislraiido-Ilies agua. No flui de
24 boras o cglo esplenecloinisado tinba succnmbido, ao pass© quo o oulro
conservava-se em oplitnas condicOes de saude.

Uepetid esta experiencia algumas vezes serapre coin o tnesmo

f

resultado.
As rccentes experiencias de Burundi confirm.am esla obscrvar.&o,
Mayer acreditava qua o bm;o extjrpado se regenerava.
Pliilippeaux. Gerlach e Bberhardl baseados em algmuas observa-

nces conilrmaram a opiiiiSo de Mayer, mas Peyrani proven que lacs

.
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regeneragoBS nan tom lugar, desdc que a extirpac-ao do bago seja
comptcta.

Logros constalou igualmenleesla nao regeneragSo do bagoem lodos
os animaes por elle operadup.

(.jitaes sao as modi Imagoes que so dao no saugue dt* urn animal,
cnjo bago foi exlirpado ? Neste ponlo, ootno em nrnitos ^ulros, os

por suas experiencias a con-
por ex&npln, com o unico Dm dc osludar a

inflncncia do bago, sobro a constituirao do sangna, pralicou a exlir-
pagilo do bago n3o s6 cm mammiferos, como em passaros e pcixes $
vei'Uicou quo em lodos cstes animaes, o sangrte neuhtima dillcrenga
apreciavel a presenlava, quarnlo cnmparadp ao tie oulros animaes da
mesma qspecie em condi5603 pcrfcitamente normals. Nao nos diz,

h

porem, esto an lor sob que ponl® de vista comparou 0 saugue dos ani-
maes csplenectomisados com os quo so aciiavom em coridigOcs normaes.

Picard e Malassez estudaram lambem os effeilos da esplcncctomia
sobre 0 saugue ; mas, 0 lizeram aptmas sob 0 ponlo do vista da sua
riqueza em globulos e cm hcmoglobina.

Elies exporimentaram em cave 0 proeederam do segointe mode :
determinavam por exames em dlas successivos, a qoanliilade media de
globulos e de hcmoglobina por millimetre cabico e 0 quanto de liemo-
globijna por globolo : depojs laziain a ablagaio do bago e polo mesmo
processo, rmlavam as modiiicaeOes qse so operavam no sangtie eom
relagao ao neimero de globulos 0 a sua riqueza em hcmoglobina. Por
suas nomerosas oxperionctas. verlDcaram quo a csplencclomia delermina
nma dirmnulpao temporaria dos globalos sanguineus e nma diminaigao
persislente da bemoglobinn.

Ao resultado destas expcricncias. poder-Sc-ia objeclar quo a
diminuigao dos globulos sanguineos e da hcmoglobina, cm laes casos,
nao deve ser attribnida a suppr&sslo do bago, mas sim a hetnorrhagia
mais ou menus abundanle que quasi sempre acompanha a esplene-
ctonoia. A esta ohjeegao, responderam antccipadamcnte Picard
Malassez apresentando 0 resuliado de novas experieocias no sentido de
demonslraretn a dilferenga quo exisic entry as modificagSes do s^ngue

aulores nao osLao de accordn <• tern ehegado
clusfies diversaSi Pouchol

e
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do uni animal espleneclGmisado u as i]uo apreseula o sangue de am
animal fine apenas soJTrcu uma befnorrhajgia.

Elies, provaram, com effeilo quo a dimisutigiio dc bemoglobina, no
sangtie do animal esplencclomisado, era persistence; cmquaitto que cssa
dimiimieao cm conscqueucia de uma simples hemofrMgia, era tempo-
raria, como a diminuigao de globules e tendia a dcsaj»parecer com a
regenerafiio clestes.

As cxjvn iencias de Bizzozero c Sal viol i lei Las com o mesmo flm,
confirmam do urn modo complelo as de Picard e Malassgz.

Quanto a esplcnectomia praticada no hornnm, a sciencia regisfra
uni grande numero de casos ; alguns dos quaes provam que o bago nao
e urn orgito csscncial a vida.

Esta operagao tern sido praticada cm virtudo de indicncoes diversas
e o sett resullado torn variado com osssas mesmas indicagOcs.

Espleneclomias reclamadas por hernia do bago em cnnseqaencia de
am Iraumalismo ; sao hem conhecidas as segui tiles : Viard. 1581 ;

Ma Ildus,' 1.678.$ Purina MI, 1080 ; John Pergasson, 1738 ; AVilson,
1743 ; Dorsch, 1797 ; 0: Brien . 1814 : Lenhossch , 1815 ; Donnel do
Purneat, 1836 ; Berlhel, 4844 ; Schultz, 1856 ; Batzille, 1869; Pic-
trzynski, 1873. ,

Todos eslcs casos foram seguidos de cura. 0 operado de Dorscli
vivia ainda em excellentes cOndigoes dc saudo. 23 annos depois da ope-ragao ; o de Berthel suctimbio de uma pneumonia 13 annos mais tarde.

Estc resullado olTerecc um verdadeiro contraste com o que tem sido
oblido pelos cirurgiocs que flzeram a ablagao do bago por indicagoes dc
outra ordem. As ablagdes Indicate]as por kystos do bago sao em nuntoto
de qualro. A primeira for praticada por Pean ( 1867) em uma mullter
dc 20 annos ; a segunda por Koeberle (1873) em uma mother de 27
annos ; a lerceira por f;rede em 1881, e a quarts por Knowley Thornton
(1884) em uma mulher de 18 annos. Destas operadas a uniffit qae
succuntbio, foi a de Koberlc.

Duas espleneclomias foram pralicadas cm consequcncia do dosloca-
menlo do bago: a primeira por Martin (1877) cm uma mulher, a
segunda por Czerny em 1878. Estes dous casos foram seguidos de cura.

i
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A hypertrophia do bago, acompunhada ou nao de leucemia, moli-
vou as segniiii.es csplcucctonrias : Zacarelli , unia mulher de 24 annos
(1549) ; Quillenbann, uina mulher de 22 annos (1826) ; Kuclder.
homem de 3d annos (1855) ; Spencer \\ fills, liomem de 20 annos (1805) :
Bryant, mulher de 4u annos (1867) ; K«*herl6, mulher de*̂ 2 annos
(1807) ; Urhinalo ( 1873) : Spencer Wells, mulher de 42 annos (1873) ;
Wasluu, homem (1873) ; Bead, mulher de 24 annos (1870) ; Spencer
Wells, mulher de 27 annos (1876) ; Billroth, mulher de 45 annos
(1877) ; Langley Brown, homem de 20 ah nos (1877) ; Tuchs, mulher
de 40 annus (1877) ; Lhnmons, homem (1877) ; Votncy d'Orsay (1878) ;
Czerny, mulher de 24 annos (1878) ; Arnisou, homem de 37 annos
(1878) ; Geissel , mulher dc 30 annos (1878) : Kranzoliui, mulher de 22
annos (1881) ; Havard (1881) ; Baker Brown (1881) ; Chiarleoni,
mulher (1881) ; F. Ferrier, mulher de 43 annos (1881) ; Billroth,
mulher de 43 annos (1884) ; Koeberlc, mulher de 46 annos (1884) ;
Blum, mulher de 12 annos (1885) ; Be Bee, homem do 19 annos (1885).

Desles uperados apenas 3 nao suecumbiram em consequencia da
operagao. Todos os rnais moncram desde alguns inslanles ale alguns
dias depois da opeiafao.

N’enhuma moditicagao importance c capaz de indicar qua) a nalu-
reza das fuucfdes do bago, tern side nolada nos doentes que sobrevi-
veram a espleneclomia. Apenas em alguns, oomo ua operaila de Czerny,
foram observadas ligeiras perturbaedes para 0 lado da digestao; era
oulros, hypertrophia dos ganglios lymphalicos.

*
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Do bago como orgao modificador do sangue

Sendo o bago uma glandula sem canal excretor, ond<̂ ) sangue
cntranrto e sahindo soffre uma verdadcira filtragao, os experimentadores
procuraram desde logo detorminar quaes as modificagdes quo o liquido
sanguineo soffro ao atravessar a polpa esplcnica.

No inluito de cliegarem a esse resaltado seguiram vias diversas :
uns de microscopic em punbo lenlaram illuminar o campo de acgao,
assignalaudo na polpa esplenica os vestigios das modificagdcs soffridas
pelo sangue : outros analysaram cotnparalivainenle o sangue qne enlra
para a glandula esplenica, assim como o que della salie ; outros ainda
acredilaiuio que o sangue soffre neste orgao mnditicagdes chimicas com-
plementares de funcgoes de outros orgaos, ostabeleceram ditlerenl.es
experiencias no sentido de provarem taes moditicagBcs.

rnfelizmente e forgoso confessar que, apezar do alaque simullaneo
Rsuccessivo que tern soffrido este importanLe assumpto, por tao habeis
experimentadores, a lux ainda nilo so fez de urn modo complete e quo
experiencias e observagdes patrocinadas por nomes respeitabilissimos.
sao muitas vezes conlradilorias, contribuindo para plantar a duvida
no espirito daquelles quo prncurarn csludar mais de perto a queslao.

Yejamos, agora , quaes as Iheorias sobre as moditicagdes que soffre
o sangue na polpa esplenica e quaes os factos cm que se basoam. Divi-
diremos estas iheorias em dons grandes grupos : no f " trataremos das
que allribuem ao hago funcedes especiaes na composigao globular do
sangue, c no segutido esludaremos as que fazem deste orgao urn modi-
licador do plasma sanguineo.

Funcgoes do bago relativamente aos globulos sanguineos

Ties funcgoes principaes him sido altribuidas ao bago relaliva-
menle a sua iufluencia sobre a coinposigSo globular do sangue : a pri-
moira consiste na fabricagao de globulos brancos ; a segunda na trans-

N



forma*;ao < lo globulos hrancos om globulos vermclhos ou ua (ormacao
desles ultimos globulos, o a lerceira na deslruicao das homatias.

Examineinos cada nma destas futicgocs o a base experimental
sobre que repousam.

1«. DO BACO COMO ORGAO FORMADOR !> E GLOBOSo

BRA\rC6t3.— Esla opiniao qtie foi susLcnlada em 1777 por Ilewson c
e acceita por urn grande nutnern dc physiologistas, basea-se na pa-
ridade eslmctural ipie exisle enlre o l >a$o e os orgaos lymphoides, na
hypertropliia geral das glandulas lyinphaticas. commumenlc observada
nos animaes esplennctomlsados, e Qnalmculo na grande quanlidade de
globulos brancos eneonlrados na veia esplenica comparativamente aos
que se cncontram na arteria.

i

A estrnctura lyraphoidu do baijo e um elomento de grande valor
em favor do ilieoria leucocylogonica e tern sido rncooliecida por
quasi lodos os histnlogistas. Alguus admittem tecido adenoide dissemi-
nado por toda polpa esplenica : Dcnjs e oulros, porem, so reconhecem
a existencia d’esse tecido nos corpusoulos de Malpighi e ao longo das
pequenas arlerias, c aereditam que a polpa esplenica, alravessada em
todos os sen lidos pelas irabcculns, offerece lacunas perfeilamenle com -
paraveis aos espafos lyrnphalicos que se enconlram nos ganglios lym-
pIndices.

-

Virchow tambein c partidario d’osta opiniao o considora os corpos
hrancos de Malpighi, isto is, os corpusculos esplenicos, on mo tendo a
mesma eslructura inlima u as mesmas ftiuccoes que os folliculos soli -
larios da mucosa intestinal ou as placas de Peyer, vendo em cada um
d’estus pequcims organs, oulros lanlos eqnivaleutes dos glanglios lym ~
phaltcos.

Quanto a hypertropliia dos ganglios lyniphalieos, conseculiva a
esplenectomia naoi, cotno ja o (lissemos, um facto constanle.

tlirl, Vierhordl, Funke e oulros experiinenladores verilicaram maior
quanlidade de globulos hrancos na veia esplenica, do que na arteria.

Tarchanoff e Swaeu chegaram por suas experiences a resullados
diirereutcs aos oblidos por osles ultimos experiinenladores. Elies, antes
de compararem o sangue da arteria ao da veia esplenica, procuraram
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verse bavia uina rclafao constanlo e geral enlre a quantidade de globulos
brancos das arlerias c a das veia?,e chogaram a conclusao de quo netilni-
ma rela^ao podia ser cstabelecida n’esse sentido, pois elles verificaram
quo conforme os orgSos, conforme oseu eslado de actividade ou inaclivi-
dade, conforme a sua siluafao mais on menus profunda, assim variava
a differenca enlre o sangue afforente e o elTerente, soli o i*mto de
vista da sua riqucza etn globulos brancos : ora, o sangue arterial e o
venoso possuiam o mesnio nmncro de globulos brancos, ora o venoso
possuia maior nutnero, ora, ao conlrario, era o arterial quo se apre-
senlava mais rico em leucocylos.

So enlre o sangue do ventricolo esquerdo e o do vcnlriculo direilo
verilicaram uma different eonslante.EncoiUraram sempre maior numero
de globulos brancos no sangue do ventriculo esquerdo e procuram cx-
plicar eslc facto pela maior concentrafao d'este ultimo (pie tern atra-
vessado os pulmOes c pela deluig.ao do sangue venoso que recebe cm
seu trajeclo ate a auricula direila grossos troncos lympbalicos.

Comparando enlao o sangue da veia csplcnica com o da arleria
esplenica conduiram quo o da veia conlinba menor numero de globulos
brancos do que o da arleria e que quanto mais normal era o esta lo do
ba$o, menor era essadilTorenga.

Pela seegao dos nervos esplenicos nolaram que ao mesino tempo
que o ba$o augmentava' consideravelmente de volume, produzia-sc uma
ditniiniicao sensive) no numero de globos brancos da veia esplenica, e
que essa diminuigao de leucocylos, muilo acceoluada nos primeiros
momonlos que se seguuim a dilata^ao esplenica, ia decrescendo pro-
gress!vamenie e tendia desapparecer no llm de 3 a 5 boras. Estes
experimenladores explicavam esle facto physiologico pelo accumulo
de globulos brancos no interior da polpa esplenica.

Exporicncias, poretn, mais recentes, conlradizem absolutamenlc as
conclusbes a quo cliegaram TarchanotT e Swaen e conflrmam as de Ilirl,
Vierbordl e Fnnke.

Assim Bizzozero e Salviole enconlraram sempre maior
de globulos brancos no sangue de veia esplenica do que no da arleria
esplenica.

numero
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Efe - i reauttado do algaraas do suas experiendas :

Sangue da arleria esplenica
Exp. [ . . 1 glotmlo Jirauuo para SflS vurmelhos
Exp. II. 1 » * » e"8
Exp* UJ. . I » * *
Exp* IV. , i
Exp, V, . \

Sangue d<i veia esplenica
\ globulo branod para 368

* m
>

» 277
+ m

1* > »
I>fr & *

\2S i<r >> * *
I*D !M. » * * 1*

Estas ex per tendas provam a eviriciiciu que a proporglo tie plobti-
!os branc03 para globnlos vermolljos 6 semprc maior no sangue tla veia
esplenica ilo quc na arteria esplemca. Podor-se-ia. eotretanlo, objectar
qne eslo augmenlo relative tie leagoeylos cor re por coivla, n5o do uma
genese no interior do bago desses mesinos glohulos, mas sitn de uma
dastruifSo de globules vermelhos. Bisszozcro e Salvioni 1ivraram-sedeata
objecgiSo, porquanto dies provamin quo n augrnento relalivo do mimero
tie globules braneos no sangue da veia esplenica, era aeompanhndo de
maim- quantidadi; do hcrribgloblna, o quo so e explicavel pelo augmenlo
do numero das hematias.

0 Dr. G. Gregoresctt procedendo a conLagem dos globnlos braneos
da arleria e veia esplenicas, pdo processo de Malassez, chegou a resalla-
rtos que apoiam do um motlo brilhanlo as ftincgoes Icucocylogenicas
do bago.

Rile encnnlrmi, com elTuito, 95,7-30 globnlos braneos por millimel.ro
ctihicn na veia esplenica ao passo ([ tie na arleria esplenica >.6 achon
72.760 globnlos braneos por milliinelro cubicb. [nterrompando a circu-
laten na veia esplenica dc mode a determinar uma estase sangtiinea na
polptt esplenica, durante 3/4 de bora, elle vertficoti qu4t o numero de
globules braneos na veia esplenica angmetHava, aUingindo a 149 ,000
por milliinelro cubico.

Sc langarmos as nossas vistas para 0 quo se ohserva na clitiica, ett-
cnnlrartmios cei tos factos quo conllrmara estes dados expcrimsntaes.
Com eireilo, cm eerlos estados morbid its a present;un*se, como factores
constables a tiyperlrapftia da glaudula esplenica o o augmenlo do nu-
mero tie globulos braneos do sangue. A concomitancia destes doits

*
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facLos tern lovado niuilos palliologislas a explicarem essa leucocytose,
por uma hyperactividade functional do bago.

Na leucocythemia principalrnente, a "liyperlrophia do l >a^o c uma
lesao 4nasi conslanle, pois, lem side observada nos 4/5 dos casos. Ao
lado dessa hypertropJiia earacterisada polo augmenlo consideaavel dos
eleinenlos conslitutivos da polpa esplenica < • polo espessamanlo dos se-
pios trabeculares, nota-se um desenvolvimenlo considcravei dos
culos do Malpighi, que adqnirem
gem, com os progressos da molcslia, ao tamanho do uma pequena noz.

enrpus-
uma coloragiio eshranquigada e allin-

DO BAQO COMO CENTRO FORMADOR DOS GL013UL0S
VERMELHOS. Dos parlidarios da Iheoria que faz o bago gozar um
papel imporlanle na furmagao das Iiemalias, uns acredilam quo esla for-
magao se effeclua cm virlude do uma metamorphose dos leucocytos em
conlaclo com a polpa esplenica ; oulros suslentam quo as iiemalias nao
sao o resultado de uma transforinagao dos globulos brancos, mas que
el las dorivam-se de certos elemenlos figurados do sangue, que no bago
viim soffrer a ultima phase do sua evolugao, adquirindo pelo contacto
com a polpa esplenica % sua materia coranle ou a liemoglobiiia.

Hewson, que como jii vimos, era partidario das funegoes leucocylo-
genicas do bago, acredilava tambem que no interior deste orgao se
edectuava a trausformagao de globulos brancos em globulus vermellios,
em consequetieia do desenvolvimenlo da hemoglobina.

Tiedemann e Gmelin suslentaram tambem a mesma opiriiao, basea-
dos no facto de liaverem encontrade uma eoloragao avermelliada no li-
quido dos lympbalieos provcnienles da polpa esplenica.

Virchow pelo exame histologico do tccido esplenico chegou a rcco-
nbecer glolmlos hematicos em via de evolugao e admillia que esles glo-
bulos se formavam no Interior do bago.

O proprio Kolliker, que foi mn dos principaes suslentaculos da
theoria regressista, islo e, da que conferiu ao bago a funegao de deslruir
Iiemalias, parece ler modifleado mals tarde, a sua opiniao, admitlindo a
possibilidadc de sc forraarem globules vermelhos na polpa esplenica. E’
pelo rnetios o que se p6de inferir do seguintc treeDo de sua obra :



r
r

« A men avis il faul etre bien circumspecle dans cetle question,
taut que Ton aura pas observe directement la transformation des gb-
Ijulos blancs en globules rouges. Nous conuaissous trop peu le role que
jouenL les globules blancs dans le sang, pour qu’il soil permis de coti-
clure, dolour presence a une formation de globules rouges. Je dois dire
cependanl .]ue j’ai observe dansces derniers temps, que cliez les jeunes
mammiferes il se produit des globules rouges dans la pulpe splenique et
quo celte production a lieu aussi dans le sang du foie. 11 me parall vrai-
semblabe, d’apres cela, que cliez les animaux ailultes egalernenl, la rale
esl le siege d'une generation abondante des globules blancs, que se
transforment en globules rouges dans cel organe lui-memc et peul etre
aussi dans le foie. »

A riqueza globular do sangue da veia csplenica comperada a da
arteria esplenica e a de oulros vasos, tern sido um argumenlo invocado
em favor desla theoria; mas n'este ponto os dados experimentaes sao
conlradilorios. Emquanlo quo alguns physiologislas tern enconlrado
uma quanlidade maior de globulos vennelhos no sangue da veia esple-. nica do que em qualquer outro vaso, oulros, pelo conlrario, tern acliado
cssa quamidade sempre inferior. Os priraeiros concluiram do resullado
de suas experiences que o bago e um orgao formador de globulos
vermclhos, os segundos deduziram dc suas experimenlagOes que a glan-
dula esplenica, ao em vcz de formar, destroe globulos vennelbos.

Qual sera a causa d’estas divergences na simples observagao de
um facto ?

S6 duas hypotheses podem scr formuladas para explicar taes di-
vergencias : ou os observadores esludaram realmente o sangue venoso
esplenico em condigoes differentes e entao devc-se concluir que elle p6de
se apresentar ora mais rico, ora menos rico do que o sangue dos oulros
vasos; ou entao alguns dos expcrimenladores foram iiiduzidos a erro
pelos processos analyticos que empregaram.

Por esta simples consideragao ve-se a necessidade que ba de exa-
minar delalbadamente as condig'Oes experimentaes que presidium a
eslas analyses.E' o que vanios fazer, comegando pelas experiencias que
appoiatn as funegoes hematopoieticas do bago.
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Picard e Malassez QUO esludaram a queslilo, variando as condigSes
experimenLars, entpregarabi cm sues analyses o processo de conlagem
de $obnlos do sogumio d’esies anlores r a ilosagem da hemoglobins.

Elies comefaiain por notar rjue a riqueza globular do sangue da
vt'ia espleniea variava com o estado de atopiiaglo ou d.8*ft;lracg&o
do bajo. Ora, como a ampliag?So mi a-irncpo da glandnla es-
pleniea pbde se effecluar sob a inflnencia nervosa, dies procu-
reram abler exporiroentiMfneiile estes dons esUttlos diversos, pela secgio
o pela excitegifo do nervo csplenico. afim do analisarem o sangne que
refluia du orgao, n’um e » outre cusu, sob o potilo de vista do sua riqueza
urn globules e am hembglobina. No primeiro case, tsio e, ijuundo o bago
se achava an pliado em consequencja da seegiio do nervo, o sangue da
vein espleniea aprescutava urn mitnero maior de globulos do que o
sangno arterial, assim como uma proporgau rnais elcVada do hemoglo-
bins ; quando polo conlrario, o organ se relratua em consequencia da
excitagSo do nervo, o sangne efferente da glanditla espleniea apresen-
lava quasi o mesmo tiumero >le globulus quo o da arleria o algtunas
veins mesmo urn iiumaro inferior.

Ism uma outra serie de fexperieucias, esies inesmbs antores, prudu-
/.iram a paraiysia de uma purte timitnda do bago, pula seeg3o dos nerves
que n idla se desLiitmiaiu, deixando intaeta a mitra parte do orgSo.
Veriflcaram enlfm que o sangne provenionte da parts paralysada era
tnnilo mais ricn em hemalias do que aquelle qne procedia da parte nao
paralysada. Esias esperiencias conlirmao as primeiras e provatn de urn
inodo evidente quo a riqueza globular da vela espleniea subordina-ss ao
jnfluxo nervoso.

Aereditando quo a amplingao e a lvlracgSo do bago em taes condi-
gues, sfiu phenomenon idenltcos aos que se observant em lodes os organs
de funegao iniermitienir , os quaes se apresenlam. ora dilatados, ora
coniiahidos, conforrae o seu estadu de aclivltlade du de repouso, estes
experimenladores snsteninm qne a maior quantidade de globulos ver-
tnellios ode hemoglobina, cjtbservadosno sangue venbso do bago, quando
estc OTgno e puslo experimentalmento em estado de vaso-dilalagSo, e a

7- o-ei * *
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expressao da actmdade funcciunal da glaridula eiplenica, u que, pur-
tanto, no interior desle orgao da-se a formasao do hemalias.

Esta interprelacao, conrinanlo tl5o nos pareca mverosimii, Da.0 6 a
iinica que pede ser apresSnlada para explicar o facto experimental.
Pode*se, com efi'eito, suppflr quo urn certo numero de globules norma1-
tnonlo Midas na poipa esptenica, ein consequencia da raso-dilalaccio
doorgSo, dcvam ser acarrctados facilmente, dantlo lugar no augmeuto
da riqueza globular da vela esplenica.

Aimla cm apoio fiesta tbeoria, Picard e Maiasaez demonstraram
que a poipa esplenica incerra maior propoi'oao do form do que o pro-
prtosangue : mas , este mesmo facto lam hem pode ser invocado em favor
da tbeoria t] ne sustenla que o ba?o 6 urn orgao deslruidor de hemalias.

Manlegazza fez as mesmas experioncias de Picard e Malassez, Ape-
nas, elle ao envez de comparar o saugoo da vela esplenica an da ar-
teria.-comparou-o aoda veia jugular.

Pela simples inspeegao do qua.ho seguinte ve-se que osresullados
das experiencing destes granfies observadores so harmouisam em algntts
ponlos, divergitido em oulros.

NUMERAgAU noe GLOBULUS VERIUELHOS I’OR MILLIMETRE C1JBICO

Maxima Minima MMia
3.800001» 4.780,000 3, J 28.0UU
;i.625.000 % .375.000 o .OOO.OOO
;i. 4«11,000 3,200,000 3.330,000
8.600.001! 3.520.000 u.SSu.OOO

Veia jugular . , .
Mantegazza . . . . Veia esplenica . .

Arieria ramtull . ,

Picard e Malassez . . Veia esplenica

Bizzorero e Salvioli procedoram Lambeth a uni grande ttumero de
experiences, nu laborn torio de patbnlngia de Tni iin , no scnlido de pro-
varem as funcpOes hematopoielicas do bajjo.

Eiles relira nun sangue de 1 a 2 % do peso do corpo do animal e
nolaram, como factos constarUes e consecnlivns : 1.* augmenlo de vo-
lume on tumefac^So do ba^o ; 2“ a presenca neste organ e no sangne d;t

veia esplenica de globules vermelites mtcleados r 3% que o numero desles
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era direclamenle proporeional a qnantidade de sangue perdidp pelo
animal.

Procnrariirii igtin I mettle saber qual a quanlidade do hemoglobins,
do globules vermelhos e de globules braucos da arteria esplenica compa-
rada com a da vela esplenica e chegaram a verilicar que ncsla .. riquexa
era maior, tanlo om hematias e leucocytes, como em hemeglobina.

Pralicaram, alem disso, a esplenectomia em nm grande mimcro do
nnimaes e verificaram queem lodos dies liavia urna sensivel diminuiyao
da hemeglobina, facto este que, como ja vimos, tinha sido assignalado
por Picard e Malassez.

# .No inteilo de provaremque osla diminuiy&o de bemoglobina devta
correr por coula da ausencia do bayo e nao da perda sangninea conse-
cniiva a operayan, dies pralicaram a ferula necessaria a esplenectomia,
sent cnmtmlo extirparem e organ, e verificaram q u o a dimmuiyao do
bemoglobina nesles oases, era muilo pequena e passageira . voltando o
sangtie em ponco tempo ao sou eslado normal.

Alem dcs faclos experimentaes que acabamos de analyw,

parlidarins da theoria progressists, appellant para o queseobserva na
r.linica cum relayao a hyperlropliia e a degenerayao dn hayo, j~coiucidindo
sempre com uma tliminuiyao muitu pronunciada do nutnere de hema-
Iins. Oizem dies t|ue a glandula esplenica, em laes c.isos, e a sedo de

processo Iiyperplaslicooii degeneralivn quo difTiculla on impnssihi-
lipi ii sen funccionalismo, e qnc esla iuhihiyao funccionai Ira /, como
conscqueiicia a aHera{.So da erase sangninea.

Nao podemes acocilar esla iiilerprclayao, porquaulo, so
iiuiyao do numero de glolnilos vermelhos reconliocesse como causa,
allerayftes do hayo, claro e, quo depois da exlirpayao d esle orgfio,
dever-se-ia n ' tar modilioayoes aiuda mais prontinciatlas na riqueza
globular do sangue. '

I
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a dimi-
as

i > ra , como Vimos, tal faclo aimla nao foi Observado tlopois das
esplcuectomias praticadas no homem ; c apenas inna dimimii^ rio passa-
geira do numero de hematias lem sido no Lada por algous experiment:!-
doros.
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DOBAQOCOMO CENTHO DEriTKl 'IDi > 1 i DAS IIEMATIAS.
Kollik ’r snstentou esla llieoria, haseadn no exame microscopieo do
parenchyma rsplenico. A principal rxclusivista paieee ter modiiicado
depois a sua opinion , adtnitliinlu a possibilidadc desc fnrmarem globulos
vermelhos na polpa esplenica,

Mo^sclmtl exlirpou o haen a muilas las e como facto cnnsecuLi vo,
achou aupmiitilada a relaffm mire o mimero de heinalias c o do
leucocytes : domle conclnio esle an lor que o hago ora destruidor tie glo-
bules vermelhos. As suns cxperiencias, porem, nao foram cnnlir -
madas polas que em grande nnmen » so lorn pralicado ern maminiferos,
e por isso sG . nao podt’in ser apresentadas ronio nm argumcnlo em
favor d’esta Iheoria.

Em 1846 e 1847 Beclard experi menlando em dies e cavallos,
a I t a l y so u pclo prucesso chimico do Dumas, unico quo n’aquella epoca
era conhecido , o sangue da veia esplenica, o da vcia jugular e de oulros
vasos, soli o ponlo de vista de sua riqucza em glohnlos, e notou que
o sangue da veia de esplenica era o quo apresentava menor quaniidado
de substancia globular. De sues experiencias Beclard concluiu quo os
globulos vermulhos san deshuidus em contaclo com a polpa esplenica.

Os resullados oblidos por Lehman o Oiay coulinnam eslo mode
de ver, os de Funke coiUradixem-n’o.

Aprcsentamos o seguinte quadru que represeula a quanlidade de
substancia globular por 1000 grammas de sangue, encoiitrada em
diversos vasos segundo as analyses feiius por esles autores.

- -

i
!
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Artefia esplimica,

Veia esplenica . ,

Aorta e carotida . .

Veia porta * . *

Veia jugular, « .

im m m
32 tV6 lUJ 113 79U 70S 4314

14« 132

i 12« !3fi*

n 120 12**

Belas experiencias quo looms passado cm revista, ve-sc que o examc
do sangue afferenle e effcrenle do ba$u nao nos foriiece as elementes.

/
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jiara fazermos tun jiii/.n so-gnro sobre a iulluencia quea glandtila esple-
nica exrrce solire us globulus hemaliros; porq nanto, cotno vitnos, a diffe-

i entrea riqaeza globular do sangee arterial e a da s&ngue venoso
deste orgao e extremamente v,ariavsI.

Alguns autores adniHtem uma opiniSo mixta, tfto e , qt, tto inte-
rior do b.ifo formam sc e destroem-se hemalias.

0 Dr . G. Grigorescn procuron provar csie inodo de ver pela expe-
rience segainte:—I|OBIO«, pelo pronssso do Mallassezo nwnepn do glo*

bidos vermallies e brancos do sangueda urelba, da arteria esplenica e
da vela ospleuicH : dupuis inlerrompaii , por algnin tempo, a sirenla rSo
na veia esplenica , pola applicasiao de uma ligadura, procedendo cm so-
gnida a coiitagem dos globulus da veia esplenica.

fclisos resiiltados immerieos :
Suugtm d:i nrellia

!os brancos.
Sangueda arteria esplenica 4;892,000 glubulns verroelhos c 72,750

globulus brancos,
Satigue da vein esplenica 4:000.000 globulos yermelli is e 95, 50

globulus brancos.

5:2 l 0.ooi ) jlubulus verindlms e 38,000 globu

Sungiie da veia osplemca depute da inlerrapjao par 8/4 de liora jlo
Globulus vonneUios 5.612, 500, globulus brancoscirculiirdo.sua

149,000.
Desla expcricncias, csie expert mentador CONEDUL* :

l.° ijiie o sauguaqae salie do ba?u nas ccmdifOes ndrma&s c rnenos
ricu em glutiulOB vermclhos e mais rico ton gloholos brancos do pie o
ganglia que en Ira jpeia arteria esplenica :

(pie ti sangue quo lem demoradn emeontacto com a polpa esple-
nica, torna-so muilo mate rico tantn om globulos vermelhos fljnm < em
globulus brancos :

3.® liiialmeate, que o bago tom pur fuucgaode um tado; destriiir os
globulos vermelh >s, do outto Iadd, crear estes mesn&os globulos e os gtu-
btiios brancos.
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Jtilgauios, eolretaulo, IJIUJ a experieucia do Urigoreacu eata sujeita
a objeegoos o qua as suas concludes nao sum legiLimas .

Com elTeilo. quo elementos lemos para aflinnar ipe o aagmento do
numero do glubulos satiguineos ua veia espleuica e n resulUnlo do con-
tacts da Ipa esplenica V

Nao sera mais verosimel admillir-sg que, quaiido so interrompe a
cireulagao ua veia esplentea, osauguc no interior dobagodeva loroar-se
mais condeusado polo embaragn cretulo a sablda dos sous elemeulos
figuratios V

DO BAQO COMO MOEklFiOADOn Do PLASMA SANGUINED.
Robin negando a ioflusnciu do bago s dire a parte globular do sangua,
susienLa que sao »s plasmas sauguineo e lymphaliro. os elemeulos que
dcvem ser mo iilicados era su i passugcm atravez da polpa csplcnica.

Acredita que taes modificagfles sao do owJetn chimica e consistent
na troca de rerins principios immedlatos, que ainda nSn forum deteni i-
nados mn virlude da imperfoigao das analyses a que tern sido submetlido
o sangue da arleria e vela espleoicas,

Em apoio de sua opiniSo diz die quo o bago aendo mna plamlula
nenbnma iiifluenciadirecla d ue cxorcer sobre os solidos da eronomla c
como toilas as ontras glaudulas, nstu org£o sb podecierftlbtf ;i faa ar-grto
sobre os plasmas sangnineo e lvmpliat ico.

Esla opinion assim esbogiula de urn modo vago 3 iinlriormiiiado,
sem ter pnr base nenlinm facto experimental, $6 deve fignrar no numero
das hypotheses ; que tom side apresetiladas para expiLear as obsciiras
funegoes da gland11la esplenicu.

OutroS auloros lem acredilado que as modilicagoea. quo solTro n
sangne an atravessar a pnipa espfenica, arbam-se inlininttienle llgadas a
fmicfbes de outroa organs.

Uefeflmo-nos a dues ihnrias quo susleotami ; a l11 que 0 bago indue
sobre a actividaile do snceo gastrice e a quo ell ' ' inline sobre a do
succo pancreaticu.

Comocemns pela primeira apreseiilada 0 susteniada por fS-ultlo Ba-
celli eni mil opuscule, publicado cm 1871,

I9
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Diz eslc autor que as glandular pepsicas recebem por intermedio
tins vpsos cartes, gangue provinieule do bar;n e tpje 0 a custa dos princi-
ples fornepidos por este orgao qpe el las seerectam a pepsina.

A lent das eslrciltis relates atialomieas exfelonies entre o hago e u
eslomagn s5o aponlMlps, como base desia theuria , dois foetus do pbser-
vagiio clinica. *

0 primtsiiu e tpie, no periodo do deferveseencia da lebre palustre ou
logo ap&s nos primes ms accesses, os dmmtes xcusam urn appetite i le-
voradori.

G seguildo e que os doeules, violimas de cachexia paluslre, tern no
cortejo de sens soJTrimemos, as anguslias da mais rebeldg dvspcfsia ,
para qual sao nullos us esforgos da therapoulica.

No primeiru case , dix Kaceili, a infeeguo deeperlou na cconomia e
iuniamenie o bago apparec.su vulumoso por uma hyperhemia que decli-
liOu ; no soguntlo u hyperplasia esplnnica , ijue den lugar ao augmento
dos diainelros da viscera , que a turnon impermeavel , surda a lodos os

Ufa

rneios resolutives, e constante e nao mo liiica -se .
ICsta Hieoria e infastenlaveI, porque basila-Se cm dados eompleta*

inerite fa Isos. Com effeitn, as veins chamadas vasos curios, eond intern

o sangue elferenle do esloinago e n5o san destinados a levarem para
este orgao o sanguo proveniefllc do lingo.

Denials a iuterprelagao dada por Uacelli aos faclos clinicos lam *

liein nao e exacts. O augmento do appetite, que se observa nos iloen-
le> logo apos aos primeiros accesses riiahiricos, e perfeitamente expli -
ravei pela necessidado quo uiitiio snide o organ) smo de recti perar o que
perdera durante o periodp febril.
duos violimas de nnta cachexia dc origein malarica, depende da cachexia
em si . da atteragao do sangue, e nfm das lesoes esplenicas ; a prova
disio temos nas esplenectomias pralicadas tan to no homem, corno nos
animaes, sem detenuInarein perlurbagOt'S para o lado das fnncgiies

i

A dyspepsia nbsm-ada nos indivi-

gaslricas. 4Examinemos agora a iheoria qtle allriboe ao bago uni papel
induehie sobre a ac.lividade do sucro pancfealico na digestao dos aibu-
mitioides.
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Esla Iheoria foi apresentada por SchilT em 1862. Esle emiuenle
physiologisla concluiu de suas mimerasas expericucias ijuc para n pan-
creas se carregar de fermento c fornecer um liquido capaz de digerir as
substancias albuminoides, e precise que us producios da digeslao
(peptonas) absomdos no eslomago sejatn modilicados pelo bago.

Eis #em que consislirain as principaes experlencias qtie apoiam a
ibeoria dos panereatogeneos de Sellid.

1. Em varios animaes espleneclomisados elle vcrificou que o succo
pancreatico perdia a propriedade de digerir os albuminoides. O liquido
resultanle da maceragao do paucreas .de taes animaes lainbern mostra-
va-se inaclivo em conlaclo com as substancias albuminoides.

2. Em dous caes que haviam side alimentadns dims boras aides
elle ligou o duodeno em suas exlremidades e inlrnduzio no sou iulerier
20 centimelros cubicos de albumins cosida ; em um dos animaes
liyou forlemenle os msos esplenicos, de modo a abolir a aclividade func-
cional do bago, no oidro deixou tivro a circulagiio do orgao. Saeri-
licando os animaes no lim de G boras depois da operagao, elle enconlrou
intacta a albumina introdiizida no duodeno do c5o, cujos vasos esple*

nicos linliam sido ligados, o complelameide digerida a do oulro can.
Em 1875, Heidenliain publicou experiencias que contradiziam as

de Sdiiff, pelas quaes procured demonslrar que a pancrealina se for-
mava unicameiUe no pancreas, a custa da suhsiancia zymogena, sem
que o bago influisse de modo algum sobre a formagao de tal fennento.

Herzen (1877) observando que bavia uma rclagao inversa entre a
proporgao da substancia zymogena e a do fernienio-pancreatico e que
o mornenio de maior aclividade de secregfto do succo pancrealico coin—
cidia justamente com a ampliagao da glandula esplenica, foi levado
crer que esle orgao, durante a sua dilalagao prodtizia uma subslancia
deslinada a Iransformar a materia zymogena cm pancrealina. Para
provai-o Herzen fez a seguinle experiencia : Sacrificou dous caes, um
em jejum desde 24 boras, o oulro na sexta bora da digeslao. Dividiu o
pancreas do cao sacriticado em jejum em ires fragmenlos: um desles
fragmenlos foi collocado em pequeno vaso com glycerina ; oulro tritu-
rado com um pedago do bago do proprio cao e collocado em glycerina e

• 1
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o lerceiro triturado com um pedate < io bago docJin n. % , sacrificadu
digestan , sendo larnhein cnllncado em glycerins. Deitaudo eniao a
mesma qoantidade de albumina cusri-ta ims ires tasos, c levando esles a
uma esltifa eni temperature conveuieuLe. verilicou ao cabo de algomas
Iteras (i UP a alhnrn'ma do vaso eiii que sc aebava o fragmenUylo pan-
creas triturado com o do bago do cat) n , 2 (saciificado em digestao)
estava digerida , ao passo que ados outros vasos apreseutava-se Intacta.

Esla experience parecia lor resol vido a < ]arstlio, prestando um
apoio seguro a opinifto de Sobiff, quando Ewakl em 1878, Bufabni
era 1879 e Malassez em 1880 thegaram a resultados pelos quaesjuU
garam-se habilitados a negar qualquci influenria do bago sobre ase-
cregao do succo panorealico.

eni

OB

Ewald extirpou o bago a um cao e sets dins depots, praticaudo
uma listula paucreatica , verificou que < > sucr.it , qije della escoava-se,
peplonisava a albamina, sac< barifirava o amido e emnlsionava as

gord liras.
As experiences de Hu fainif t consistiram em exlirpar o bago a irmi-

tus caes, sacrUical-os ao cabo de certo tempo e colinear as maceragdes
leitas com o pancreas destes anitnaes em eoutucto coni materias albn-
minoides nas condigoes favoraveis a digestao. Verificou em lodos os
caaos quj» o pancreas cmiservuva a sua actividade riigesliva soBra os
alborainoides.

Malassez, cm tun cao esplenectomisado ka alguns mezes, repetiu
as experieacias de Hit tali ni r rbegoii aos mesmos resultados que elle.

Pelo que acabamos tie expdr, ve-se que plijsiologistas da mate alia
imporlancia $e aebam em complete anlagonismo no campo da experi-
mentagao, facto este que col]oca cm serins difficuldades quern
nos, procura fazer um juizo seguro sobre o assumplo.

Com o unico iirn de tirar-nos deste dedalo de duvidas, lizemos algn-
inas expm iencias : DestaS apenaS oma forueeeu-nos resultados conclu-
denles , por isso so dolla nos orcupartmos fazemlo a sua descripgao mi-
nuciosa.

Eilia r

m
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0 animal 0m experience era uina eadella gequena, pello preto, pe-
simclo .f kilogrammas. Fixada na mesa de Jolyet am decubito dorsal,
cortamos os pellos do flanco esquerdo e rlopois de havermos Lavado a regUo
com solu^So do sublimado, fiftemos uma iticisao horisontid, de 4 a 5
centimetres do exteasio, interessaode a pelle e o teeido cellular subcu-
fcaneo : indsamos 0

retiramos para fora 0 ba§o, quo
Ligados com doe do sedans ynsos espleoicos, pratieamos a extirpa§fio

do organ * Saturados os dois pianos <la lenda com fios de sclda e com os
necessarios euidados anti-septicos, fizemos collocar o animal am uma das
gaiolas do bioterio—em decubito lateral direito. No dia seguinte mcou-
tramol-'O na mesma posi(;ao ’ + lugar, pareceado nfio ter se levantado nem
para i;nmar allmento; dois diaa depots amda mostruva-se triste e abatido,
rusts andaya e alimentava-se parfettamente. No M.* dia, em quen animal

. pareda estar em bdas condigoes physiological com a forida em adiantada
cicatrisagSOj tins propuzemos voriticar $fj' alguma modiflea^ao se havia
dado na actmdadA digestiva Jo succo pahcreatico sobre os albummoides.
Para esse fim , iniroduzimos 10 grammas de albumina cosida no ducxfenu
dTeste animal e o niesmo fizemos no de ou-tro tornado por termo de com*

paracao, o qual era de ports manor c pesava apenas 4500 granunaa. Bis o
manual operatom quo seguimos : fixados os aaimaes, mn na meza tie
Jolyet e o butro na goteira de Claude Bernard, abrimo-lhes com os cui-
dados anti-septicos a q u e j a nos referimos, a cavidade abdominal, par meia
de uma incisao de 5 a 6 centimetres, praticada na Unha medians, logo
abaixo da region opigastrica; enfcontrado o duudeno mis applicstmos a cada
tuna de suas extrbmidades tmia ligadum de oatgut, e (izemos uma pequeua
abgrtura iPesta parte do mtestinp e tendo affa-stado os Inbios - la ferida in-
trnduzimos no sou interior por p ^quenos fragments as 10 grammas de al-
bumina corida*

Regtifcuidos os i ntestinos a sun posJQlo normal e feita a
sin ura das fendas, bomada a temperaturn rectal (36°), foram os animaes
ctiidadosamente collocados em gaiolas do biotero* No dia seguinte tiaham
faltecido, nlto nos seudo possivel chegar ao conlieeimenfo da hora em qm$

piano muscular, penetranioa na eav blade abdominal e
se achaya extramamente dilatado.

*-
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havia morrido cada um dalles. Aulopsiando os cadaveres retiramo-s da
cavidade abdominal a parte do duodeno comprehendida entre as duas liga-
d liras.

#

No duodeno do cao ijue havia soffrido a esplenectomia, as 10 grammas
de albmnina tinham sido compleiamente digeridae : no do outro encon-
frames grande quantidade de sangue e alguns fragmentos de rlbumina,

que depois de lavados e seccos pesaram 4g,55-
0 duodeno do u. 2 apresenta va-se inuito congestoede uina cflr escura*

pareceudo ind^ar terem sido applicadas as Ligaduras extremamente aper-
tadas, o que explica ate eerto ponto o facto de u&o ter sido compietamonte
digerida a albumina introduzida no duodeno deste animal * *1? “

V

* *

Resulla desta experiencia, que uma certa quautidade de albumina
introduzida no duodeno de um animal privado do baijo, foi completa-
mente digerida e que, porianto, a glandula esplenica nenhuraa iufluencia
exerceo sobre a aclividade digesliva do succo pancrealico.

Rejeilamos, pois a tbeoria de SchifT e acueilamos convencidos a
opiniao de Ewald, Bitfalini e outros experimenladores, que como nos,
veriQcaram a aclividade do succo pancrealico, a despeilo da ausencia
do ba$o.

*

*

*
*

*

*

I
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Do bago como orgao phagocytano

MetchnieofT demorrstrou por suas hellas pesquizas quo os leuc.ocytos
se apoderain nao srt da poeiras inertes e dos cadaveres dos microbios,
como lambeui em urn grande numern de cases dos microbios palho-
genicos vivos e que esta propriedadc dos leucocylos on pltagocylose
gosa dc mu papd muilp iniportanle na evolucSo > tas moleslias in fee-
timsas e no phenomeno da immnnidade.

0 mesmo experirneotador. ( rolgi e ontros verificaram qne as
relinks ila polpa espleniea, bern como as do oulros tecidos , possuern a
rnesma propriedade que ns phagocytes. Estas cellolas fnrain denomi-
nadas rnaernphagus, porque em geral sao muito maiores do que os
leucocylos on rnicroplragos.

Estabeieeidas eslas ideas preliminary ‘e ccmlrocida a riqueza da
polpa esplenica , lanio em macropbagos, como em rnicroplragos, com-
prehemje-.se facilmenle que o barjo deva desempenhar um papel impor-
tantissimo na evolmjao das molestlias infeclnosas.

Para demoslral-o Barrlach fez experiencias interessantissimas que
ronsisiirnm em inocular o virus carburiculoso em cacs esplenectomi-
sados, comparando os clTeilos d’esla iufecyao em animaes assirn ope-
rados, corn ns que se prnduziam nos cries que nan haviam soffrido a
esplenectomia.

E’ facto bem conliecido que os dies sao inleiramente refractarios
aos nieios naluraes decontagi o carburiculoso *

Na Russia Meridional , tmde o carbunculo e muito frecjuenle nos
rebanlros do ovelhas, os cacs, sem se conlagiar, devornrn os cadaveres
carbiinctilosos.

Inoculado no lecido subculaneo, o virus carbuntuloso detertnina
apenas unra inliitrafao rnais on menos cxlensa no pmito da inoculado.
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Quando ii virusr iiUroduzilo no interior « la> veinsas anim teiapffesBtilain
“I..

symplomas <le carbtniculo, liras , (juralmonte iriumpham da molestia. O
mesmo nao anotil,ere qnando os caes s5o privados da glamlula esplenica :
quasi semi > re soccuinborn victiinas da infeegao carbuueulosa.

Bardach evidenciou este facto poruma serin de experiencias. Em -5
c&es elle pralicon a osplectomia u tim me* dopois fez a injeccan intra-
vmosa de l centimetre cubico de nma culiura carbuneutosa, nestesani-
maes esplenectomisados e em 25 oniros tornados por termo de cotnpa-
ritgao.

Dos 25 e&pleuectoinlsiulosi iy SOITIHM!drain vidimus da infecgao
carbuncutosa, emquntiio qtie dos 25 nao operados, tornados por teste *

rnunhas, apenas morrcram 5.
Diwe-se ainda nolarque as injecgcies do virus nosaitgae produzem

Lanin rnais facUmejile a irmlestia e malum os cites lauto rnais rapida-
meiile, quanto menor e o pezo do animal .

Ora, os cites menores foram seinpre Lornadns nestas experiencias,
para testemunbas. sendn escoltiidos • «s maioies para a exlirpa?ao do
baeo.

r.'. - nli mrirn [ nds ib* um ntndn brillinnle a npinifin
organismo

Eslas experiencias
deque o Info gosa mu papcl prfipondefnnle no reaeffm do
contra os germens pathogenicos.

Para saber ee os cites espleiiecrlnmisados, qua liaviam resistido a in -
fecfao carbofic.lilosa, eram refractsrios a uma nova inocnlagan , n l)r.
Bardach fezonlras experiencias solne cues que liaviam resistido a in*

fecgao carbunculosa nas primenus experiencias.
Cad a experiencia se fez em 3 cues.
Na I .* experiencia nao liouve clevapan de tempera I,uta, item nos

caes esplenectomisados, nem BOS caes Lester nunhas, apezarde ter-se-lhes
injeclado t centimetre cubico de uma ernulsao de cultura sporitera em
gelose.

Na 2\ cxperioucia—um dcis 8 caes esplenectomisados soccumbio ao
carbuticolo ; sun temperulura elevotKse a 41«, 5.

i js mitros cSes esplenectomisados e os testemunhas nao tiveram
mesmo ligeira ctaVacSo thermica.

k
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Tudo isto prova que nao e n bago so que inlervem ua produc^ao
da inn min idado, mas que oulcus nrgaos lambera a podom crear por si
mesmos.

Esla immunidade nao e cooslarile nos animues cspleneclomisados
assitti coaio Qcou provado pela in or le do mn dos animacs depois dc uina

*

*
A

mjeccao nova ,
r

Ella e no conlrario constan It* nos anihiaes quo imo forara privados
dn baCO *

r
*

Parece-rttos, pots, ipie as experiencias de Bardacb esllo de piano
aecordo com as funcfoes leucQCytogeoicas do baco c < i tie reunldas aos
dados, histologicos e anatomo-palhologicos concorcom para lirmar o pa-
pel phagocytario desie organ.

»

*

*

*

*

B
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Cadeira de physica medica

i

Km toda a reac§ao chi mica ha producc&o de elecliicidade.
II

A electrieidade fomecida peias piliias e, pois, o resultado das reuc-
£oes chi micas que ndlas $e passant.

ill

A forja electro-motora do uma pilha varia com a naturoza dos me-
hies e dos aciilos empregados,

Cadeira de chimica mineral
*

i

* i arsenico chimicamentd considerado e inn metalloids.
( I

Km sna forma clemenlar n3o < t empref,rado em medicina.

ni

De sous eompostus, os mais usados sab: 0 acido arseaioso,
senitoa e arseniatos de sodio e potassio.

11s :tr-

I
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Cadeira de botanica e zoologia
i

Os microbios perlencem ao reiuo vegetal.
I I

A palavra microzoario, nao dove, pois, ser empregada para desi-
gnar os microorgamsmos <|tie sfio a causa in lima das viruiencias.

k

I I I

Segundo os esludos modemos pnrece f6ra de duvida a nainreza
phycologica dos microbios.

Cadeira de anatomia descriptiva
i

No apparellio amlilivo dt;ve*se ilistinguir duas partes : imiaconsii-
luida polos differentes orgaos exlernos dostinados a iransinilllr as ondu-
hu;des sonoras; a outra represenlada pnr uni apparellio receptor.

II

A mumbraiia do lympaiio c urn seplu <|uo feclia na exlremidade
interna < > conducto auditive externo, separando-o da caixa do lympano.

I I I

Esla membraiia e urn organ de aperfeitfoatnenlo do grande ulilidade,
mas nao e indispensavel a audi(ao.
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Cadeira de Histologia

i
f*-

u saugue e uin licjuido plasmatico Undo em suspens&o grSride nu-
iriero de elemeulos iigurados. *

[ J

Lisles elemenlos Iigurados silo de Ires especies : globulos vermelhos
on hemalias, globulos brancos on leucocytos e horaatoblaslos.

III* *

*
As heinathis sao os elementos que exislem em maior nurnero no

*sangue *
#

Cadeira de Chimica organica e biologica

i

< > aeido salicylico c diatomic® e inonobasico.
tW

II»

I +JSU; acido gnsa de propriedades anti-septicas e anti -lhennicas rrmito
aproveitaveis em tnedicina.

*

m

III

o salicylalo de sodio.De sens sues o nmis empregado na eliidea e

p

*

*

*

P

i
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Cadeira de physiologia theorica e experimental

i

As ^bras muscularcs, ijiie emrani na composig&o das tunicas vas-
uulares, represenlam o seu elenienlo contractil.

I I

Kllas pmlem apresenlar dilTerentes estados de aelividade con -
i radii.

i

III

Ksles eslados rsliio subordinatios ao inlluxo nervoso.

Cadeira de pharmacologia e arte de formular
/

i

A familia das rubiaeeas foruece plaritas ulilissirnas em medicina.
I I

Hstas [dauias sao : a eeplioelis ipecacuanha, a cinchona calisaya c a
I'ollea arabica.

Ill\

Kllas demn suas propriedades therapenticas aos ires alcaloides :
emetina , qninina e cafeiua.
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Cadeira de pathologia cirurgica
I4

>4

As luxates escapulo-humeraos» sao as inn is frcquenles de lodas as
luxaeOes.

II

N’eslas luxates a cahega do Immero so pode
para traz e para haixo.

' levada para diaiileSal

* j
Itl ’

Quaiquer quo seja a variedade d& luxa^ao escapulo-humeral
vimento de abdticfao do braeo e impossivel.

o ino-

Cadeira de chimica analytica e toxicologica
¥

I

A eiiergict toxica do curare vam com proocdencia d’esta suh -aa

stancia.
I I

O curare iuiroiTuzidu na econoinia pela via gaslro-inleslina! MHO de-
tennina, nas condigpes normaes, eflfeilos toxicos.

i*

I I I

0 animal etirarisado inorre pur asphyxia.

4

¥

MW
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Cadeira de clinica cirurgica
i

A parolomia e um recurso de grande valor nos easos de occlusao
*intestinal.

IT

A indicacao para csla operagao dove ser fornecida pela causa pro-
ductora da occlusao e pelo estado do doente.

*

IIIi

i

Uma antisepsia rigorosa devera presidir a esta operagao.

Cadeira de clinica de molestias cntaneas e syphiliticas
m

ip

9

0 lupus pode curar-se exponlaneamente.
* *

II

Os parasiticidas empregados no tratamento d ’usta atTecflo nao s5o
rnais do que auxiliares do processo curalivo natural que geralmente se
estabelece.

III*9

0 tratamento inlerno e o mais importante.
*

*
i

fe
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Cadeira de anatomia medico-cirurgica e comparada

i
*

No concavo popliloo exislem organs de grande imporlanc®.4

u
As fcridas d’esta regiao offerecem urna gravidade particular.

9

I I I
I

' ) concavo poplileo e sede do predileci.tao dus aneurismas arteriaes.
*

-

Cadeira de operates e apparelhos

l
r |

r ) accumulo de falsas ineinbranas no conduct" lariugo-tracheal,
indica mititas vezes a tracheolornia.

II
¥

A hemorrhagia e o accidents <|ue se tern a tenter n'esla operapSo.
1

I I I

A abertura dos anneis da trachea pelo tliermn caulerio e o meio
niais seguro de evltar este accidents.

’ J

I

ai 1

roi a ©i

4

l
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Cadeira de pathologia medica
i

O hemaio/.ario estudado por Laverati e O gerraen produclor do im-
paludismS.

M

Durante os aceessos do impaUidismn ha uma noiavel dUninuigSo ilo
numero do hematias.

» H

III

tlsta dimhmi^ao e explicavel pela ac$ao destmidora quo os hema-
lozoarios exercem sobre os globalos vermellios.

I

Cadeira de clinica propedeutica
i

Os pbenomenos plessimetrices e slelbusoopieos sail (Mementos do
queso utillsa o cliiiico para chegar ao iv >Dhecime»to ilo esladoda maioi
parte dosorgaos inlornos.

I "

i i

Esies plionomenos devem ser in lerpretados a Uiz das leisda phy-
sica .

Ill

A localisacao do um grande numero do lesOes pode ser perfeila-
mente precisada polos signaes plessimelricos e sinlhoscopicos.

*1
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Primeira cudeira de clinica cirurgica de
adultos

o traU'imento cirurgica da ectopia renal e consiituido pela nophrec*

tomia.
11

A indicsgSo para esta uperafao e fornecida pelas desordens fmic-
cionaes produzidos pe!a ectopia.

[ II

A nephreclnrnia lem sido pralicada mm magnilicos resnllados.

Cadeira de anatomia e physiologia pathologicas
i

Xas moleslias infecluosas, ns pliagocytos travam lula retihida emi *

tra os micro bios invasores.
1 1

os gerraens palhoge-.\Vss:i Iota , nra U'iumpha o nrgartismu , ora
turns.

m
Os pliagocylos mostrnm-se sompn: impotentes diante de algumas

especies de microbios.
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Cadeira de materia medica e therapeutica
k

0

I

[iap*il impot'lanlu no ira-A edieafao anti-seplien represenla uiri

lamento das moleslias infectuosas.
!!

v

A etiergia dos anli-septiros e variavel para cada especie pathoge-
!mca.

I!!

pelo coiUacin de nma dose in-Us microliios ganliam cm rosislencia
sufficienle de anli-septico.B

f

*

%

Cadeira de obstetricia
f

i

A rtipltira do uleru e inn dos accidentes mais graves de < jue pdde
ser viclima a multier.

I I

Ksle accidenle p6de ler logar no cuiso da prenhez; e porein.
mnito mais frequente dnranle o trahaihn de parlo.

ill
1*

faxem mais freiiueuteinente no segmenloAs rupiuras uleriuas se
inferior do orgSo. B

a

»T

*
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Cadeira de clinica ophtlialmologica
i

As diversus variedades do conjuntivUe sao constituidas per dilTe-
lenles modificaQa.es do mesmo processo paltiologico.

II

Eslas modilicagdes dependem de causas eomplexas.

Ill
*

A classilicagSo das conjunctivites e puramente tlieorica.

i2a Cadeira de clinica medica de adultos
*

i

A angina de peito pddc depender de nma lesao arterial cm de
inn cstado nevrosico

II

Us earanteres clinicos da angor pectoris variam com a sua eon-
dir.fin palhogenica.

[ II

O sen prognoslico varia na mesma razfto.



Cadeira de clinica psycliiatrica
i_

Uma das fdrmas Slaves da hysteria emais caraclerisada pda
Iomaira.

I I j

A loucura hysterica e
feslacOes da

senipre acompanhada de uutras itiani-
> mesma mnlestia.I

•• in

IJIM dos plieunmeiiQS mais froqueiiles
tuido pelas allucinaffles.

£ n ;i loncnra hysterica 6 const i -1 1 - *

f
Cadeira de medecina legal

A i

Para verilicar se uma creaiijja nasceu viva on morta,
c o R’curso da major sL a docimasia

mao opulmonar
medico le^isla.

seguranga de qne pode lancar

II

I la conduces,
cafoes erroneas.

pori?m , em que uste recufso p6de fornecer iudi -
I I I

A ilt >r/inwisia pulo molliodo hyilmslalico n a due ileve si?er preteriilu.
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Cadeira de Hygiene e mesologia
*

r r

l

') aperfeipoameulo dos osludos
vaccina$So, coino nm

baclereologicos lendem *
recurs,, prnphylatico do mais alio valor.

a genera-lisar a
*

II#

A cllicacia da f

vaccina conlra a vaiiola nan sidi re mais Conteslafan*

in
A vac, ma (

,ev'' aempn* ser preferida a jenerianua.
%

*

\

Gadeira de pathologia geral
*

«' i

itntminidade t
eerlas causas

- e a propredude
morbigenicas. pda ipial " organism,, so isenla de

I

tB

II
*

A irnmunidade pdde Wr uaiiiral on a Kpiirida.
Ill

O pa pel microbicida dos phagocyto
valor para a comprehensao do plienomeno da i

forriece elemenlos do grande
imrnuiiidade.

s
I

*

*

a

*
P
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Cadeira de clinica pediatrica
*i

t* unia moieslia de extrema bptiijuMud? m infaucia.0 sarainpao e
u

E' contagiosa e epidemic*).
III

a immunidade.Uni primeiro ataqtic coufcrc gcralmeote

« »

Cadeira de clinicaobstetricaegynecologica
i

determinant*) da septicemia puerperal e a absorp^ao dos
(lue resultara da pollulagan do raicrobio septico,A causa

productos toxicos
orgaos da gcra(;5o.

uos

U

d’esle estado morbido deve consistir no emprego de
O tratamenlo

anli-sepUcos.
Ill

A anti-sepcia k ainda um methoda preventive de grande valor.

*
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Fnmeira cadeira de clinica medica
f

A tosst! a nm syjttoma r.miLnmrti a nm grande mimero de tsiados
niorbidns,

II

S3o us moleatins do apjiiirgllio
ienifisiiLc aprasenlarn esir symptom

r^spiratorio ns < JIKJ mais Jnijuuu -. i.

mT

A to&se reconhucu quasi M Hi[nr romo causa mim excitafao dbS
r&ftiQS, do tronco ou do IHICIOO do nri^mn do noi vn puoumo-{ gastfiiso.

i

I

L
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Aivhorismes de Claude Bernard

l
LtiS manifestations de la vie exigent un contours de circonstanees

exterieures convenablement fixees et sensiblement idenliques pour route la
serie des fares vejelauxet animaux, (Phenomfenes de la vie. T. It . pag. 3.)

I I

La dessiccation est le plus sur moyen de mcttre les organisines infe-
rieurs dans la condition de la vie Intents . ( Idem , T. IT. pag. 8. )

Ill
La scale rote pour arriver a la virittt dans la science physioloyique

est la vote experimental . ( Idem , T. I. pay . 17 .)

I V
Les principes de 1 'experimentation apphquee aux fares oivants ne

pourront fare dcvoilh que par de longues etudes el un travail opiniAtre.
(Idem T. pa^. 19.)

V
La cellule, est Vintage virtuelle. d ' un organistne eleve . ( Idem. T. I .

pag . 368.)
V I

Les manifestations vitales sont mieux isolees , plus netles dans les
d,eyres eleves de I'echelle que dans ses degres inferienrs el test pour qwn
la physiologic des animaux superieurs est la clef de la physiologic de tous
les autres , contrairement a ce qui se (lit generatement . (Idem TI. pag. 369).

VII
La phenomenalite mtale comprend. des fails de eomplexiles croissants .

a savnir les proprifa.es , les actes fa les fonctions. ( Idem T I. pap. 369).
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