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PREFACIO

A transformagdo que a therapentica das fracturas soffreun com o
apparecimento do methododa mobilisagio e massagem,e os resultados
que na sna pratiea tem colhido em SZo Paulo o illustre clinico Dr, Ar
naldo Vieira de Carvalho, actnal Director do Hospital da Santa Casa
de Misericordia d'agunella cidade, e a cuja amabilidade devo as ob-
servagdes que apresento, fizeram-me escolher este assumpto para a
dissertagiio da these que porlei sou obrigado a apresentar, afim de
obter o grido de Doutor em Medicina. () seo unieo valor serd o de
constituir uma contribui¢io para o estudo do assumpto, em virtude
das observagdes apresentadas.—Nos eapitulos que precedem ao das
ohservagdes apresento as considera¢des que me pareceram justas e
termino dando as regras mais geraes recommendadas para o emprego
do methodo.




CAPITULO 1

o Co quil faut oest Tinnnobilisation
mathematique et constante de toutes
les parties, c'est une voideur obeolue de

Vappuereil »,

L AMMAT.

w Lo mouvement v est la vie o
L. U HAMIIOSIERE.

Estudo comparativo do dous methodos empregados
no tratamento das fracturas: o da immobili-
sacdo absoluta e o da mobilisagido e massagem.

SUMMARIO, ==~ Algumas consideragies sobre ca dous methodos empregados no tratamento das
fracturns. Acefo intima da massagem. Valor de cada um d'elles 2ob o duplo criterio:
1%, marcha da cura ; 27 estado dos membros que foram fract rades depois da cura

Quando se procura tratar um membro fracturado o que se tem
em vista obber é a sua cura sem deslocamento dos fragmentos e com
integridade da func¢lio. Para realisar-se a primeira condi¢lio, pro-
cura-se dar aos fragmentos uma bda posi¢iio ; para realisar-se a se-
gunda, a preoccupagdio deve consistir na conservagio da integridade
das partes visinhas ao f6co da fractura, particularmente das artieu-

lacGes limitrophes.




8

e e

Para obter-se este desideratum, que nfio soffre contesta¢ho, sio
hoje empregados dons wethodos : —um, enjo valor pratico parecia
até certo tempo f6ra de toda contestagho — é 0 methodo elassico, o
que tem recebide a consagracito na pratica do maior numero de ei-
rurgides, 6 0 gque tem por base a immohilisaglio absoluta ; o outro é
o methodo que se pode chamar de revolueionario, o que pde em pra-
tica preceitos oppostos nos do primeiro, é o methodo gue tem por
base a mobilisaciio ¢ a massagen.

Realisam estes dous methodos egualmente o fim desejado 1

(Qual a supervioridade de nmn sobre o oufro? Qual d'elles encerra
a verdade T — 10i8 as perguntas que naturalhmente oceorrem fdquelles
que estudam o assumpto. De um lado, estio as recomendagdes de
tantos homens de scieneia, neceitas atraves dos annos, de onbro lado
avultam os factos registrados em observa¢des que nio podem ser
postas em davida tal é a sua procedencia —Como entidio conciliarem-
ge as cousas ¥ O que parece, ¢ gue tanfo um methodo como outro tem
am Tundo de utilidade, tanto uma theoria como outra tem um  fundo
de verdade : nem o methodo de immobilisagio pode presciudir de wm
eerto grau de mobilidade nem o methodo da mobilisag¢iio pode tambem
prescindir de nm certo grdu de immobilidade.

O methodo da moebilisa¢io nio fez mais do que realisar no ma-
ximo aquille gue os adeptos da immobilisagiio absoluta foram, a seu
pezar, indicando como util, E' assim gue a applicagdio dos apparelhos
foi sendo por elles modificada de maneira tal que appareceram os de
extensiio continua que agseguram incontestavelmente win certo griu
de mobilidade & parte. — Estes apparelhos sio principalmente appli-
caveis 4s fracturas da coxa, e dentre elles representa papel prin-
cipal 0 de Hennequin. Tambem recomendagdes especiaes foram
feitas quanto 4 duragiio da manuten¢fio dos apparelhos, e a necessi-
dade de sna renovacfio afim de serem impressos certos movimentos ao
membro séde da lesiio ( H. Helferich ).

Por sua vez,0 methodo da mobilidade reconhece que ha condig¢des
especiaes para o emprego da mobilisagio e massagem ¢ emprega esta
sob a forma mixta, isto &, auxilinda por apparelhos que determinam
a immobilidade por algum tempo. O que caracterisa o methodo da
mﬂhlhaagﬁ.u ¢ masgsagem, como methodo, sho os preceitos que elle es-
tabelece quanto ao emprego da immobilidade e da mobilidade, e
nigto tambem estd a sua vautagem sobre o outro. Hecounhecendo
algumas vezes a necessidade da immmobilidade absoluta tirou entre-

V24f 5501
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tanto todo o partido que podia tirar da mobilisa¢iio, — Estaheleceo
preceitos taes, que quando observados ecom eriterio e intellizencia
ddo resultados verdadeiramente surprehendentes. Regulon a duragiio
e applicagiio de apparclhos, quando neeessarios, pois que nem todas
as fractuas apresentam deslocamentos qne exijam taes reenrsos,
Emlim, estabeleceo as regras para se obter as duas cousias que pa-
reciam impossiveis, isto ¢, a manuateng¢fo dos frugmentos na melhor
posi¢io possivel e o que & mais importante ainda, 4 reintecracio da
funceiio,

Para a conseenciio de seo desideralum o methodo da immaohili-
sagdo o gue proeura é realisal-a o mais perfeitamente possivel, Is-
¢reve-se — procura realisal-a— porque, seja dito de passieem, a
immohilisagio perfeita nio é obtida por nenhum apparelho, Para
realisar esse preceito na medida do possivel, innnmeros si0 o5 appa-
relhos propostos,

Os livros de cirargin os elassificam difTferentemente, 17, Chavasse
divide os apparelhos de fracturas em duns elasses: Na 10 olle com-
prehende os apparelhos improvisados, irregulares, na 2! os appore-
lhos regulares. Os regulaves elle sub-divide em cathezorins pela
forma seguinte: 1 eathegoria, apparelhos de talas, cosins ele. 20 ca-
thegoria, gobeiras, eaixas, planos inelinados; 3* cathiegorin—appure-
lhoz modelados comprehendendo as variedades de metal, papeliio,
gutta-percha e feltro plastico; 4% eathegoria apparelhos solidificaveis
amoldando-s¢ ao membro, com as variedades: amidonados, dextri-
nados, silicatados, gessados ete,

Pelo methodo da mobilisagio, qualquer apparelhio dos acima
referidos pode ser empregado em condiegdes especialissimas, A diffe-
rengi estid, como ja ficon assignalato, no espago de tempo em que
deve permanceer o apparelho, pois, sua applicagio ndo deve ir além
de um certo limite, depois do que se torna evidentemente noeivo
ella deve ser a necessaria para que haja nm guanfum de reparagiio
sufficiente, de maneira o oo se ter que ftemer, em virtude de
pequenos movimentos, os deslocamentos seenndarios e as deforma-
¢bes do membro, A simples atadura de flanella precnche as demais
necessidades de manuntengio até que o membro, sufficientemente
golido, possa exeentar as suas funegdes normaes. A applicaciio os
apparelhos de extenslio continua ji pode ser eonsiderada como nm
passo e transie¢io entre os dons methodos ¢ tanto assim gue sfio

adoptados em ambos. Championniére os recommenda guando se
A
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tratn das fracturas da coxa, e dentre elles dA preferencia ao de
Heneqguin,

Com a simplificagiio dos apparelhos muito lucra o doente, ji no
que diz respeito ao estabelecimento da funcglio do orglo e jA no que
se refere a prophilaxia das ecomplicagdes que muitas vezes resultam
da md applicacio dos apparelhos inamoviveis, taes como entre outras
que serio mais adiante apreciadas: as paralysias por ischemia, em
virtude de compressdes exageradas, a gangrena tofal da parte, ou
localisada ete,

Ha cortos easos em que nenhum dos methodos tem dado resul-
tados positives, porém em muitos (’elles esta falta tem sido sanada
pelo emprego da sutura ossea. Haja vista as fracturas da rotula, cer-
tas fracturas da clavienla ete,

J.L‘i_‘.'il} INTIMA DA MASBAGEM

Antes de serem mostrados os effeitos da mobilisagio ¢ massagem
sobre a marcha do processo curativo nas fracturas, algumas consides
ragdes sorfio apresentadas sobre a accio intima da massagem.

Admitte-ge a acelio mecanica da massagem sobre os derras
mens sanguinens esobre os exsudatos, Que ella tem effeito sobre a re-
absorpefio dos elementos sanguineos provenientes dos vasos e tornados
corpos estranhos provam-no a marcha das echymoses e as modifica-
¢hes do membro edemaciado, factos commumente observados sob sua
accio,

Fistes beneficios porém sio, como o diz o Prof, L. Championniére,
bastante completos e complexos para nio serem conlundidos com o8
obtidos pela compressio de uma tira elastica,

Tratando deste assumpto Morat, citado por Estradére em sua
these inaugural, diz que a massagem facilita as funegdes de absor-
pelio, torna o affluxo de sangue mais facil, modifica a circulagho geral,
a nutri¢iio, a contractibilidade muscular, torna os movimeutos mais
faceis, dissipa as iofiltragdes, torna a synovia mais fluida, d4 aos
ligamentos a sua elasticidade e as articulagdes maior liberdade de
movimentos,

Estes effeitos ainda siio reconhecidos por Piorry quando diz gue
a massagem restabelece a absorpgio, quando esta ndio existe, on
activaa e regularisa-a gquando existe. Elle ainda reconhece a sua
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acclio sobre a pelle, sobre os musenlos e sobre as artienlaedes,
orgiios eujo funecionalismo regular & da mais alta importancia,

A accio da massagem ainda se faz sentiv sobre a temperatnra
como mostron Von Mosengeil, Pelas observaedes deste anctor ficon
provado que sob sua acelio a temperatura loeal pode elevar-se de
0,25 a 3 grios centigrados,—127 do mesmo anctor a segninte cxperien-
cia, relativa a absorpeiio: sendo injectadn ama substancia corante
nas artienlacdes coxo femuraes de eoelhos e sendo praticwda a mas-
sagem em alzamas d'ellas, verifica-se, depais de saerificados os ani-
maes, que nas artienlaedes operadas, ao contrario do que se i nas
ontras, a diffusio da substancin corante ¢ muito rapida, passando aos
vasos lymphliaticos ¢ teeido conjunctivo da ecoxa, segnindo uma di
recgio do eenfro para a peripheriag ora, a diffusio é nm meio de
facilitar e apressar a absorpelo.

Castex em experiencing pablicadas nos Archivos gevaes de me-
dicina em 1SH1 {estudo elinico ¢ experimental sobre g massagem) e
citados pelo professor Lo Championniére, demonstra awilomiciente
factos de gramde aleanee no estudo da reparagio como sejam prinei-
palmente as modilicagdes soffridas pelos eléementos wnsealares ¢ ner-
vosos que representam papel importntissimo wn reparaglio do teeido
osseo. Hstas expericneins foram feitns em ¢lies nos (uacs eram pro-
duzidos grandes tranmatismos seguidos de derramen sanguineo,  Dos
animacs assim tranmatisados nns eram submettidos a massagem e
outros entregnes a reparacio espontanca: no fim de scis mezes eram
sacrificados afim de ser determinada a natureza e persistencia das
Jesdes observadas, Por exames histologicos M, Toupel ¢ Ch. Remy
chegaram a interessantes resultndos sobre as modilicaedes que os
element os musenlares € nervosos soffvinm sob o influeneia da massa-
gem. Estes resultiados sfto eitados pelo Prof. Lueas Champlonnicre gque
assim se exprime. «Examinamlo-se os musculos gue nio soffreram a
massagem verifica-se que elles sio divididos em feixes secundarios,
muito claramente separados ung dos outros,

O tecido conjunetivo que os separa é um teeido frouxo, formado
de fibras muito finas contendo muito poucos vasos, excepto ao nivel
de certas trabeculas, onde se véem ramos arteriaes acompanhados de
guas duas veias, Estas trabeculas interfaseciculares e certas regides
do musculo sfio quasi tio largas quanto os feixes musculares,

Com um forte augmento vé-se entre cada fibra um numero consi-




deravel de nucleos bastante delgados e allongados podendo attingir o
numero de sete a oito ao redor de cada uma das fibras.

Estes nucleos parecem fazer parte da bainha da fibra museualar,
— Além dos nuecleos delgados e allongadoes vém-se ainda agui e alli
certos conglomeratos conjunetivos de nneleos ovalares com algumas
fibras extremamente finas,

As arterias que se encontram nas trabeculas fibrosas conservam
suas bainhas (menbranas) internas e médias intactas, porém a ex-
terna é espessada e rodeada de nma zona fibrosa densa,

Em outros pontos encontra-se ainda o teeido conjunctivo espes-
sado com hemorrhagias intersticines muito intensas no tecido eel-
lalar peri-muscular, isto ¢, que os dois perimysios externo e interno
estiio infiltrados de sangue, assim como os fascias peri-museulares,

Em resamo, feita abstracelio da espessura das fibras musenlares,
enjas varingdes siode diffieil apreciagdo, este museunlo parece inva-
dido por trabeculas fibrosas gque destacam os feixes e os separam
muito mids elarnmente que no estado normal. Lsta especie de scle-
rose attinge igualmente o systema arterial.

SJobre o musculo operado as apparencias siio completamente
outras. Desde o comego o musculo parece normal, Os grossos feixes
principacs sio ainda separados por trabeculas fibrosas, porém nio
mais existem as sceundarias dissossiando os feixes como no muscalo
nio operado,

Nao se vé tambem ao redor dos ramos arteriaes a zona sclerosa
tho pronuunciada como no museulo niio operado. Quanto as fibras
musculares, ellas sio no seu conjuncto, mais volumosas, — Nio se vé
tamboem derramens sanguineos, »

Depois de apresentar dunas flignras tendentes a mostrar a
wodificagdo porgue passa 0 museulo operado comparativamente coms
0 udo operadoe, ussim se exprime em relagio ds modilicagdes soffrida
pelos elementos nervosos :

« Verilica-ze que o teeido conjunctivo hyperplasiou-se em torno
dos pequenos vasos. Foi sun camada externa que se hypertrophion
quasi que exclusivamente,

Ao redor d'esses peguenos vasos existe certo numero de cellulas
chatas do tecido cqgnjunetivo de nneleo apparente que diio 1o espes-
samento total uma appareecia coneentrica.—Porém é sobretudo sobre
0 elemento nervoso que se passam modificagdes interessantes,
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Em um eorte trausversal, o tecido conjunctive fGrma envolucros
superpostos ao redor do perinervio.

No interior do perinervio eucontram-se couglomeratos de uma
substancia esbranquigada, Estes conglomeratos existem alé o numero
de cinco em um mesmo envoluero, comprimindo o clemento nervoso.

Em um eorte longitudinal, vé-se que esses conglomeratos consti-
tuem faixas que dividem o nervo em feixes, Parece que ¢ o tecido
conjunetivo que estd ao redor dos vasos do nervo que se desenvolve
no interior do perinervio,

Este sendo extensivel, as fibras nervosas sio cumprimidas,

Os nueleos da bainha de Schwan oo pareeem multiplieados,
A alterngiio dos eylinder-axis 6 consideravel pols gue, em am edrte
transversal vemos que a metade da superficie cirenmseripta pelo pe-
rinervio ¢ preenchula pela neoplasia perivaseular, O tecido conjnn-
etivo que estd ao redor do perinervio e que estd espessado ¢ rico em
nueleos,

O perinervio & pelo menos tres vezes mads espesso o ludo ndo
operido do que do outro,

I swipma, p:frhmn‘h‘; Uh;_lﬂﬁﬁitl]ﬂ. Os pPrefieiias Viksas g estio
no meio dos elementos nervosos contidos neste perinervio siin o sélde
de wma hyperplasia peripherica. BT a mais evidente das lestes 1 pe-
rinevrite, nevrite intersticial ¢ compressio dos tubos nervosos,

Tudo ¢ normal, ao contrario, nos visos ¢ nos nervos do lado
operado, »

Depois de reproduzir as figuras demonstrativas de taes factos,
apresentadas por M, Castex, eonclue dizendo : «que a massagem fa-
vorece niio s a depleceio da regifio, como tambem a rapidez e a per-
feigho de saa reparagiio,

A reparagido osscea ¢ igualmente favoreeida pela massagem: o
calo torna-se volumoso, forte ¢ solido; ndio querendo isto dizer que se
P0G QISEORIIS o inwivrwiisimaticeiviisaibe da e s i s aa e o bei el ad aiars
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Haveria exagero em nfio descortinar nisse sendo o resultado do
desapparecimento  rapide dos coallios e dos exsudatos,  Vae
nisso  um phenomeno  proprio  devido as manobras e tradu-
zindo-se por uma vitalidade mais perfeita do wembro fracturado, »
Neste sentido a observagio eliniea é bem demonstrativa, — A acgilo
da massagem em virtude da qual ge observa essa maior actividade do
membro € considerada por M, Mervy como uma acglio electrica,
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Mervy acredita que a massagem possa dar lagar 4 produec¢iio de um
fluido electrico, que carregando as fibras museunlares provoque a sua
regeneragio, Em apoio de tal opinifio eita dois factos que no entender
do professor L, Championnidr® sfio constantes quando preoeurados eom
cuidado, ' assim, diz elle, que, sobre musculos que tenham soffrido
a massagem superficialmente qunando se applieam os dedos sobre as
sunas extremidades, determinam-se contracedes semelhantes ds que se
dfio com os excitadores electricos, Sobre musenlos atrophiados sobre-
tudo esta execitacfio torna se muito sensivel ; e a repetigfio desta
ac¢lo angmenta rapidamente o volume do museculo,

O outro facto & o que se refere 4 neelio da massagem sobre o
membre do lado opposto no operado,

Eis 0 caso citado em apoio desta observa¢iio: Bm um individuoo
portador de nma arthrite chroniea dos dois joelhos, a massagem exe-
cutada em am s6 d'elles determinon a enra dos dois,

Sem adoptar theoria nova L. Championniére affirma haver verifi.
cado gque nos membros fracturados, nas regides operadas, a activi-
dade vital angmenta consideravelmente. Nilo 86 a dor dssapparece,
como a vida se manifestn promptamente, principalmente se a massa-
gem & prolongada e feita eom brandura.

Eis eomo L, Championniére termina o capitulo em que procura
expliear a ac¢fio intima da massagem :

« A admittirmos, como en o fago, esta acefio sobre a nutri¢lo por
excita¢io do systema nervoso, comprehende-se até certo ponto o que
resta de mysterioso na acefio da massagem. Devo dizer, entretanto,
que este mysterio depende de uma eausa entre todas: da falta de es-
tudos da physiologin da massagem, Depende esta falta em muitos
casos, de que, aquelles que a téem estudado, muoito mais téem cogi-
tado da questiio pratica que da theorica, Aeceitaram empiricamente
08 heneficios da massagem porem ndio procuraram estudar o modo de
ac¢iio intima das manobras,

Depende tambem de que estes beneficios da massagem, sendo em
grande parte desconhecidos on contestados pela eirurgia regular,
foram os estndos seientificos infinitamente mais difficeis aqui que em
muitas outras circumstancias, Justamente para as fracturas, os bene-
ficios obtidos, sendo consideraveis e necessitando uma ae¢dio com-
plexa sobre os ossos e sobre os tecidos que 0s cercam, encontramos
campo particularmente favoravel para o estudo dos phenomenos ele-
mentares da nutriciio, e nllo serd das mepores consequencias da pra-
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tica da massagem das fracturas, o ter introduzido na theoria da
massagew elementos permittindo apreeiar os phenomenos segundo
seu real valor, isto é, as transformagdes consideravels da nutrigho do
membro introduzidas pela massagem s,

MARCHA DO PROUCESS0 CURATIVO

‘ara bem se apreciar os resultados dos dois methodos no que diz
respeito a marcha da cur serio referidos rapidamente os phenomenos
que se dio por oceasiio da produgio das fracturas nos dias que sub-
segucm, Dentre estes phenomenos vé-se e 19 logar o edemacia das
partes molles visinhas ao foco da fractura, edemacia essa que tem
logar pouco tempo depois da produeeiio da lesio ¢ que ¢ devida ao
derramen sunguineo ¢ A4 infiltracio do tecido eellular, A tumefacedio
¢ tunto maior quanto maior é o derramen sangnineo e maior o tempo
decorrido entre o aceidente e a redueciio dos fragmentos, O sangue
extravasado ainda embebe os elementos do teeido cunjunetivo pro-
xito & medulla osseq, que por sua vez ¢ tnmbem despedagada por
occasiio da produegiio da fractura, Do despedacamento  da me-
dulla e do derramen sanguineo resultam muitas vezes conseguencias
importantes, como sejito a reaceio febril wais ou wenos intensa devida
& reabsorpeiio dos mesmos extravasatos ¢ a pedebracio na lorrente
circulatoria de uma maior on menorporgio de gordura, dando lugar
ao apparceimento de embolias, — A ecehiymose gue ¢ outro pheno-
meno observado ¢ gque tambem é uma consequencin do derramen
sanguines, ora se apreseonta proxima do foco da fractura ¢ ora dis-
tante, mas é constante o se trwduz por suas cores caracteristicas que
si0 conheeidas, Phlyctenas tambem podem existir quando o edema
¢ muito grande. — Passados alguns dias comega a formagio do callo
gue se traduz wno exterior por uma salicneia de uma dureza seme-
Ilhante & das cartilagens, atfectando a forma de um fuoso, cujas
extremidades vidio-se perdendo insensivelmente na continuedade do
0850, A consolidagio ¢ o termo final d'este processo. Na formagio do
callo ¢ o periosteo gue representa papel predominante, ndo deixando
a medulla de representar tambem papel importante.

A’ custa do periosteo forma-se o callo periostal ou externo, sendo

o interno tambem denominado medullar on endostal, (Bilroth) for-
mado 4 custa da medulla. A reaccio formativa é tanto mais intensa



16

¢ o callo tanto mais volumoso (uanto o raio de irritagio produnzido
pelo deslocamento dos fragmentos fér mais consideravel (Bilroth).
Depois da consolidagio da fractura o ecallo ainda evolue por muito
tempo até gue se forme a cieatriz ossea definitiva. Conhecidos assim
os phenomenos (ue se dio por oceasiio da produeg¢io das fracturas e
nos dins subsequentes a ella, faeil é coneluir-se que a sua cura se
realisard tanto mais fvoravelmente quanto melhor forem realisadas
as condigdes seguintes : 1! formagio de um eallo solido e bastante
resistente para restabelecer a integridade do esqueleto osseo; 27 cir-
culagho afferente e efferente a mais perfeita possivel, afim de entreter
normal o estado de enlorificagho do membro, facilitar a vehieulagiio
de elementos de nutrielio, evitar as estases sanguineas que favorecem
a thrombose ¢ a embolia e emfim apressar a reabsorpeiio dos lignidos
derramados ; 3! ausencia de atrophia muscular,

No que diz respeito & boéa marcha da eura ha ainda a conside-
rar-se o elemento dor, que deverd desapparvecer o mais rapidamente
possivel e a rigidez articular que deverd ser evitada,

Effeitos da massgem ¢ maobilisag@o sobre os membros facturados :—
1°. Desapparecimento da dbr ;

2¢. Reabsorpedio rapida do derramens ;

3% Ausencian de atrophian muscular ou quasi nulla, quando
exista ;

4°, Conservaclio dos movimentos articulares ;

5°. Cura mais rapida ;

6°, Ausencia de lesdes entaneas ( phlyetenas ), descamacgles epi-
dermiecas, queda de pellos ete.

7°. Ansencia de perturba¢les vasculares e portanto de ecalori-
ficacho, thrombose ete,

Dér, — ' um elemento constante nas fracturas,

A dor ¢ muitas vezes tambem o resanltado de uma distorgdo
quando a fractura se prodoz na visinhanga de alguma artienlagiio,

Ora, gquer para a distor¢dio e quer para os derramens a acgiio
da massagem ¢ inconteste ¢ foi mesmo da observagiio deste facto que
o professor L. Championniére applicon-a ao tratamento das fracturas,

Além d’isso, como jA ficon dito, a massagem exerceé uma acglo
especial sobre os elementos nervosos o que pode infloir j& na absor-
pedo dos derramens e ji directamente sobre o estado de hyperestesia
da parte.

V| 554
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O prazo, dentro do qual desappareee a dor, depende de multiplas
circnmstaneias.

Asgim, as fracturas do collo do femur e do humerus sio muito
dolorosas, e portanto o prazo para o desapparcecimento da dor tambem
| gerid maior,

. A diathese rhenmatismal pode da mesma maneira influir sobre a
- persistencia da dor. Entretanto o que a observac¢io mostra é que em
geral desapparece do 47 para o 57 dia. Nas fracturas do collo do
femur, do humeras, a dor desapparece geralmente depois da 3% on
5' sess@io de massagem, isto & do 6” para o 10" dia.

2°,  Reahgorpean  mais  rapida  dog  derramens, — O facto  da
absorpeio rapida dos derramens, mediante o emprego Jda massagem,
estd perfeitamente provado j4 pela experimentagio e 1 pela anatomia
pathologica. A experimentagin clinica porém, é que traz maior sup-
primento de provas.

Com o emprego da massagem a mensuraclo revela em prazo
muito curto, diminuig¢io sensivel do diametro dos membros operados.

Neste sentido as observagdes sfo innumeras.

Ao mesmo tempo gque o edema desapparece, vé-se que os endure-
cimentos devidos, quer aos tecidos fibrosos ¢ guer aos musculos, des-
desapparecem. Conjunctamente com estas modifica¢des ainda se
observam outras no que diz respeito 4 marcha das ecchymoses, E
assim que ellas se estendem com rapidez fora do f6co da fractura, o
que indiea que os derramens sanguineos se disseminam, reabsorvem-se
e desapparecem.

A coloragiio das ecchymoses tambem evolue rapidamente.

Tudo isto indica maior diffusio do sangue no tecido cellular e
portanto maior facilidade na reabsorpeilo dos elementos derramados
¢ tornados inuteis,

A marcha das ecchymoses se faz na direcgfio da raiz do membro,
o que indica ainda que a reabsorpefio se dd e que o8 movimentos de
massagem devem seguir tambem esta direcgilo,

3. dtrophia museular. — Nio se produz em geral ; gquando se-
produzir é menos eonsideravel do que quando se emprega a immobili-
sacllo. Este resultado acha-se perfeilamente registrado em muitas
observagdes.

A razio é facil de ser comprehendida, e estd no facto de, durante
. a consolidaciio do osso fracturado, o musenlo conservar a sua activi-

dade, gragas 4 massage n e mobilisagiio, a circulagio intra-muscular
A—l
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permanece a mesma, sens elementos tem menos tendeneia a degene-
ra¢fio e portanto nfio ha atrophia,

4o, Conservagto dos movimentos arficulares. — Onde a rigidez
articalar é mais commumente observada, é nas fracturas do eollo
do humerus, extremidade inferior do radius na rotula. Estas fra-
cturas muito téem preoceupado os eirargides.

Com effeito, 1 respeito das fractaras do eotovello encontra se em
A. Paré (Paré, Trad. Malgaigne, tom. 2° pag, 320.) «D’abondant tu
n'oublieras pareillement & flechir et estendre parfuisle bras du ma-
lade, toutefois sans doulenr, le moins gu’il sera possible, pour obvier
que, par la fluxion qui se fait 4 la fonture du counde et parties voisines
et la longue demeure, les os de cette ionture ne s'agglutinent en
gemble, d'oft s'eénsuit aprds immobilité de la jonture comne §'il y
havait un eallus formé. Galien I'a appellé ancyle ou ankylosis,»

J. L. Petit (Traité de maladies des os), Warner ( obs, de c¢hir,
Trad. fr. pag 159) ndo desconheceram o3 beneficios do movimento
afim de evitar a rigidez articular.

Fm 1860 Morél Lavallée apresenta & Acadewian de Medicina
uma nota intitulada — «Moyen nouveau et trés simple de preveuir
Iankylsse et ln raidear dans les fracturess — LElle empregava nma
atadura que rodeava todo o membro, depois, ao nivel de enda
articulagio estabelecin uma interrupgdo (hrisure) ao nivel da qual
era collocadi iy eamada de win corpo graxo entre duas volbas de
atadura superpostas, Assim labrifiecadas por suas sfuperficies conti-
guas, estas duas voltas permanceian independentes e deslisavam
perfeitamente nia sobre a outra,

Henequim & de opinidio que, nas fracturas, o mobilisa¢io nfio
deve ser iuteiramente desprezada e & assim que no seu apparelho
para [racturas da coxa, faz a extensiio, o membro estando na semi-
flexfio, nio sendo o doente obrigado a guardar coustantemente o
decubitus horisontal, podendo assentarse no leito,

Ontros procuram, seguindo as idéas de Pana, immobilisar os
membros em certas posi¢gdes, que variam conforme as articulagdse,

Hamilton fuz referencias s pratica de Cooper consisiente na mo-
bilisa¢io das fractnras do eolo do femar ( Hamilton, Fractures et
luxations trad, de Poinsot ). Aiwda se poderia ir adeante nestas con-
gideracdes que eatrefanto j4 parecem suflicicntes para o fim que se
ten e vista,

De facto e<tes inconvenientes sio todos sanados pelo emprego da.




V2i/556

19

mobilisa¢flo e massagem, as quaes conserviio a vitalidade do membro,
afastando todas as causas que a perturbam como sejam edemas, tensiio
das veias, perturba¢des na nutri¢io da pelle ete.

ho Duraglio da cura abreviada. Removidas todas as causas que
podem embaragar a nutricio do membro estd elle em condicgbes de
reparar-se muito mais promptamente, e se a isso se ajuntar a acgdo
propria, intima da massagem com maior for¢a de raziio este resultado
serd comprehendido. Porem dando mesmo de barato, que (al niio suc-
cedesse, isto &, que a consolidag¢io ossea nflo fosse apressada, ainda
assim poder-se ia dizer que a cura se effectuaria mais rapidamente,
porquanto uma vez consolidado o osso, sem os accidentes frequentes
da immobilisagiio, o uso do membro é recuperado immediatamente,

Com o emprego da massagem, wina vez que se dé a consolidagio
ossen, 0 membro estd eurado, no passo que com o methodo da fmmo-
bilisa¢io o mesmo nio se dd, Para prova do gque é dito basta compa-
rar-se 08 prazos para a consolidacio em um e outro methodo, Pelo
emprego da mobilisag¢dio ¢ massagem, segundo mostram as observa-
¢des, o prazo para a eousolidaciio das fracturas do radius é de 18 a
20 dias nos individuos jovens ¢ de 25 a 30, nos de idade um pouco
avancada,

Emguanto isto se dd com a mobilisa¢lio, vemos Hamilton ( Frac-
tures et luxations, trad. de Poinsot pag. 351 ) dizer que em 500 casos
de fracturas da extremidade inferior do radius noteu o edema da face
palmar do ante brago, se extendendo da borda superior do ligamento
anullar do carpo até 4 ou b cent. para cima. Este edema dura mais
tempo nos individuos idosos e fracos e estd em relagio com o grau de
ankylose que apresenta o punho ¢ o3 dedos, 86 desapparecendo com
o desapparecimento da rvigidez articular, a qual por sua vez ¢ de uma
longa duragiio. O mesmo se dd em rela¢io ds fracturas do collo do
femur, do humerus, do peroneus, extremidade externa da eclavicula.

A dura¢lio pode variar para algumas fracturas, porem a cura é
sempre abreviada,

6° Pealle, Orgiio cujas funcgdes sio de grande importancia; apre-
genta quando é posto em pratiea, methodo da mobilisagio uma ma-
cieza que contrasta com o aspecto rugoso da dos membros tratados
pelo methodo da immobilisagio. O unico perigo que poderia correr
com a massagem seria o despedagamente quando o foco da fractura fosse
superficial, mas isto mesmo s6 acontecerd se as manobras da mas-
-sagem nio forem bem dirigidas.
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Finalmente as embolias e thromboses, aceidentes assignalados por
Vulpian e deseriptos por Azam nilo serlo, via de regra, observados,
visto os vasos serem tambem favorecidos pela ac¢fio da massagem o
poderem asssim realisar a sua funegdo em perfeitas condigdes.

FSTADO DOS MEMBROS FRACOTURADOS DEPOIS DA CONBOLIDAGAO

Malgaigne, Gosselin e muitos ontrog, tratando da convalescenca
nas fracturas estudaram o estado dos membros fracturados depois
da counsolidag¢io, Segundo as regras classicas o prazo medio de
permanencia de um apparelho inamovivel & de 30 a 40 dias.
Findo este prazo o que se observa e que ndio soffre contesta¢io é
o seguinte : a pelle secea e rugosa coberta de umas escamas
epidermicas, escamas estas que em muitos logares se destacam
deixando ver uma pelle delgada, luzidia e avermelhada; a gqueda
dos pelos frequente. O membro é diminunido de volume em  virtude
de uma atrophia muscular que pode interessar ndlo s6 o3 musculos
proximos como mesmo 0§ affastados do féco da fractura,  E’ verdade
que s vezes nota-se um aungmento de wolume, mas este quando
existe & por via de regra devido ao edema. A raziio desti atrophia
tem cido interpretada differentemente pelos diversos autores. Mal-
gaigne a attribve a immobilidade prolongada e a compressiio dos
apparelhos. Outros attribnem-n’a aos phenomenos inflamatorios de
que 0 membro fracturado é a séde; outros a influencia nervosa, ete.
Qualquer que seja a cansa, o que ¢ fora de duvida é que em certos
individuos o volume primitivo dos museulos é difficilmente rea-
dquirido.

Perturbagdes circulatorias sobrevindo depois da consolidagio
tambem sfio observadas, estas perturbag¢des podem estar sob a
dependencia das phlebites e thromboses., Vulpian e Gosselin obser-
varam phenomenos mais ou menos graves determinados por embolias,

Rigidez articular. — Desde Hyppoerates conhece-se a ag-
grava¢lio de uma fractura pela sua visinhang¢a das articulagdes.
Galeno designa esta complica¢io sob o nome de ankylosis, Paré (A,
Paré Trad. de Malgaigne, tom. 2' pag, 199) bem assignala a rigidez
articular quando diz: «Lorsqui'il se fait des fractures prés les ion-
tures, le mouvement est aprés difficile, et principalement quand le

V2n| 556 v
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callus demeure gros, et anssi du fount perdu si la lonture est attrite
et froissée.s» J. L. Petit mostra a gravidade desta complicagio: « le
repod est eause de quantité excedante de synovie qui peut encore
produire 'anchylose.s A Cooper tratando das fracturas da extremi-
dade inferior do radius diz: « Quelgues fois la guerison se fait long-
temps attendre, et il peat s'écouler six mois avant que les doigts
aient repris leur mobilités. Malgaigne se estende longamente ¢ sua
obra sobro esta complicacio: <Aprés les fractures do eol du fémar
les roideurs artieulaires empédchent les fonetions dn membre dorant
plus de temps qu'il n'en a fallu pour la consolidation. J'ai en un ma-
lade traité par Boyer qui n’avait pu marcher librement qu'un an aprés
avoir ¢té renvoyé guéri de sa fracture. J'ai vu des vieillards renvoyés
comme gudris de fracture dua col du fémur ne pouvoir encore quitter
lenrs bequilles apres 4 a 7 ans. J'en ai von un qui, 20 ans apres ane
semblable fracture, n'avait pu recouyrer la libre flexion «dn genou.
La roideur artieulaire est done la derniere consequence et le pheno-
mene consecutif le plus persistant aprés ces lésions. ce n'est
qu'apres sa disparition que le membre rentre dans la plenitude de
ses fonctions normales.»

Em 15884 no Congresso de Berlim Scheede, de Hawmbnrgo,
mostron as perturbaedes funccionaes graves que se specedem 48
fracturas de radius; é raro que nm cirurgifio na sua pratica niio tenba
tido oceasifio de vér alguns factos deste genero.

Portanto o membro, retirado do apparelho, nestas condigdes pide
ser solido, mas nilo estd curado.

Com o emprego da massagem uma vez dada a consolidagdo
pode-se considerar o membro curado pois que mesmo antes desta as
funecgdes acham-se restabelecidas, os edemas tém desapparecido, ndo
existe nenhum endurecimento cellular,

= &5
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CAPITULO 1II

Do tratamento das fracturas segundo o methodo de
Lucas Championniére

SonarI0 —Ligeire apanhiado historico sobre o emprego ds  massagem.—-Pratica s mns=agem
no tratamento das fracturas,

O emprego da massagem assim como o de muitos outros meios
therapeuticos, foi em principio o resultado do empirismo, porgquanto
a sua ac¢lio sendo muito variada e muito complexa nfo podia ser
comprehendida no tempo em que appareceu, Com effeito, 0 emprego da
massagem, segundo dizem os auctores que sobre ella t@m escripto,
remonta 4 mais alta antiguidade, e nestes tempos o empirismo ¢ a
brutalidade eram a causa muita vez de verdadeiros desastres,

Com o correr dos tempos as praticas antigas foram substituidas
por indicagdes mais bem estudadas. Hoje a massagem esté erigida em
methodo scientifico, subordinada a regras fixas, applicavel a casos
bem determinados, se bem que Championniére a considere cm sua
infancia, pelo muito que ainda poderd dar para o futuro depois que
mais bem estudados forem os scus effeitos sobre a nutrigio geral e
local.

A leslio para a qual a massagem comecou a ter a maior voga foi,
a0 que parece, a distor¢io, Como meio curativo desta lesio ¢ encon-
trada commumente prescripta. Assim, vé-se Lebatard (Gazette des
hépitaux 1858), Elleaume (Gazette des hdpitaux 1859) preconisa-

rem-n’a para a distor¢fio tibio-tarsica.
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Rizet serviu-ze d'ella (Reeneil de memoires de medieine e ehirur-
gie de 1865) para fazer o diagnostico differencial nos casos duvidosos
entre a distor¢iio e a fractura acompanhada de derramen sanguineo.
Este mesmo auctor reconhecen a sua utilidade nos casos de rigidez
articular, e vae mais longe quando diz: « 14 méme ofl 'on soupgonne
unc lésion osseuse, le massage ne peut &tre nuisible.»

Em relaciio 4s frueturas veem-se referencias mais positivas feitas
em 1874 por Bourguet d’Aix e Dubrenill de Montpellier, que a
empregaram em fracturas peri-articulares, O Dr. Norstrim, de Stoc-
kolm (Traité theorique et pratique da massage.,—Paris 18584) estu-
dando o emprego da massagem no tratamento das fracturas diz:
« Dans le cas oft il existe une fracture, dit Pedrasky, 4 propos de la
luxation tibio-tarsienne, un on deux massages n'auraient pas d’in-
convenient, Ils ne pourraient qu’étre avantageux pour la consolida-
tion de la fracture, surtout dans les cas ot un épanchement sanguin
écarte les fragments,» Diz mais este anetor: «Rien ne pronve qu’en
appliquant la methode avee plns d’énérgie, on n’arrive & un résultit
satisfaisant, or est il demontré que le massage bien fait, dés U'origine
entrave la consolidation ¢ Nullements.

Scheede de Hamburgo, na Allemanha, Nesger e seus discipulos
na Hollanda, empregam a massagem no tratamento das fracturas.

Tilanus de Amsterdam, a preconisa para as fracturas da rotula e
mostra as vantagens que desta appliea¢lio se pédem tirar (Congresso
Francez de Cirurgia—1885) j4 em relag¢io 4 duracio do tratamento e
jf em relagio aos resultados definitivos que parecem superiores aos
do antigo methodo,

Em Paris, George Berne emprega por aquella mesma época a
massagem desde os primeiros diasdo acecidente nas fracturas do peroneo
em Laribeisiére, servigo do Prof. Duplay,

A massagem importava a mobilisagio e isto era bastante para
ser repellida pela pratica corrente, mesmo quando a immobilisagio
fosse considerada perigosa como se vé em Malgaigne, quando diz:
« 8¢ {i immobilisagho & perigosa passado o tempo necessario, por outro
lado deve se ter sempre em vista que o exercicio prematuro do
membro produzindo directamente a mobilisagiio dos fragmentos,
prepisdde ds falsas articulagdess,

Championniére mostra em seu livro sobre o assumpto que, com

quanto muito veneravel a theoria opposta, entretanto niio estd isem-
pta de revisio
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Elle nfio o diz sémente, prova-o com factos fora de toda duvida
e constantes de observagdes publicadas,

As modificagdes trazidas em certos apparelhos, a sua acceitaciio
pelos resultados colhidos, deixam transparecer a tendencia ao aban-
dono da immobilisagiio absoluta, Haja vista como ja ficon dito, os
apparelhos de Hennequin, Desault, Sayre ¢ outros.

A vantagem da mobilisa¢fio ainda transparece quando veem-se 03
allemfes aconselharem a deambulagfio como complemento & cura pelo
apparelho inamovivel, acreditando até que a irritaciio do féco é num
auxiliar i consolida¢fio, A verdade ¢ que, pelo exercicio, os musenlos
do membro fracturado activam a ecireulacio sanguinea e Ivmphatica
pelas contragdes ; o angmento da eirenlaglio corresponde a nm acere-
scimo de nutriciio de um lado, & absorpeiio dos liguidos extra-vasados
de outro,— o que tudo dd em resnltadeo a facilidade de formacio do
callo,

Morél-Lavellée com seus apparelhos que libertavam as artion-
lagdes com o fim de evitar complicagdes articulares, demonstrava
estar no caminho da descoberta da massagem e mobilisaciio no tra-
tamento das fracturas. Este tratamento foi erigido em methodo por
L. Championuicére que o compendion em sen livro :— «Du traitement
des fractures par le massage et la mobilisations.

O referido tratamento veio contrariar de frente aguaelle ontro, que
jd parecia ter a consagragiio das cousas passadas em julgado, isto é,
que quanto melhor fosse a inmobilisa¢io tanto mais probabilidade
de successo teria o doente no que dizia respeito 4 volta das funegdes
normaes de seu membro on membros fracturados,

Sobre tratamento de fracturas ¢ numa verdadeira transformaciio
das antigas praticas, Nio foi porém sem grande esforgo e perseve-
ranga que L. Championniére conseguin vencer, niio de todo, mas
em grande parte, a repugnancia gue naturalmente appareceu na
aceceitaglio de seu methodo.

As suas observa¢des porém, sio em tio grande numero e foram
colhidas téio eserupulosa e scientificamente, gque em tempo talvez nilo
muito remoto, 0 sen methodo terd a sance¢iio geral dos homens de
sciencia, tanto mais que elle ndo é a applicagho de uma concepgiio
theorica, mas sim o resultado da verdadeira ecomprehensio de factos
que eram commumente observados, mas dos quaes ninguem soube
tirar o partido gue elle tiron em proveito da sciencia,

A—§
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PRATICA DA MASSAGEM NO TRATAMENTO DAS FRACTURAE

A applicagiio da mobilisa¢hio e massagem pelo methodo de Cham-
pionniére no tratamento das fracturas, differe da applicagiio da mas-
sagem como a fazem os massagistas de profissiio, pois que os habitos
de violencia destes nem sempre convém, assim como as manobras
intempestivas que nfio sabem evitar,

No methodo seguido por Lueas Championniére ha a recommen- P
dag¢fio de nma teehnica exacta e completa,

Para a applicaciiu de sea methodo Chempisnniére estabelecen
primeiro as condigdes em gue devem ser feitas a mobilisagio e mas-
sagem,

Em 4 classes sio divididas as applicacdes da massagem 4s fra-
cturas :

1'— Massagem immediata e conlinuada, Nesta classe estio as fra-

cturas onde os deslocamentos secundarios assim como a perturbag¢io

da funegho &io poneo notaveis, Nestas condigdes estiio a3 fracturas

do radius e peronens e as visinhas ds articulagdes. Nestas nltimas o

deslocamento ¢ em geral pequeno devido aos ligamentos e mais

partes molles gue favorecem a manutenciio dos fragmentos, Estiio

ainda nesta classe as fracturas parciaes do cotovello e certas frac-

F turas dos condylos de femur e supra malleolares quando nilo hin ten-
dencia ao deslocamento. F

2'— Massagem immediate seguida de applicaglo de apparelho,—
Estiv u'estas condigdes aquellas fracturas onde o deslocamento é
' grande assim como a mobilidade dos fragmentos, taes como as do
punho com grande mobilidade, as supra-malleolares, a da extremidade
superior do hnmerus, a da parte média da perna e coxa ete, Entretanto
a duraciio do apparelho é aqui subordinada a regras diflerentes 4s
observadas no methodo da immobilisaciio.
3'— Muassagem mizxta, collocagdo de wm apparelho inamovivel e massa-
gem intermittente.— E' empregado logo um apparelho que permanega
2 on 3 dias, sendo no fim deste tempo retirado afim de ter logar a
massagem, a qual deverd ser entiio diaria, voltando, cntretanto, o
membro ao apparelho amda por algunsg dias,
As fracturas da perna, brago e ante-brago onde a mobilidade ¢é
: mediocre siio as comprehendidas nesta classe.
A'— Tmmobilisagdo immediate seguida de massagem desde que haja:
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wim comego de consolida¢do. Esta exigencia ¢ determinada pela grande
mobilidade dos fragmentos.
Entretanto, logo gue haja uma soldadura ossea capaz de permittir
a suppressdo do apparelho esta deve ter logar afim de applicar-se a
massagem.—As fracturas das extremidades superior e inferior do
humerus sio exemplos desta classe,

Classificadas assim as condigdes da massagem siio executadas

as
Manobras. Nas manobras da massagem siio praticadas 3 ordens

de movimentos :

1" — Movimentos Jde exploragio;

2% — Movimentos e praticas da massagem propriamente ;

3! — Movimentos provoeados nas articulagdes visinhas, e mesmo
nas affastadas, compromettidas pela fractura.

1." — Movimento de exploragdo

Nestes movimentos sio recommendadas todas as cautelas pos-
siveis alim de pouparem-se soffrimentos aos doentes. A exploracio
do symptoma erepitagio, muita vez desnecessaria, constitue uma
das maiores torturas ao doente, e assim ella deve ser evitada o mais
possivel. A manutengiio do f'éeo da fractura na mio, ou entre coxing
de arcia é6 recommendada desde que se queira explorar a crepitacio.

2." — Massagem propriaments dila

Para a execnciio das manobras da massagem propriamente, é
ponto capital a determinaciio do fGco da fractura. Diz-se que é ponto
capital a determina¢io do f6co da fractura porque do conhecimento
d’elle, é que depende a bda eollocagio do membro afim de que a re-
gifio fraeturada ndo seja abalada. A fixa¢iio do membro e a immobi-
lisagdo do féco sdo feitas por meio de coxins de areia, mesa e joelhos
do operador.

Assim disposto o membro, sfio executados os movimentos de
massagem que devem ser simples. As primeiras pressies sio feitas
directamente com a mio @ perpendicularmente ao eixo do membro,
Estas pressoes com o deslisamento da mfo na diree¢lio do eixo do
membro e direccio do sangue venoso sio consideradas como consti-

tuindo a essencia da massagem.

c

wf

6O
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Nesta marcha a mflo que comprime deve seguir os tenddes e 08
musculos exercendo sobre elles certa pressio. A massagem em
sentido inverso é considerada como pirigosa, inutil e dolorosa,

A maior delicadeza deve ser sbservada na execugiio dos movi-
mentos, de modo a evitar-se o abalo dos musenlos, tendbes e ossos,

0 sentido em que é feita a massagem nio deve ser mudado.
Ouatra ordem de movimentos sfio executados gquando ha edemas, fa-
zendo salienein, ou colleceles de sangue isoladas; estes movimentos
siio econstitnidos por pressdes eirenlares { movimento de rebollo)
feitas com a palma da mio e seguidas de pressoes longitndinaes que
permittem reecalear para a raiz do membro todos os productos desti-
nados a serem lavados na eirculaciio,

Conforme a energia que se quer empregar variam as partes da
milo empregadas na massagem, Assim para pressdes energicas o
que melhor garanlam os movimentos n'nma 6 direc¢iio 6 empregado
o pollegar. Em quanto a solidez do membro nio permittir o emprego
dos dous pollegares uma das mios deve fixar o foco do fractura. Os
movimentos que a principio sfio pouco extensos e doces deverdio tor-
nar-se mais extensos 4 proporgiio que a dbr fér diminnindo.

Desde que se quizer ter nma ac¢iio mais energien empregar-se-i
a face palmar da maio. No methodoe de Champlonniére a pelrissage e
outras praticas geralmente recommendadas siio regeitados por incon-
venientes,

Qualidades da massagem — O ser indolor ¢ uma das primeiras
qualidades da massagem.

Comprehende-se que se assim niio fosse o tratamento seria repel-
lido pelo doente que talvez ndo quizesse ajuntar s dores proprias da
fractura as provocadas pela massagem ainda quando seguidas dos
maiores beneficios, Por outro lado um dos effeitos beneficos da mas-
sagem, isto &, o effeito anasthesico desappareceria, Sio por meio de
manobras excessivamente doces, apenas sentidas pelo paciente, por
meio de pressdes longitudinaes ligeiras, por meio de sessdes prolon-
gadas isto é de 1/4 a 112 hora que se conseguem os effeitos da masagem
sem ddr., Depois dos 5 primeiros minutos, a anesthesin permitte mo-
vimentos que eram impossiveis a principio, ¢ ¢ depois deste lapso de
tempo que comecgam o8 seus effeitos mais eflicazes. Para o bom resual-
tado da massagem sfo ainda reeommendados certos enidados tues
como o emprego (e substaneias que facilitem o deslisamento da mfio
do operador e concorram para amaciar a pelle do operado como
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sgjam o oleo ou sabifio. A ac¢lio da mio que atricta deve ser agrada-
vel ao paciente e deve fazer-se sentir mais ao nivel das bainhas ten-
dinosas distendidas por derramens de serosidades o que muito con-
correrd tambem para fazer desapparecer a defformidade dos membros,

0Os musculos nunea deverdo ser apprehendidos segundo o menor
diametro.

Serdio contra ndieagbes do cmprego da massagem : — as phlye
tenas, eto,

3 — Movimentos o dmprimir aos membros fracturados e
regioes  visinhas,

Estes movimentos completam a 32 ordem dos que coostituem s
manobras da massagem das fraeturas, e representam parte capital no
tratamento,

O professor Championniére verificando as vanlagens da mobili-
sagio feita cm temwpo opportano, quanto ao bom funecio amento dos
musculos e articulagoes, ¢ sem inconvenientes i consolidaciio, recom-
mendou aa principio nas fracturas do radius e depois 118 proximas
ds articulagdes, como as dos malleolos, cotovello, extremidades do
humerus, ete,  Elle julgava por essa occasidio a mobilidude superior
4 massagem uio $0 quanto a seus effeitos, como tambem quanto ao
modo porque era tolerada pelo doente,

liste seu modo de vér foi modificado em vista da observagio e a
massagei foi recommendada como devendo preceder a mobilisacio,
Jid por sua acgio mais accentuada sobre as articulagdes e ja por
tornar os movimentos que eram depois provocados mais supportaveis
pelo doente,

Nestas condigdes o8 moviteutos tortat-se complementares e sio
bem tolerados, pois o elemento dor desapparece geralmente com a
massagein,

Na execuc¢io dos movimentos é recommendado methodo de ma-
neira a nflo ser produzido senfio o menor deslocamento possivel dos
fragmentos, Os movimentos deverdio ser praticados e todas as arti-
culagdes proximas 4 fractura e mesmo nas que ficam um pouco a dis-
tancia, pois que estas tambem podem ser compromettidas, Os movi-
mentos deveriio ser alem disso, assim como ¢ recommendado para a
massagem, indolores. No caso de haver dor que impega a pratica dos
movimentos o reeurse contra ella serd a propria massagem, que
deverd ser repetida tantas vezes quantas forem necessarias para
obter-se a insensibilidade,
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Ohtida a insensibilidade, duas ordens de movimentos seriio exe-
cutados : 0os passivos pratieados pelo operador, e os aectivos prati-
ecados pelo proprio doente,

Tanto nms como outros, serio ealenlados pelo elemento dir, isto
é, a dor marcard o limite dentro do qual o movimento é util nio per-
tarbando a formaciio do eallo. Os movimentos exagerados e obtidos
4 custa de esforgos produzem effeitos contrarios, isto é, prejndicam,

Seguindo a mesma ordem de idéas o uso da func¢fio do membro
s6 serd permittida com as eautelas devidas, tendo-se sempre em vista
que assim como uma pequena quantidade de movimento garantird
melhor a formagfio do eallo, os grandes movimentos s6 poderiio trazer
prejuizos,

Frequencia das  sessoes ¢ conbra-indicagdes das massagem — De-
verin ser regulada pela susceptibilidade individual, entretanto
estdl estabelecido como regra que deverd haver uma unica sessio em
cada dia, alim de ser deixado o tempo sufficiente para a reabsorpeio
nos tecidos. Tratando-se do numero de sessfes de massagem neces-
sario para eada membro em particular verifica-se, pelas observagdes,
que elle varia conforme o membro; para o radius, por exemplo, o de
8 a 12 constitue uma media satisfactoria, Outras sessdes mais espa
i;mlma serdio instituidas depois da cousolidagiio afim de assegurarem
melhor o futuro do membro,

A primeira sesslio de massagem deverd ser feita o mais proximo
possivel da época da producgiio da fractura afim de obter-se resultados
mais completos e perfeitos, Serdio evitados o mais possivel appare-
liog que éxﬂrgmu compressiio afim de gque nlo sejam perturbadas as
trocas nutritivas tiio essensiaes 4 vitalidade do membro. O apparelho
apenas deverd exercer a compressio necessaria para a bda manu-
tensio dos fragmentos.

Mesmo a tira elastica nfio deverd ser empregada, pois o8 benefi-
cios que poderia trazer siio em maior escala trazidos pela massagem e
sem nenhum dos inconvenientes que a tira traz em relagio a nutriglo
do membro, Os apparelhos de contensdio 86 serlio empregados nos
casos em que o deslocamento for grande, e ndo poder ser combatido
por uma atadura de flanella, Quando forem empregados apparelhos
o tempo de sua duragiio deverd ser o menor possivel,

Do que fica dito se deprehende quaes as vantagens do methodo de
Championniere, entretanto, a sua applicagiio ndo é sempre possivel,
¢ € por isso que, como conclusio da exposi¢gho dos principios mais
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geraes de seu methodo, serfio dadas aqui as contra.indicagdes a0 em-
prego da mobilisagio e masssagem, As contra-indicagdes siio redu-
zidas pelo professor L, Championniére a duas: a principal é devida 4
mobilidade dos fragmentos, -

Nestas condigdes a massagem nfio serd empregada, ao menos
primitivamente, emqguanto houver mobilidade dos fragmentos, A 22
contra-indieaciio, menos importante, diz respeito a integridade da
pelle. Esta contra-indicaciio entretanto nio ¢ absoluta podendo
mesmo desapparceer rapidamente,

A nio serem estas contrasandicagdes todas as demais difficuldades
cifram se na observagio dos preceitos a por-se em pratica no trata-
mento de eada tractura em particular, Neste sentido a obra do autor
tantas vezes citado constitue por emquanto a ultima palavra sobre o

assumpto.
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CAPITULO III

OBSERVACOES (%

Observacido n. 1—Doente n. 61

Tropiani Rosario, easado, 28 annos, italiano. Entrou para a en-
fermaria no dia seguinte dquelle em que soffren um desastre—1 de
Agosto de 1895.

iste doente, em consequencia de uma queda, em um pog¢o de
60 palmos de profundidade, soffren a fractura dos quatro maleolos e
uma ligeira commoglio cerebral,

A’ vista da commogfio cerebral, immediatamente ministrou-se nm
purgativo,

Dissipada a commog¢fio, foram prescriptas sessfes de massagem
no dia 2 de Agosto, depois de pelo exame ter-se verificado os
symptomas classicos da fractura. Era notavel a crepitagio em tres
dos maleolos e uma ligeira mobilidade do quarto,

Apezar da massagem ser feita por um enfermeiro pouco pra-
tico as melhoras foram muito rapidas. O edema ¢ a dbr desappare-
ceram.

A 14 de Agosto a regifio era completamente indollr e apenas
restava a coloraciio violacea, echymose primitiva.

Nenhum apparelho foi applicado, unicamente depois das sessdes

(*) As observaghes foram eolhidea no Hospital de Misericordia de 5. Paulo,,,.Enfermaria
s cargo do Dr, Arnalde Vieira de Carvalho,

A—5
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de massagem, duas por dia, eram o8 pés do doente envolvidos em
nma tira de flanella.
Nodia 23 de Apgosto o doente julgando-se curade, pedio alta,
Dia 25 de Agosto. Alta. O doente, andava sem a minima difi-
ficuldade. *
Como se vé, curto foi o prazo de restabelecimento, 25 dias.
Haverd quem pretenda incluir este ¢aso no numero deqguelles em
que a fractura ¢ antes uma forte distorgho e, por conseguinte, im- e
mensamente favoravel ao processo. Contra isso falla muito alto a
crepita¢lo sensivel dos tres maleolos.

Observacdo n. R2--Doente n. 43

Lucette Salvatore, trabalhador, casado, italiano, 36 annos.

Entrou para a enfermaria no dia seguinte fiquelles em que re-
cebeu nma forte pancada causadora de uma fractura do maleolo es-
querdo externo.

O exame da regifio em que se localisavam o8 soffrimentos de-
monstra um forte edema, que da parte inferior da perna estende-se
até o pé, atravez do qual sente-se a extremidade inferior do pero- |
neo esquerdo movel e separada da diaphyse. A fractura era um
pouco alta, talvez uma polegada acima dos tuberculos, anterior e
posterior,

Foram preseriptas duas sessbes diarias de messagem e, em se-
guida, applicaglo de uma ligeira compressiio com tiras de flanella.

Dia 20, O doente nfo sente a menor dbr.

Dia 22. Prescreveram-se pequenos movimentos de flexio da arti-
culagiio tibio-tarsiana doente. O mdema vai em rapido decresci-
mento,

Dia 1 de Betembro. O doente, perfeitamente curado, retirou-se
sem 0 menor vestigio do traumatismo.

Nio houve movimento febril durante a cura,

Observacdo n. 3--Doente n. 55

Manfro Luigi, cavoqueiro, casado, 26 annos, italiano,

Euntrou para enfermaria no dia 16 de Setembro de 1885, dous
dias depois de uma pedra lhe ter fracturado o tibia, na unifio do -
terco inferior com o ter¢omédio.
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O exame do membro denotava a existencia de uma fractura com-
pleta do tibia, com grande crepita¢io e mobilidade dos fragmentos,
Nio havia cavalgamento. O peroneo estava intacto.

Um grande cedema estendia se do joelho até a ponta dos arte-
1hos. Uma forte contusfio dos tecidos existia um poueo abaixo do
nivel da fractura, onde a pedra tinha occasionado dilaceracio su-
perficial dos tecidos molles, Uma grande echymose cobria o membro.

Foriio prescriptas dnas sessdes diarias de massagem e repouso
do membro em uma gotteira de arame.

Dia 23. O mdema desappareceo juntamente com a dér. Ainda
existia alguma mobilidade dos fragmentos porém nenhuma defor-
macio,

Dia 29, Mandou-se retirar a gotteira por ndio haver nenlhinm movi-
mento dos fragmentos e applicar depois da massagem compressio
com a tira de flanella, Ordenou-se tambem communicagfio de alguns
movimentos is articulacdes do joelho e tibio tarsiana.

Dia 4 de Novembro. O doente julga-se bom.

Dia 10. Alta, A pedido, podendo andar mais ou menos desembara-
¢adamente pela enfermaria.

Dura ite todo tempo da eura nlo houve movimento febril.

Eis aqui um easo gque por si basta para apologia do methodo
de tratamento empregado, De facto, consegnir a cura de uma rup-
tura completa do tibioem 24 dias é alcan¢ar resultado muito di-
verso daquelle a que se estava habituado em ¢ue o doente necessi-
tava mais tempo para reconstituir-se dos ineonvenientes da immo-
bilisagio do que para couseguir a formacdo do callo reparador,

Observagao n. 4—Doente n. 71

Domenico Allegro, cosinheiro, casado, 36 annos, italiano.

Este doente, em consequencia de nma quéda sobre o cotovello,
estando ecom o ante-brago em flexfio sobre o brago, soffreo uma frac-
tura do condylo interno do humerus ¢ da olecrana do lado direito. A en-
trada foi no dia 17 de setembro,

O exame da regifio, apezar do grande edema, deixa perceber a
mobilidade da olecrana que, obedecendo 4 acgfio do triceps foi levada
um pouco para cima, e do condylo interno que estd completamente
separado do humerus.
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Um grande hematoma existe no apice do cotovello. Ha potencia
relativa do membro, sendo porem os movimentos de extensiio 1mpos-
giveis,

Prescreveu-se massagem diaria e a collocagho do brago, em se-
guida a cada massagem, em um lengo de Major.

Dia 23, O edema desappareceo : o doente jé pode fazer alguns
movimentos, excepto o8 de extensiio do brago. A olecrana estd mais
unida ao corpo do radius e ulo ha crepitagio. Ndo ha ddr localisada !

Dia 30, Continuam as melhoras ; a oleerana continna a Daixar e
apenas um intervallo de eentimetro separa o fragmento destacado do
corpo do radius 4 que parece estar ligado por um callo fibroso, Os
movimentos de extengdo ainda ndo sho completos. Forfio ordenados
movimentos communicados 4 articulaglo do cotovello.

Dia 15 de outubro. O doente julga-se bom e pede alta. A extensio
do braco é quasi completa ; um pequenoy callo fibroso liga a olecrana
a0 radius.

Dia 15, Alta.

Eis aqui um easo que pode trazer alguns ensinamentos : uma frac-
tura da oleerana e do condylo interno do humerus curada em 30 dias
sem inconvenientes, além de uma insignificante diminuigiio da ex-
sensiio.

Quando se compulsa os autores e atfende-se a0s numerosos ¢ per-
tinentes cuidados aconselhados para evitar a anchylose e o callo
fibroso, impressiona a vantagem que offerece a simples massagem
com mobilisacio, Nio sio mais necessarias as renovagoes de appare-
lhos gessados que se tornam muito frouxos; nlio se tem de occupar
com os desvios despereebidos dos fragmentos, Tado, ceom a mas-
sagem, se passa sob nossas vistas.,

Nesta observaciio, mais que em nenhmna ontra, torna-se bem pa-
tente o vantagem da massagem em veucer com lacilidade as coutrac-
turas mugenlarves, eausa dos eavalgamentos ¢ dos desvios dos ossos
fracturados,

Observacao n. 5 —Doente n. 586.

José IPernilo, jornaleiro, easado, 34 annos, portuguez,

Entron para enfermaria no dia 23 de setembro, tendo na vespera
fracturado o tibia diveito, no ter¢o tedio, em consequenciin e wma
hordoada,
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Além da dbér localisada, da crepitagio e uma vasta echymose
nada mais de notavel revella a observagiio da regifio traumatisada.

Forfio prescriptas duas sessfes diarias de massagem e collocagdo
do membro em uma gotteira durante os primeiros dias,

Dia 2 de outubro. Supressio da gotteira. A dor desappareceo; a
mobilidade dos fragmentos é insignificante.

Dia 15 de outubro,. Alta, curado.

Aqui temos uma cura completa em 24 dias, Crewmos, ser impos-
sivel desejar melhor,

Observacdo n. 6—Doente n. 41

Antonio Pereira, canteiro, solteiro, 22 annos, portuguesz.

Eutrou para enfermaria no dia 2 de novembro de 15335 tendo sido
na vespera victimado por uma barreira que, cahindo, lhe fracturon
ambos 0s 04508 do ante-braco esquerdo ¢ o femur direito, ambas as
fracturas no tergo medio,

Forfio preseriptas duas sessfes diarias de massagem depois de,
pelo exame, verificarmos serem simples ambas as fracturas, sendo a
do femur sub-periostica, Depois da massagem era o ante-brago collo-
cado em um len¢o de Mayor e o membro inferior apenas mantido em
boa posigiio por douns saccos de arela.

A consolidagiio regular niio se fez esperar.

Dia 9 de dezembro. O doente julgou-se curado e pedio alta.

Dia 15, Alta, O doente nfio tem a menor deformagiio e pbéde andar
perfeitamente.

Com quanto esta observagio refira-se unicamente a nma fractura
gub periostica do femur, nem por isso s$fio menos brilhantes os resul-
tados colhidos pela mobilisa¢io e massagen,

Poder nm paciente eurar-se em 40 dias, sem a menor deformagiio,
é alguma cousa: curar-se, porem, sem encurtamento do membro af-
fectado nem claudicaciio no andar, excede a espectativa geral. Sem
extenssfio nem contra exentensfio o resultado da massagem sobe tanto
mais de importancia quanto, nos dispensando de complicados appa-
relhos, nos livra do mesmo tempo da claudicagdo consecutiva ao
geral das consolidagdes do femur,

E' bem de vér que este caso foi favoravel; mas ew casos
identicos, tratados pelos processos de Immobilisa¢lio observa-se
resultado bem diversos deste. Nenhum meio de cura é capaz de
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vencer as contractnras musculares com a felicidade com que o faz s
massagem,
Depois, insistimos sobre este ponto, a massagem nflo nos dé
unicamente uma consolidacio prompta, dd-nos tambem um membro
immediatamente util. E' sobre este ponto que nio cancaremos de .
bater.

Observacdo n. 7 — Doente n, 59

Martinez de Toro, trabalbador, viuve, eincoenta annos, hes-
panhol,

Eutrou para a enfermaria no dia 10 de Dezembro de 1893,com uma
Sractura completa do radius esquerdo em sua extremidade inferior, e uma
outra do cubitus do mesmo anle-brago em nivel um poveo superior,

A simples inspeceio da extremidade do membro deixava, pela
ostentagio da classica deformag¢io en dos de fourchetle, fazer diagnos-
tico a distaneia sem exame detalhado,

Foi feita a primeira sessfio de massagem com o fim de consegnir
a reduccio da fractura. Sem diffieuldade alcancou-se o intento e
manteve-se a redneglo por meio de 2 falas durante tres dias, findos
0§ fuaes nsou-se unicamente da massagem e da compressiio metho-
dica por meio de uma tira de flanella,

Neste doente, attenta a idade, ordenon-se que se tomasse muito
em consideragiio a communica¢io do movimento d4s articulagdes do
punho e do cotovello no membro doente.

Dia 29.—0 doente jnlga-se curado,
Dia 3 de Janeiro de 1896, —Alta,

Havia um pequeno vicio de consolidaglio, que todavia em nada
prejudicava o funccionamento do membro.

Esta observagio tem, a nosso ver, valor pelo eurto prazo de con-
solidagiio e pela edade avancada do doente,

Si podem objectar haver um pequeno vieio de consolidacio niio
tem isso importanecia: 1° porque o desvio dos ossas era tio insignifi- e
cante que, 86 observagiio a punha em evidenecia: 2,° porque nenhnm
dos proeessos antigos, nenhum dos apparelhos inamoviveis garante
contra pequenas irregularidades de consolidag®o: 37 por que a funecio -
do membro em nada foi prejudicada,
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Observacido n. 8-- Doente n. 45

Manoel Gomes Netto, trabalhador, casado, quarenta e um annos,
portuguez,

Eutrou para a enfermaria no dia 31 de Outubro de 1895, alguns
dias depois de, em ama derrubada, lhe ter cahido transversalmente
sobre o corpo uma arvore,occasionando uma fraclurae simples do femur
esquerdo, no tergo médio, com grande contusdo dos tecidos moles e outro
Jracturuy da clavicula direila cuwjos fragmentos eomprimem o pleco brachial
do mesmo lado.

Pelo exame deste doente encontroun-se na regifosupra-clavicular
e infraclavicular o wedema pronunciado, dor localisa‘la no ponto fra-
cturado ¢ uma enorme echymose estendendo-se por toda a face ante-
rior do thorax, do lado direito. O membro thoracico ireito comple-
tamente paralysado e insensivel.

O exame do membro abdominal esquerdo denunciava a existencia
de uma fractura obliqua do femur no tergo medio, com cavalgamento
dos fragmentos, e grande mobilidade,

Foi preseripta massagem diaria do membro superior direito e da
regifto clavicular correspondente. Ao membro inferior applicou-se a
extensiio continua por meio de tiras elasticas,

Dia 1 de Novembro. Tudo ia bem. Prescreveu-se um pouco de
vinho gquinado.

Dia 6. As dores localisadas sobre a clavicula desappareceram
bem como @dema. A perna continuon em extensdo sendo, porém,
applicada massagem de dous em dous dias.

() brago eontinua paralysado, porén a sensibilidade se restabe-
leceu aos poucos.

Dia 15, Buppressio da extensiio da perna que for collocada em
uma gotteira, Massagem diaria de ambos o8 membros doentes,

Dia 26. Movimentos communicados 4s articulacdes dos membros
doentes.

Dia 10 de Dezembro, Alta., O doente estd perfeitamente curado.

Este homem, restabeleceu-se em poiuco mais de 40 dias, tempo em
que podia andar perfeitamente e tinha recuperado a fane¢io do brago
paralysado. Houve um sncurtamento insignificante do membro abdo-
minal, tdo insignilicante que apenas era percebido no andar ¢ wpilo
pela mensuragio,

Esta observag¢dio é de natureza a convidar os cirurgides ao em-
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prego da massagem no caso das fracturas; pois bem sabemos que,
justamente, as fracturas obliquas do femur sio as que dio em resul-
tado os casos de encartamento mais pronunciados.
Observagdao n. 9—Doente n. 65 -
Sebastiio Padrenosso, com 10 annos de idade, fluminense, -

branco.

Entrou para a enfermaria, no dia 24 de Outnbro de 1895, no dia
geguinte dquelle em que, em uma quéda, contrahira numa fractura no
humerus esquerdo.,

O exame denunciava grande mdema do brago esquerdo, que ex-
tremamente sensivel, era séde de uma dor agndissima, localisada no
meio do humerus, séde da fractura, Havia pequena mobilidade dos
fragmentos e impotencia absoluta do membro,

Prescreveu-se massagem diaria e em seguida a cada sesslio de
mansagem applicacio de um lengo de Mayor. Ordenoun-se tambem a
communica¢lio de dous em dous dias, de pequenos movimentos 4s ar-
ticulagdes do membro doente. A cura era completa em 24 dias.

Dia 20 de Novembro. Alta,

Nio havia a menor deformaciio.

Observac¢do n. 10 —Doente n. 46

Jeremias Flaequer, carroceiro, solteiro, 21 annos, campineiro,

Entron para a enfermaria no dia 10 de Setembro de 1895. Nesse
mesmo dia, tendo eahido, uma ecarroca passon-lhe por cima da
da perna direita, dilacerou as partes molles da face interna do mem-
bro, produzio wma fraclura comminutiva exposta do tibia, uma pollegada
acima do maleolo interno. O peroneo soffreo wma fraclura simples.

Immediatamente desinfecton-se e regularisou-se a ferida, reti-
rando, ao mesmo tempo, diversas esquirollas osseas.

Ordenou-se duas applicagdes diarias de massagem e a collocagiio,
em seguida, do membro em uma gotteira de arame. O peroneo man-
tinha as relagdes normaes apezar do descalabro do tibia. h

Nuada houve de anormal durante os primeiros dias,

Dia 17, Infeegdo da ferida. Febre de 39 grdos continua, chegando
nfio raro a 407, Suppressdo da massagem; procedeu-se a desinfecglio *®
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rigorosa do [dco da fractura, Irriga¢io continna, em seguida, com a
solugiio aceto-aluminosa de DBurow,.

Dia 15, Melhoras rapidas. Febre cahio a 382,

Dia 21, Desappareceo a infecgiio,

Nio ha mais febre.

Dia 23, Recomeca a massagem.

Dia 29 de Outubro. O doente pdéde firmar-se sobre o membro
doente. Os tecidos molles ainda niio estiio completamente cicatri-

zados.
Dia 10 de Novembro. Alta; curado e sem deformacio.

Observacao n. 11

Antonio Manoel Gomes, copeiro, portuguez, 24 annos,

Um couce de burro produziu-lhe uma fractura do malleolo di-
reito externo,

Dia 12 de Agosto de 1896, — Edema do membro doente, impo-
tencia relativa, crepitaciio sensivel, deformagilo pequena,

Preserip¢iio de massagem duas vezes por dia.

Dia 20 de Agosto de 1896, — Nilo ha mais edema nem dor.

Dia 28 de Agosto de 1896, — Ndo ha mais mobilidade dos fra-

gmentos.
Dia 10 de Setembro de 1896, — O doente estd curado ; pede alta,

Observagao n. 12

Conrado Januzi, servente, 30 annos, italiano,

Em consequencia de uma cacetada: fractura de ambos os 0sso0s
do ante-braco direito, no tergo médio.

Dia 12 de Agosto de 1896, — Deformac¢iio completa do membro,
impotencia absoluta, edema, eecchymoses.

Prescripcio de massagem diaria e uma tala depois d’ella.

Dia 20.— N#io ha mais edema. Dér localisada ao nivel da fractura.

Dia 29.— N#o ha mais dér — ecchymoses desapparecendo.

Dia 8 de Setembro de 1896. — N#io ha mais mobilidade dos fra-

gmentos.
Dia 15 de Setembro de 1896, — Alta, curado sem a menor defor-

macho.
A—6

Ilf'-
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Observacdo n. 13

Peterklein, allemdo, jardineiro, 40 anuos.

Em consequencia de uma quéda: fractura do humerus esquerdo,
tergo-inferior, cavalgamento dos fragmentos.

Dia 10 de Agosto de 1896. — Reducedio dos fragmentos, appare-

lho inamovivel,
Dia 20 de Agosto de 1896, — Fragmentos reduzidos, massagem.

Pouea mobilidade.

Dia 30 de Agosto de 1896, — Pequena mobilidade, o ecallo estd
em formacdo ; ndio ha dir alguma, Massagem.

Dia 4 de Setembro de 1896, — Nada de anormal.

Dia 15 de Setembro de 1896, — Consolida¢iio continua., Mas-

sagel.,
Dia 22 de Setembro de 1896, — Alta, eurado.

Observagdo n. 14

Jean Maurice, francez, ereado, 28 annos,

Em consequencia de guéda: fractura do femur esquerdo, tergo
médio, Cavalgamento dos fragmentos.

Dia 20 de Agosto de 1896, — Reducgdio dos fragmentos, extensio
continua pela tala de Sayre. Massagens sobre a coxa doente.

Dia 24 de Agosto de 1896, — Redue¢do quasi completa, contintia
o uso do massagem ; extensio.

Dia 28, — Redueciio completa, massagem e extensio continuam.

Dia 10 de Setembro de 1896, — Nio ha mais derramen nem
edema, pouca mobilidade ; continnam massagem e extensio.

Dia 20 de Setembro de 1896, — Suspende-se extensiio, contintia
a massagen.

Dia 30 de Setembro de 1896, — Consolida¢io apparente.

Dia 10 de Outubro de 1896, — Alta ; doente retira-se andando,

sem haver encurtamento do membro.
Observag¢iao n. 16

Affonso Lippi, 35 annos, italiano, pedreiro,

Uma pedra fractorou-lhe o femur direite. Pouca deformacio,
nfio ha cavalgamento defragmentos, impotencia do membro. Dir
localisada (fractara no tergo inferior.)
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Dia 5 de Agosto de 1896, — Applicagio de extenséio continua,
massagem diaria.

Dia 15 de Agosto de 1896, — Tudo bem; augmenta-se o peso do
apparelhio de extensio.

Dia 20 de Agosto de 1896. — Tudo bem.

[Dia 30 de Agosto de 1896, — Vai bem.

Dia 5 de Setembro de 1896, — Supprime-se a extensdio, Massagem
diaria.

Dia 30 de Setembro de 15896, — Consolidaciio completa,

Dia 2 de Outunbro de 1896. — Alta, Nfio ha defeito algum, marcha
regular. Nio ha encurtamento

Observacao n. 16

Aremi Assar, turco, 40 annos, maseate,

Em consequeneia de eacetadas @ fractura da elavicula direita,
terco médio. Deformacio do osso, edema, eecchymose,

Dia 1 de Setembro de 1896, — Reduceio, massagem diaria, Uma
tipoia para o brago.

Dia 10 de Setembro dde 1896, — Niio ha mais edema, porém
ha ddr.

15 de Setembro de 1896, —Nfo ha mais dor.

Dia 25 de Setembro de 1896. — Consolidac¢iio.

Dia 29 de Setembro de 1896. — Alta, curado.

Observacgao n. 17

Francisco Conceiclio, 18 annos, mulato, brazileiro, servente.

Quéda de um burro: fractura da elavienla direita, na extremidade
externa. Deformac¢io do osso, sem crepitacio,

Dia 2 de Setembro de 15896, — Reduegdo da deformac¢io, massa-
gem diaria. Tipoia.

Dia 10 de Setembro de 1896, — Nfio ha mais edema nem dor,

Dia 20 de Setembro de 1896, — Alta, curado (esta, foi uma fra-
etura incompleta.)

Observacgdo n, 18

Pedro Vaz, 15 annos, servente, brazileiro,
Quéda de andaiwme: fractura completa do tibia esquerdo (terco
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médio) e incompleta do peroneo (snub-periostal.) Nito ha deformagio,
edema enorme, impotencia absoluta.
Dia 6 de Julho de 1896, — Massagem diaria e uma tala con-
tentiva . =
Dia 12 de Julho de 1896, — Pouco edema, pouca dér.
Dia 19 de Julho de 1895. — Supprime-se a tala; ndo ha edemn,
pequena mobilidade ossea.
Dia 25 de Julho de 1896, — Vai tudo bem.
Dia 29 de Julho de 1896, — Consolida¢iio apparente.
Dia 3 de Agosto de 1896, — Alta, curado.

Observacdao n. 19

Antonio Cintra, 12 annos, portuguez, vaqueiro,
Quéda de nma carroga : fractura do humerus direito, tergo infe -
rior, nfio ha cavalgamento, dor loealisada, mobilidade anormal, im-

potencia do membro, edema,

Dia 2 de Junho de 1896, -- Massagem diaria uma tala con-
tentiva.

Dia 12 de Junho de 1896, — Suppressio da tala, apsnas um lengo

em tipoia.
Dia 20 de Junho de 1896. — Pouca mobilidade, pouca ddr; niio

ha mais edema.
Dia 30 de Junho de 1896. — Consolida¢lio apparente.
Dia 3 de Julho de 1896. — Alta, curado.
Esta fractura parecia ser sub-periostal.

Observagdo n. 20

Antonio Antonelli, italiano, 15 annos, sapateiro,

Em consequencia de couce de um animal ferrado : fractura ex-
posta do tibia esquerdo ; peroneo intacto,

Nio havia grande cavalgamento dos fragmentos.

Dia 6 de Junho de 1896, —Debridamento vasto dos tecidos molles,
por pouca desinfec¢io do féeo da fractura, pois era em V. Desin-
feegiio com snblimado e iodoformio; reducefio dos fragmentos, dre-
nagem e um apparelho simplesmente antiseptico.

Dia 10 de Junho de 1896, — Nio tendo havido febre, levantou-se
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o apparelho : ferida seeca, retirada do dreno. Novo apparelho an-
tiseptico,

Dia 15 de Junho de 1896, — Nfio ha febre, ferida sececa, e um
pouco eicatrizada. Massagem diaria.

Dia 20 de Junho de 1596, — Tuado bem.

Dia 25 de Junho de 1896, —Nfo ha maismobilidade dos fragmentos,

Dia 30 de Junho de 1896, — Consolidaefio apparente,

Dia 4 de Julho de 1896, — Alta, curado. O doente pode andar.

Observag¢ao n. 21

Heinrieh Gruber, 20 anuos, allemilo, alfaiate,

Em consequencia de queda de uma viga— fractura  exposta  do
tibia direito, ¢ simples do peroneo, contusiio grande da face anterior
da respectivie perna.,

Dia 20 de Julbo de IS9G6—=Debridamento da ferida, desinfecgito
energica do [Oeo da fractura do Libin, reseegiio do uma parte do 0550,
gue impedin a reduegiio,

Sutura do periosteo,— uma tala contentiva com curative anti-
geptico—Drenagem,

Din 21—Temperatura 39™m, 39 112 T, Grande lavagem antiseptiea
da ferida pelo dreno, urgativo.

Dia 22—Temperatura 39—3M, 38—T. Nova desinfecgiio,

o

Quinino,
Dia 23—Temperatura 36—M. 37—T. Niio se meche no curativo.

Dia 24. Nada anormal,

Dia 30 de Jullho de 1806— Suppressio do dreno. Cuorativo anti-
septico. Tala contentiva.

Dia 4 de Agosto de 15896— Ferida em franca eieatrizagiio, Massa-
gem diaria tala contentiva,

Dia 10 de Agosto 96—Suspensiio da tala; colloeag¢iio do membro

em uma simples gotteira,
Dia 20 de Agosto de 15896—Consolidagiio apparente.
Dia 25 de Agosto de 1506, Alta; curado.

Observagao n. 22

Angelo Torelli—20 annos, copeiro, italiano.
Cacetada— fractura de ambos os ossos do antebrago direito,tergo
inferior,
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Dia 7 de Maio de 1896—Ha grande deformacfio e edema do mem-
bro, mobilidade extrema dos ossos, dér aguda.

Applicagio de uma tala apds a reduegiio.

Dia 14 de Maio de 1896—N#o ha quasi edema. Massagem diaria,
Havendo grande mobilidade depois da massagem, tala conten-
tiva.

Dia 24 de Maio de 1896—Suspensiio da tala contentiva, continua
a4 massagem,

Dia 30 de Maio de 1896—Consgolida¢fio apparente,

Dia 4 de Junho de 1896—Alta; eurado,

Observagao n. 23

Agostinho de Angelis, 42 annos italiano, trabalhador,

Passagem de um tilbury sobre as duas pernas, fractura dos dois
0ss0s8 de ambas as pernas, ter¢o inferior da esquerda, terco médio da
direita, Grande mobilidade do fragmento, escoria¢iio sem importancia
da pelle.

Dia 10 de Janeiro de 1897—Reduec¢fio dos fragmentos, massagem
diaria e tala contentiva em ambas as pernas depois da massagem.

Dia 15 de Janeiro de 1897— Tudo vai bem.

Dia 20 de Janeiro de 1897— idem.

Dia 25 de Janeiro de 1897— idem.

Dia 31 de Janeiro de 1897— Suspensiio da tala.

Dia 10 de Fevereiro de 1897— Consolida¢fio apparente da perna
esquerda, A direita ainda tem um pouco de mobilidade.

Dia 20 de Fevereiro de 1897—Consolida¢fio de ambas as pernas.
Doente nfio péde ainda andar, comqguanto se apoie sobre 0s membros
doentes.

Dia 30— Alta. Anda ajudado por nma bengala.

Observacido n. 24

Augusto Penna, portuguez, 18 annos, caixeiro.

Escorregou e cahlo: fractura sub-periostica do humeruas direito
sem deslocamento, apenas percebe-se a crepitaciio. Grande edema,.

Dia 2 de Fevereiro de 1897— Massagem diaria e um leng¢o de
Meyer,

Dia 20 de Fevereiro de I1897— Quasi consolidado.
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Dia 25 de Fevereiro de 1897 —Consolida¢do completa com uso de-
sembarag¢ado do brago.

Observacdo n. 25

Antonio Barboza, brazileiro, 12 annos, servente.

Queda, fractura do radius completo, ter¢o medio.

Dia 1 de Fevereiro de 1897 —Massagem diaria. Tipoia.

Dia 10 de Fevereiro de 1897 —Pequena mobilidade sem  dor,

Dia 15 de Fevereiro de 1897 —Consolida¢io apparente.

Dia 20 de Fevereiro de 1597 —=Counsolidac¢iio; alta, com uso do
bracosem mais embarago,

Observacao n. 26

Francisco Albino, brazileiro, 36 annos, poceiro,

Queda de wa cagamba: fractura do ante-brago direito em ambos
08 08808, terco medio.

Dis 1 de Janeiro de 1897 —Grande deforma¢io do membro e
edema., Reducgdio & posi¢do normal.

Massagem diaria :

Tala contentiva.

Dia 10 de Janeiro de 1897—Nfio ha mais edema, pouca dor; mo-
bilidade dos fragmentos,

Dia 18 de Janeiro de 1897— Diminue a mobilidade.

Dia 24 de Janeiro de 15897.— Mobilidade imperceptivel.

)ia 30 de Janeiro de 1897.—Tudo vai bem.,

Dia 4 de Fevereiro de 1897— Alta, curado com uso de brago sem

0o menor embarago.

Observacéao n. 27

José Maria, portuguez, 25 annos, trabalhador. Cacetada, fractu-
ra do antebraco esquerdo, ambos 0s 05808,

Dia 4 de Janeiro de 1897—Pouca deformagio, pouca mobilidade
dos fragmentos. Massagem diaria. Uma tira de tlanella para manter
0S 08S08 apenas.

Dia 11 de Janeiro de 1897—Tudo vai bem,

Dia 14 de Janeiro de 1597— Idem.

’
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Dia 20 de Janeiro de 1897 —Idem,

Dia 29 de Janeiro de 1897 —Idem.

Dia 31 de Janeiro de 15897—Consolida¢lio apparente.

Dia 6 de Fevereiro de 15897—Alta, curado, com uso perfeito do
membro,

Observacdo n. 28

Justino Franca, portuguez, 40 annos, roceiro.

Queda de uma parede, fractura multipla do femur direito.

Entrou para ¢nfermaria 10 dias depois do desastre, tendo vindo
do Oeste com a perna em uma gotteira tosca de taboas brutas, O
membro extremamente edemaciado ¢ encurtado.

Dia 4de Abril de 1896 —Redueg¢lio quanto possivel, extensio con-
tinua,

Dia 10 de "‘Abril de 1896— O membro tem cedido As extengles ;
mas estd ainda muito edemaciado,

Dia 16 de Abril de 1896—0 membro tem o comprimento normal.
massagem diaria.

Dia 22 de Abril de 1896 —Edema desapparecen,

Dia 26 de Abril de 1896— Morte repentina,

Autopsia—phlebite da femural, embolia cardiaca.

O exito fatal nfio marea, a nosso vér nm insuccesso do tratamen-
to empregado, Deve antes ser interpretado como o resultado de numa
complicacio imprevista e inevitavel em qualquer therapeutica.
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PROPOSICOES

Physica medica

1

Thermometros differenciaes o instrumentos destinados a esta-
belecerem a differenca thermieca entre dous pontos proximos.

I]

O inventor do thermometro differencial foi Leslie.

I11

(s principaes thermometros differenciaes sfio os de Leslie, Mat-
thiessen ¢ Rumford,

Chimica Inorganica medica

I

O anlhydrido sulfuroso foi encarado como nm composto parti-
cular, pela primeira vez, por Ernesto Stahl,

11

Tem a propriedade de embrangueeer as substaneias animaes sen
as alterar pelo que ¢ muito empregado na industria,

I1ll

Em Medieina ¢ empregado em fumigacoes ou banhos gazosos em
granide numero de molestias.
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Clinica Pediatrica

|
A helminthiase intestinal é muito commum nas eriancas,
11

Assume frequentes vezes feigho muito grave, podendo até pro-
duzir a morte,
ITI

O elemento morbido nerveso é o predominante e sempre obser-
vado.

Primeira Cadeira de Clinica Medica

I

As affecgbes orovalvulares sfio diagnosticaveis no periodo das
perturbagles physieas,

11
Fillas sfio curaveis n'este periodo.
I1I

A idade importa grandemente no eriterio da curabilidade.

Clinica psychiatrica ¢ de molestias nervosas

I

As manifesta¢des delirantes da degenerag¢io subordinam-se ao
estado mental anterior do degenerado.

[1

A mania raciocinante e a loucura moral sfio simples paragraphos
destacados deste estado mental,

LI

A férma obsecante do delirio caracterisa o persegnido perse-
guidor.

.,
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Cadeira de Clinica Propedeutica

I

A auscultagdo do eorac¢lio é o melhor processo para o diagnostico
das affecgbes cardio vasculares.

T

A auscultaciio pode ser armada ou singela,

111

A aunscultag¢fio armada instrumental faz se pelos esthetoscopios.

Segunda Cadeira de Clinica Medica

[
O verdadeiro tratamento das nephrites é o regimen lacteo.
I1

O regimen lacteo deve ser por algnm tempo absolucto, segundo 4s
preseripgdes de Semmola,

I11

O regimen lacteo, nflo 86 enra como evita as complica¢des toxi-
infectuosas,

Pathologia medica

I

A dysenteria epidemieca ¢ uma molestia infectuosa.
I1

() elemento etiologico ainda nfio é conheeido.

I11

A complicagiio mais grave da dysenteria é o abcesso de figado.

¥

()
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Pathologia cirurgica

I

Fracturas expontaneas on pathologicas, slio aquellas que se pro-
cessam subita e insensivelmente em o0ssos, cujo coefficiente vital jé

estd muito baixo.
I1I

830 factores do cortejo symptomatico de gquasi todas as molestias
de nutriciio.

LI

S30 muito communs na adiantada velhice,

Materia medica, Pharmacologia ¢ acto de formular

[
A Digitalis purpurea pertence 4 familia das Scrofularineas.
[1

Pondo de parte os principios activos, empregam-se hoje em Me-
dicina sOmente as folhas.

[11

As folhas empregadas em Medicina sto sempre de colheita de
gsegundo anno por conterem mais prineipios activos,

segunda cadeira de Clinica Cirurgica

I
[ A hernia juguinal é susceptivel de cura radieal.

II

-
O processo de Bassind de Turin é o melhor, |
111
L 3
Dispensa absolutamente uso de fundas.
|
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Therapeutica

|

Os strophantus pertencem 4 familia dos Apocynaccas.
1T

Por seus principios activos, sio muito empregados como cardio-
tonicos, diureticos.

ITI

S0 um successaneo da Digitalis nos casos de fadiga do coragdo.

Primeira Cadeira de Clinica Cirurgica

1

Os casos de Epilepsia Jacksoniana reclamam a trepanagiio do

craneo.
I1

A trepanagio deve ser feita ao nivel da zona ideo-motora.
II1

A trepanacfo feita com asepcia € uma operagiio nfio obstante
grave.

Clinica dermathologica ¢ Syphiligraphica

I
A syphilis ¢ nma molestia contagiosa.
T

I’ transmissivel por heranga

ITI

A heranca pdde ser materna ou paterna.
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Clinica Ophthalmologica

I

A catarata ¢ uma opacifica¢iio do systema crystalino,
I1

Ella se divide em capsular e lenticular,
11

A decisfio e extracedio, conforme as indieaedes, sio os meios de
tratamento d’aquella affecgiio ocular,

Operacdes e apparelhos

I
Os apparelhos gessados foram inventados por Matthiessen,
I
Pertencem 4 classe dos apparelhos inamoviveis.
IT1

Correntemente sio empregados para a immobilisa¢iio das fractu-
ras dos membros.

Anatomia medico-cirurgica

I

A urethra se divide em tres porg¢des : prostatica, membranosa e

esponjosa.
11

Na parede inferior da porg¢io prostatica-e na linha mediana, en-
contra-se o veramonbanum,

[Tl

No apice do verumontanum ha tres orificios : o mediano & do
utriculo prostatico e o8 dous lateraes dos canaes ejaculadores,

x =
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Anatomia ¢ Physiologia pathologicas
1
As rupturas do bago siio traumaticas ou expontaneas
11

As rupturas expontaneas sé se produzem mediante uma extrema
e prévia congestiio splenica.

ITI

A séde de eleic¢iio das rupturas expontaneas ¢ a face externa do
orgio.

Chimica analyfica ¢ foxicologica
1
A pesquiza da glycose da urina é qualitativa e quantitativa.
IT

A pesquiza qualitativa faz-se pelos processos de Moore-Heller,
Trommer, Bottger e Fehling, Mulder.

11

A pesquiza quantitativa faz-se pelos methodos de Moore e de
Fehling.

Pathologia geral

I

Os processos morbidos geraes siio consequentes de um processo

local.
IT

O typo dos processos morbidos geraes € a infecglo.
III

O criterio de gravidade das infecgbes é funcgfio de tres factores :
natureza do agente pathogenico, condicgdes actuaes da organisagio e
influencias do meio externo.

A—8
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Histologia Normal

[

A existencia de membrana no globulo vermelho de sangue é
ainda controvertida.
IT

A falta de puecleo é incontestavel no periodo adulto.

ITI

No periodo embryonario ¢ nma cellula provida de membrana e
de nucleo,

Anatomia Descriptiva

I

O cdlon € a porglio do grosso intestino que se estende do corcu m

a0 rectum.
11

Divide-se em quatro porgdes: ascendente, transversa, descen-
dentes e illiaca,
111

As suas arterias sfio as colieas direitas e esquerdas,

Physiologia Theorica e Experimental

I

A respiracdio se divide em externa e interna,

I1

A respiragio externa consiste na fixacho do oxigeneo pela he-
moglobina.
111

A respiracdo interna é exercida pelos tecidos geraes.

i o
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Botamca ¢ Zoologia medicas
|

As plantas sfio fixadas ao s6lo pelas raizes.

[1
As faneedes de absorpefio o de digestiio das plantas siio realiza-
das normalmente pelas suas raizes,
111

A respiragiio nio pertence 4s raizes ¢ sim fs folhas.

Chimica Organica ¢ Biologica
|

A’ acgllo dos alealis ¢ em geral de todos os oxydos metallicos
sobre as substancias graxas chiama-se sapounificagiio,

I1

Até 1814, époea dos trabalhos de Chevrenil e Braconnot acredi-
tava-se que os alealis se combinavam directa e infegralmente para
constituirem os sabdes,

11

Hoje sabe-se que se produz uma dissocia¢io das gorduras em
acidos graxos e glyeerina, e que os sabdes nio sio mais que saes dos
acidos graxos.

(adeira de Hygiene

|
O solo constitue um verdadeiro filtro.
11

A dois metros de profundidade nfio se encontram bacterias pa-

thogenicas.
I

A agua do leng¢ol subterraneo sob o ponto de vista bacteriologico
é pura.




60

Cadeira de Obstetricia
1

A prenhez em seu inicio é de diagnostico diffieil.
11

A apalpaciio, o tocar ea auscultagiio constituem os melhores
meios para se chegar ao diagnostico de prenhez.

I11

Os signaes chamados racionaes auxiliam o diagnostico da prenhez.

Cadeira de Clinica Obstetrica

I

A presen¢a do meconinm no liguido amniotico, sempre indica
soffrimento do feto.
I

Este soffrimento ¢ uma consequencia de intoxicagao.
1
A causa do apparecimento do meconium é o relaxamento do

gphincter anal,

Cadeira de Medicina Legal

I
A superfeta¢io péde interessar as questdes de parto supposto.
I1

A superfetagiio nfio pdde ser admittida em qualquer periodo da
gestaciio.
111

Razdes de ordem physica, anatomica e physiologica limitam o
prazo em que ella p6de dar-se.
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Visto,—Secretaria da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro,
em 30 de Marco de 1897,

Dr. EugENIO DE MENEZES,
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