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PRIME[RO PONTO.
SECglO MEDICA

Cadeira de Pathologia interna.

DISSERTACAO.
Ii J

SYNONIMIA.
A palavra epilepsia 6 derivada dos lennos gregos e x*uie<»»u quo significao

agarrar de sorpreza.
Variadissima, extensa e mesmo interminavel 6 a sua synonimia.
Morbus sacer, morbus comilialis, morbus demoniacus, mal caduco, morbus

Derculeus, morbus puerilis, mal lunaiico, morbus sonlicus, analepsia, mal de
S. Joao, id^a epileplica, passio puerilis, morbus major, morbus astralis, haul
mal, petit mal, inspulatus morbus, deiflcus morbus, sceleralus morbus, side-
ratus morbus, cadiva gulla, apoplexia parva, calaptosis, pedilio, deifica lues,
vetriolatus morbus, mal de gola, gota coral no Brasil, Portugal, Hespanha
e colonias hespauholas (I ).

Taes sao as principaes denominagoes que a molestia lem recebido em todos
-I • T 1 * ” " J " l1 "• •os tempos e em differenles lugares ; algumas derivao-se de id£as supersti-

ciosas, que reinarao oulr’ora 4cerca desta affecgao ; oulras de sua etiologia
obscura, outras de seus symplomas, e outras, finalmente, da gravidade do mal
e difiiculdade de seu tratamento.

*

RISTORICO.
Os antigos, observando osphenoraenos assastadores que caraclerisao o grande

mal, os repulavao sobrenaturaes. 0 seu morbus sacer exprimia a colera ce-
leste, o castigo da diYindade. Todo aquelle, que tivesse a infelicidada de ser

(i ) These do Sr, Dr. Finheiro Guimaruea.
170 1
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victima tie urn ataque, era falalmento abandonado as convulsoes, porque uma
molestia sagrada s6 poderia ser curada por inlervengao especial da divin-
dade-

Para os anligos Romanos o mal era de la! gravidadc, que dissolviao sens
eomicios quando occorria algum caso de epilepsia , moleslia a qua Soranus
applicou os seguintes versos:

« subli6 species morbi, cm nomea ab illo esc
Quod fieri nobis suffragia juata recusal,
So?pe denim membris acrl languors catlucia,

Consilium popull Jabes borrenda diremit »

O morbus demoniacus deveria ser Iralado por meio de exorcismos, puriti-
cacOcs e romarias.

Oulros faziao dos epileplicos um juizo mais lisonjeiro, esles erao os pre-
deslinados, e por consequencia os veneravao, em vez de os condemuarem a
extlios e prisoes, como ja algumas vezes havia aconlecido.

Hippocrales foi 0 primeiro que ergueu barreiras contra estas ideas supersli-
ciosas e qne fez do morbus sacer uma affeegao loda humana, e Tot larobem
o primeiro que allribuio a santilicagao desia molestia ao terror , iguorancia
ou a ma ft dos charlalaes.

0 immorlal pat da medicina comprebendcu perreitamenle a gravidade de
um mat, que ainda hoje 6 objecto dos mais serios e accurados esludos.
Consagrou-lhe um livro inleiro :de morbo satro) e alguns de seus aphorismos.

Celso, Galeno, Celius Aurelianus e Mercurialis fdrao seus conlinuadores ;
permaneciji'ao, por&n, nas mesmas ideas e nada innovarao.

Sennert, reuuindo lodes os dados anteriores, apresealou um estudn apro-
fundado da molestia ; por6m o medico de Wiltberg, imitando Paracelso, ainda
resuscitou a inlervengao do demonio, para explicar a produegao da afleegao,
e tambem presereveu o remedio beroico de I'aracelso :— P6s do pequeno osso
angular que se enconlra em certos craneos humanos.

Quaudo a era philosophica triumphou do cullo servil preslado is tradigoes
e aos prejuizos, e creou a anatomia pathologica, louro maw wwtta das coj'das
de Vesalo Lunchi e Willis, a epilepsia senlio um impulso poderoso, e se
na< > potlemos dizer que se encmUrttrao alleragoes aoalomicas coDStaules, bera



v- 3/y/t

h 3

clefinidas e semelhanles na molestia , podemos ao nienos asseverar qtie f6rao
regeitadas como imaginarias as ideas sobre os vapores c hu mores.

Desde entao comecArao a apparecor obras interessanles, monographias e
traballms importantes relatives a epilepsia. Cilaremos a these de MaisonneuTe
de 1803. Bouchel e Casauvieilh occupirao-se especialmenle das relates desta
affec^So com a alienacao menial. Bernard de Monlessus foi o primeiro que
descreveu a epilepsia salurnina. Nao podemos passar em silencio os nomes
de Esqnirol, Fovilta, George! e Calmeil ; os de Beau e Moreau quo estudarao
com o maior cnidado a symplomalologia e aeliologia da molestia ; odeLeuret
que occupou-se com o esiudo das causas predisponenies reaes e marcba j o
de Berp'm que tralou do proguoslico e do tratamento polo oxydo de ziaco ; o
de MichAa quo tauto preconisou o valerianato de atropina. Finalmente, enlre
nos, ja o mat caduco lem allrahido a atlengao de nomes illaslres, enlre estes
cilaremos o do Sr. Dr. Pinheiro Guimaraes, que cscreveu uma importanle itiese
de concurso, Acerca da epilepsia.

Ultimamente a moleslia entrou em uma nova phase, gramas ao meihodo
experimental, Lao habilmente manejado por B. SAquard , Vulpian, See, Tenner ,

Kussmaul e Schroeder Van-der-Rolk. Baseados nesie methodo, Axeofeld .
A. Voisin, Jaccoud , Niemeyer, Sieveking, Russel-Reynolds o Jones lem esci iplo
excellenles artigos, e obras inieressantes, nas quaes podem-se apreciar os
progressos feilos no esiudo desla moleslia, de modo a ser possivel avangar-se
que a luz lancada sobre sua palhogenia e lal que, sua nalureza ]A nos 6 quasi
conhecida e que nos 6 finalmente permillido confiar em sua curabilidade-

DEFINIQAO.

Dar uma boa defini^ao da epilepsia, molestia essencialmente proleiforme, e
sem duvida um dos problemas de mais diEQcil resolufiio.

Alguns autores, convencidos desla verdade, illuilem a dilYiculdade, evilando
definir a moleslia.

As definieoes de outros peccao em muilos senlidos. Trousseau apresenla um
quadro de symptomas que serve apenas para definir ou antes para descrever
uma das formas da affec^ao, sendo elle o primeiro a confessar que sua des-
cripcao 6 imperfeita ,
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A proposilo reproduziremos o quo diz Prichard ( I ) :
<t Few deseases are belter characterised

by their symptoms than epilepsy ; yet
in this instance, there is such a variety
in the phenomena as renders it difficult
to contrive a definition in a few words,
which may comprehend every form of
the complaint. »

Considerando como tarefa esteril toda a analyse e toda a discussao relativas
As definigdes dos aulores, dcsde ja apresenlaremos aquella qne adoptamos, sem
ter a prelengao de sopp6-la perfeita:

A epilepsia 6 uma nevrose cerebro-espinhal , caraderisada por perda instan-
tanea e temporaria das faculdades iniel!editaes , semitivas e volunlarias, epor
convukdes (na maioria dos casos).

Esta definigao encerra os dous factos caracteristicos da epilepsia, a sup-
pressao das facnldades cerebraes, qua sempre exists, e as convulsoes, que
algumas vezes deixao de manifestar-se.

ANATOMIA PATnOLOGICA.

Em alguns casos, a despeito das mais minnciosas investigagoes, sao com-
pletamenle negativos os resultados necroscopicos.

Outras vezes, por6m, verifica*se a existencia de lesoes bem sensiveis, que
podem ser reduzidas a dous grupos principaes:

Primeiro grnpo.—Lesoes primitivas e determinanles.— As mais communs
s3o : os vicios do desenvolvimento do craneo e do ccrebro, a hyperlrophia deste,
os anligos focos de encephalite, os tumores de fundo syphilitico e os de oulra
natureza conlidos na caixa craneana, as ossifieagoes da dura-mater, as con-
cregoes das meningeas, as fracturas do craneo, as alteragfies chronicas da
medulla, os nevromas, os corpos estranhos, os vermes inleslinaes, as variadas
e disparatadas modificagoas morbidas das visesras thoracicas, abdominaes e
pelviauas.

Segundo grupo.— Lesoes consecutivas.— Eslas podem ser reeentes, isto 6,
devidas A morle determinada pelo alaque ou por alaques sub-entranles. Con-
sislem ellas em congestoes do cerebro, cerebello, medulla, e meningeas,

(1) These do Dr, Avcllar Junior.
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congesloes quo sao tanto mais inlensas,
maior for o numero dos ataques.

Outras alteragoes materiaes mais importantes so dcsenvoWem posieriomcnte :
eslas dependent] da molestia, sao sua consequencia, manifeslao-se em alguns
ponlos das differentes paries dts cenlros nervosos, affoclao porem do pre-
ferencia os focos de snbstancia pari]a do bulbo-

Segnndo Scbroeder Van-der-Kolk, ein cases reeentes, ha nma noiavel hy-
peremia do buibo, devida a dilalacdes vasculares apreciaveis pela mensu-
ra£ao. Ein epileplicos de longa data , as lesoes sao em grao mais adiantado,
nolao-se com ed'eilo exsuda^fies albuminosas e alterafocs sensiteis das paredes
dos vases (espcfsainenlos) e dos elementoa nervosos (endurecimenios e amolle-
cimeeios).

tanlo mais pronunciadas , quanto

COINSI DER A.COES.
Procuraremos em poucas palavras redazir estas lesOos a seu justo valor.
A Zf erodes & primitives* — Excessivanieula disparatadas nao

guardSo entre si a menor semelhanga. Multiplas e contingentes, eritre ellas e
a epilepsia nao se pude estabeleeer iclagao directa e simples. A mais insigni-
fkante pdde determioar o apparecimento da moleslia* em outros cases as
mais complexes e notaveis sao impolenles para occasiona-la.

Axenfcld diz tenuinantemenle : « A epilepsia pode set produzida por todas
eslas lesoes c todas podem existir sem produzi-la* »

Lesoes conmutivas.— As reeentes limitao-se, como dissemos, a congesloes ;
eslas sao a consequencia da asphyxia , nada Lem do especial por conseguinle,
como muito bem dh Axenfeld,

Aquellas quo se manifeslao mais tarde e que se localisao de predilecgio
no balbo, devem ser consideradas como effeitos dos alaqnes repelidos, sao
pois as imicas que estao em retagao iminediata com a epilepsia, como diz
Jaccoud. PorGm netn serapre e!las existem, deixando de parte outras ob -

servagoes, conientar nos-liemos em citar a de Graves, que ctmfirma briltiante-
mente nossa proposigao- Trala-se de um indmdoo quo soffreo por vinte e um
annos do uina violonLa epilepsia que o levou a t e o vdiotismo, sem que entre-
tanlo a autopsia pudesse descobrir a menor modificagao material em qualquer
parle do eixo cerebro-espinhal ,

Podendo lirar de Dossas breves reflesoes outras deduegoes, por emquaolo
contentar-nos'bemos emconduir que* na epilepsia nao & constants a exislencia

1
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das lesoes, e quando esias sejao evidentemenle verificadas, nao sao conslantes
em seas caraeleres, mo sao emfim univocas . Isso porera nao de\er4 sor-
prehender-nos, desdc queadmittimos quo o morbus comitialis 6 uma nevrose.

DIMSAO E ETIOLOGIA.
Hi

DIVISAO.
Multiples e variadas sao as bases em que os autores se t£m fundado para

diyidir a epilepsia, debaixo do ponto de vista etiologieo.
Acompanhando a maioria, dividiremos a moleslia cm ires grandes classes :

!\ epilepsia idiopalhica, protopeLhica ou essential ; 2», symptomatica; ti\ sym-
palbica on rellexa ; reconliecendo to* !avia que esses grupos nao sao separados
enlre si por limites absolutes. Dentro cm pouco indicaremos e discut iremos
soas respedivas causas.

ETIOL.OGIA.

CAUSAS PREDlSFCOTrES.

As mesmas causas efficieotes nao detenninao 0 appareci-Predisposi^ao.
mento da moleslia cm lodos aquelies que eslao debaixo de sua iDflnencia.
Alguns conlrahem a epilepsia , outros ha quo sao indilTerentes, ref raetanos,

Demais, algamas vczes essas causas sao Uio loves, tao passage!ras, relativa-
mente aos graves accldentes que Hies succedem , que sera forgoso altribui-los
a predisposigao, a fatalblade organica, qualquer que seja o nome que the
queirao dar : imprcssionabilklade, excilabilida ' le, tnobilklade, iustabilidade, etc.

Ja Hippocrates admiltia que a epilepsia tnmsmitUa-se por he-Heranru.
ranca. Boerhaave dizia : « A epilepsia p&de ser hereditaria e ser devida a
iiiflusncia do pai ou inai , ou mesmo dos avos, nao manifeslando-se nos pais,
porem transmitsodo-se dos av6s aos netos. » Maisonneuve, Leurel e Delasiauva
sao de opiniao contraria ; segundo affirma VoisiD.

P. Hoffmann considers esta nevrose como a mais hereditaria de lodas as
molestias.

Segundo Moreau de Tours a heranga (!) a fonle mais fecnnda, cerla e inevitavel
da alfecgao.

Brown S6qnard ob^ervou por stias experiencias que a epilepsia adquirida
era hereditaria, e enlao a morbida, por mais forte razao, deveria ser herdada.

Portal , Bouchet e Casauvieilh , Beau , Esqutrol , Herpin e Trousseau (1)

[1} Glinka Medica «
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corisiderao o mal caduco heredilario, e podendo ser originado pela bysieria,
loucura e oulras nevroses e par aileceoes gcraes conslilucionaes.

Citando estas opiniSes, conduiremos com Axeufcld que a epilepsia p6de
ser herdada, porein qne nao esta bem delerminada a Irequencia desta causa.

Quanto a influencia quasi exclusiva do pai, affirmada por Trousseau, dire-
mos com Yoisin, que a tem igual tanlo o pai como a mai.

Catammios consanguineos. — Trousseau niio deixa de admillir que eslas
uaioes inlluao sobre a produtfao do mal caduco. Refere factos em apoio desta
opiniao. Porem ha outros em senlido cenlrario, tarn bem sem i!Livid a impo-
nenles. I’elo que conduiremos que nada lia do positive e eerie a este respeito.

Independence de quaiquer germcn heredttario, ad mi item algurts a epilepsia
congenital ('coring, devida simplesmenle a algum accident^ sobrevindo durante
a vida intra-ulerina. Coraqnanto os fados sejao raros, ha, lotlavia. obser-vances dc epilepsia congenital, delerminada por quedas. contusoes, impres-
soes vivas {o terror).

Idndes. — A molestia nao respeila idade aiguma, nem mesmo a extrema
velbice ; comiudo as eslalistieas demonstrfto que ella e mais frequence na
infancia e puberdadc, 6pocas em que a susceplibilidade nervosa u inaior.

Sexes,— As mullieres parceem mats predisposlas, e esle facto sera expli-
cado, desde que attendermoB a impressionabiiidado propria ao $exo o a exis-
lencia de certas funccocs especiaes.

iTempcramenfe* — Os individuos irritaveis, promptos a sollrer allernativas
de exalta(.ao e de depressao, dolados de uina vonLade pouco energies , de
uma imaginacao viva, e nos quaes eslas disposiroes lenhao sido ajnda aug-
menladas por uma educagao viciosa , sac mais predispostos a conlrabir a
epilepsia.

Estado civil. — Algurts autores apresenUTo eslalistieas provando quo o es-
tado eelibatario e aquelle que mais predispoe a moleslia.

Nao admira o resnllado dessas estalislicas, porquanto se os epilepticos pen-
sarem em casar-se, encontrariio obstaculos a conlrabir esse estado, e entao
sera sempre maior o numero de epilepticos solieiros.

Deve ser aconseihado ou prohibido o casamento aos epilepticos ?
Passa como cerlo que os excesses venereos sejao uma causa pradispuncnle

mais poderosa do qtie a abslincncia, e devendose suppor que os solieiros
ihomens), mats do quo os casados, abusem dos prazeres sexuacs , acredilao
alguns que o casamento convenba.
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Por oulro lado, mais comraoda e mais iranquilla sera entao a vida do epi-
leptico, seu isolamenlo nao sera absolulo e o infeliz poderi esperar que as
delicias da familia venhao suavisar a sorle a que e fatalmenle votado. Taes sao
as razoes fuleis cm que aiguns se fundao para recommendar o casamenlo.
Se allendenuos, pordm, que o morbus comilialis e hereditario, como ja pro-
varnos, e que pdde ser trausmittido pelo contagio imilativo, como alguns
pretendem, nao poderemos justificar o procedimenlo daquelles que, zelosos
pelos aliivios incerlos da seus doenles, nenlmma importance ligao ao deslino
que aguarda sua desvenlurada prole. Se outra Mra nossa convicgao, teria ella
de ficar profundamonte abalada depois que ouvimos o Sr. Dr. Ferreira de
Abreu pronunciar-se a respeilo.

For essa occasiao o illuslrado professor cilou dous casos, em que elle se
tinha manifeslado abertamente contra o casamento. Tralava-se de duas victi-
mas do mal caduco.

CUmas e estates.— £ pouco conhecida a influencia destes agenles.
CAUSAS DETERMINATES OU EFFICIENTES.

Epilepsia itliopnthica, protopalhica on esseuciul.
Estes sao os nomas dados a moleslia, quando ella caracterisa-se simples-

menie por lesao funccional , ou quando e dependeute de uma alieragao ma-
terial, que escapa aos senlidos.

•s

CAUSAS QUE A PRODUZEM.
0 abalo que sente o individuo em um accesso de co-Emogoes moraes.

lera, «m prazer excessivo, resultado de algurn accidenle agradavel, inespe-
rado , podem dar em resultado a epilepsia. \Tambem podem ser causa
determinante de epilepsia idiopalliica a impressao desagradavei que cxperi-
menta o individuo quando assists a um crime horsproso, um assassinate
reveStfdo de circumstancias particulares, um espectaculo medonho, um acci-
denle lamentavel, emilm, todos aqnelles ados quo provocao o terror.

Leurel diz que em 60 epilepticos, observados por elle, 3o vezes a moleslia

1

tinha sido detenninada pelo terror.
As estalislicas de MaisoDtieure, Bouchet e Casauvieilh, de Beau e Herpin

sobem a proporgao quasi igual a de Leurel.
Estes autores, sem iodagar o espago mais ou menos longo que decorre

entre a acgao desla causa prcsumida e o primeiro accesso, fundao eslatisticas,
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nas quaes o terror represenla uni papel a que iiao lem jus, Alem disso,
imiilo razoavelmento observa Trousseau, que muitas vezes essa prelendida
causa 6 invocada para occultar urn vicio original, uma heranga manifesto.

Sao tambem attribuidos ao terror cerios casos de epilepsia, devidos em
grande parte ao conta^ io imitatbo. Acerca desto causa cilaremos uma obser-
vagao curiosa de Bouchut : (I )

<* Gelebravdo-se officios de communhdo na freguezia de Montmartre, No pri-
meiro dia , tres meninas fdrdo victimas de ataques epilepti cos, sem que occor-
resse alguma causa apreciavel Casos identicos fdrdo reproduzindo-se , ecinco
dias depots, o numero das meninas afjedadas da moleslia elevava-se a mats de
quarenta. Pas$ou-se tudo isto subiiamcnte , sem haver a menor causa que exci*
tasse ao terror, e unicamente por terem sido teslemunhas de phenomenos iguaes
em suns companheiras , »

Orfila cila igualmente a observagao de uma moga, que foi acommeltida de
epilepsia, so por ter assislido a urn ataque convulsivo no seu noivo.

Ha todavia observagoes que provao a inlluencia manifesta que lem o ter-
ror na producgao da moleslia. Entre estos citaremos a de Trousseau : a Trala-se
de um Jtrarileiro quet viajando no interior, assistira por acaso aum assassinato
inesperado , Succedera-lke uma impressdo horriveL Passados alguns dias 9

sobreveio- lhe uma vertigem epileptica , que repelia-se quasi diariamente. Cinco
ctnnoe metis tarde, manife&tdrao-se grandes atoques epilepticos , que suppuierdo
ser apoplexia,
Ndo havia antecedents hereditario . »

Segundo as estatislicas jA citadas, o terror aclua de preferencia S5bre o
sexo feminine, o que A facil de conceber-se, desde que aitender-se A orga-
nizagao especial das mulberes.

que se repetiio de vinle em vinte dias ou de mez em mez•

Epilepsia Symptomatica.

Da-se este nome a moleslia, quando ella depende de lesoes do eixo eerebro-
espinbal, ou de alteragdes do sangue.

Sao diversas as modificagoes materiaes dos centros nervosos que mais fre-
quentemente determinao o apparecimenlo da epilepsia. Quando nos occupA-
mos da anatomia pathologica jA indicAmos as mais communs, sob o grupo de
lesoes primitivas.

( 1 ) Gazeta dos Hospitals n. 75 de 1362.
170 2
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Quando a moleslia esla ligada k essas alteragoes materiaes, prelendem al-
guns que simplesmenle exislao couvulsoes epilepliformes, segundo esles, deve-
se reservar o nome de epilepsia somente para aquelles casos, em que a mo-
leslia for manifestamente idiopalhica.

Segundo Trousseau, a epilepsia symplomalica e a epilepsia verdadeira lem
entre si a maior analogia e ale mesmo uma semelhanga absolute, quanto As
manifeslagoi'S que consliluem os ataques.

Delerminar a exislencia ou nao existencia de lesoes, nao e lao simples
como pareceri a primeira vista. Km apoio desta proposigao, citaremos o facto
dado com Voisin : Em um case de epilepsia repulada idiopalhica, Voisin ,
procedendo a aulopsia, enconlrou um tumor, do volume de uma avela, so-
bre o pedunculo cerebral esquerdo do cadaver. Faclos analogos a esle se
lem reproduzido.

Ainda observaremos que a epilepsia symptomatica muitas vezes se trans-
forma em idiopalhica ; isto e, que nao obstante a remogao das causas que
delerminao as pretendidas convulsoes epilepliformes, nem por isso a moles-
lia desapparece.

Quando os accesses fbrem frequentemerite repelidos, dao-se nos cenlros
nervosos alleragSes organicas permanenles ; nao e entao raro que de idio-
pathica a moleslia se converta em symptomatica.

Feitas estas consideragoes, passamos a indicar as alteragoes do sangue ca-
pazcs de produzir a epilepsia ;

Neste numero figurao a plethora, a anemia e as enloxicagoes saturnina,
mercurial e absinlhica, alem do outras que os aulores mencionao, a alcoho-
liea 6 considerada por muitos como tendo grande influencia no dosenvolvi-
menlo do mal caduco ; Magnan, porem, quer que se altribua a molestia,
em taes condigoes, ao absinlhismo concomilanle. A escrofulose, o rachitismo
e a syphilis sao apontadas como outras lanlas causas de epilepsia sympto-
matica. A observagao de Trousseau e a do Sr. Barao de Petropolis, ambas
transcriptas na obra do Sr. Dr. Torres Homem, poem fora de toda duvida
a acgao da entoxicagao syphilitica.

Estas alleragSes do sangue, persistindo por muito tempo, produzem nos
centres nervosos modilicagoes chronicas e permanenles ; esle facto expiiea
por si sb a falta de coincidencia entre o desapparecimenlo da molestia e a
remogao da causa, remogao em alguns casos lardia, e impolente entao para
obstar as desastrosas consequencias da influencia destas causas.
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Epilepsia Sijmpntlilca on Hefiexa.

Yoisin diz : « Quando uma causa exeilante qualquer produz a epilepsia,
actuanlo sobre o eixo cerebroespinlial, por inlermedio de um nervo sensi-
tive) ou do grande sympalhico, a epilepsia e sympathica ou reflexa.

CAUSAS QUE A DETERMINAO.
Os ferimentos de utn nervo sensitive da face ou dos membros, corpos es-

tranbos, esquirolas, lumores, os nevromas, podem <lar em resultado o mat
caduco. Este tambem tem-se manifestado em conseijnencia da denticio, da
cario dentaria e da presenpa de insectos nos seios nasaes (Legrand de Sanlie
et Saimges) (1). Estes ullimos casos provac que tSm loda razao Axenfeld
e Yoisin, quando considerao as excitafoes do trigimim, como causas muilo
importantes da epilepsia sympathies. Devem figurar ao lado destas caosas as
excitacoes do grande sympalhico, produzidas principalmente nos apparelbos
djgeslivo e genital.

As a£Feccoes ebronieas do lubo digestivo, a preset)pa da vermes, as mo-
lestias do Bgado, o engurgitamento do baco sao em alguns casos o ponto de
partida dessas excilaroes, 0 tnestno diremos Acerca dos eslados palhologicos
dos orgaos da gerapao nos dons sexos.

0 apparecimento dilflcit da menstma^ao, os desvios desta funegao e a me-
nopausa exercetn grande influeocia sobre o deseavolvimento e mareba da
epilepsia.

F. esta a occasiao de indicarmos o nvodo pelo qual actuao nesta molestia o
coito, o abuso dos prazeres sexuaes e o onanismo :

Sennerl o denomina epilepsia brevis. Billod cila casos de dons jo-
vans que lornarao-se epilepticos por occasiao de seu primeiro congresso se-
xual. Portal, Tissot e oulros referem faclos de epilepsia, conseculivos A
realizacao dos prazeres sexuaes.

Excesses vemreos.—Saa. influencia A terrivei, e aegnndo Esquirol o abuso
dos prazeres sexuaes deve inspirar mais receios do que a abstinencia.

Onanismo.—As eslalistieas de Leurel eDelasiauve provSo que so esle vivio
nao f6r causa delerminante do mil caduco, sera ao monos causa predispo -
nenle muito poderosa. Com effoito elle actua de dous modos: i*, como

Coito.

( A Axenfeld.
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rxcitante nervoso, e 2", produzindo perdas qua am ultima analyse deLerminao
a -- aglcbulia —, estaclo que com orre cHlcazmeule para a mauifestagSo domor-
bus-comilialis.

E curioso cbservar que o onanismo podoser igualmente effeilo da epilep-
sia, e 6 enlao delerminado pelas mesmas comligoes de organizagao que oc-
casionao a moleslia.

Antes de teminar este arligo, devemos ponderar que, segundo alguns, a
deniigao, os vermes e as desOrdenSmetislruaes, etc., occasionao a eclampsia
(epilepsia temporaria), e nao a epilepsia verdadeira. Isto 6 verdadti para al-
guns cases, em oulros porCm a modalidade anormal do bulbo, dependents
dessas catisas, lorna-se um habito deSnilivo do organisms; e o que acon-
leee lodas as vezes que nao rcalizar-se o axioma: — Sublata causa, tollitw
cflectus. — Desde enlao, nao seta possivel conle$lar-se a cxisteucia da epi-
lepsia.

J

J

SYMPTOMATOLOGLV.
A epilepsia manifesia-se algumas vexes tie um modo snbilo, com toda a

brulalidade do imprevisto, na pbrase de Jaccoud. Em oulros casos ella 4 pre-
cedida de prodromes, e esies sao remotos ou proximos:

llemotos.—Sao aquelles que precedent o alaqne de algumas horn ou de
alguns dias. Sao muito variaveis. consistent algumas vczes em modifieagoes
de caracter e dos sentimenlos affeclivos. 0 Indmduo pbda tornar-se itn-
pacienle, irrilavel, colerico, triste rm ruidosamente alegre; pdde ser alTecta-
do de insomnia ou ter sonhos pbanlbaslicos, voiuptuosos. Podem manifeslar-
se cephalalgias, periurbagSes nas funcgoes digestivasj suores abundautes e
fetidos (Dumas) (l) ; erupgoes cutaneas (J. Frank) (2) ; rubor em alguns
ponlos do corpo, espedalmenta oa face; distensao das veias do pescogo
(Tissol) (3),

Como muito bom diz Jaccoud, estes prodromes s6 16m valor depots de
manifeslada a moleslia. iSinguem por cer/o a vista delies annunciaria um ata-
que do ma) cadaco.

Proximo?.
a aura.

J

J

Estes prodromes indicao a imminencia do ataque e constituent
Esta eonsistc em mamlestagoes sensitivas, moloras e psyebieas.

(1 ) Hrisolle.
(2) Gristle,
( a) Grteolle.
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Aura sensitive.—]5 a mais commu m e e a aura por exeelleneia ; consists
em uma scusagao anormal de fno, de ral6r, da titi!)ag3o, de torpdr ou do:

dor que, parlindo do tun ponto peripheric®, se dirige inslantaneamenle para
o cerebro.

Aura motora.— Designa-se por esle name a impulsao cSga ao movimenlo ;

veriflcao-se enliio os movimenlos de propulsao, o gyratorio, o de rerun, o
peslanejar, u estrabismo e as palpitacSes que se observao algumas vezes,
antes de ter comegado o accesso. — Estes movimenlos podem reunir-se as
sensagoes ja indicadas, e constituirio enlSo a aura mixta.

4m psychica on intellectual.— E corislitoida peias illusdes c atlucinagoes
deque os autores tuntos exeniiplos cilao: — Enlre cutras, mencitmaremos
as sensagoes tie ebeiros fortes, de sabores doces. de zunidos e de delona-
goes, 4 vista de cenlelhas, de cdies vivas, e de phanlbasmas mais ou menos
exlravaganles- Urn epileplreo via approximar-se uma mulher negra; coberla
com um couro, cabia e comegava entao o accesso.

Dm oulro via um carro, lontlo deniro um liomunculo com um barrefe ver-
nielbo ; temendo ser esinagado, cahia e manifeslava.se o ataque. Axenfeld
refere esles e outros faclos analegos.

Tfa descripcao dos symptomas. imilaremos Jaccourl, dividiremos a molestia
em grande e pequeno ma!.

0 grande mal comprehende duas f6rmas i— a commum (vonvuhiva ) , e a—
apoplectics.

0 pequeno ma! maoifesta-setarnbem per duas formas : a verligcm e aa«-
seucia —, as quaes podem-se accrescentar as fdrmas larvadas.

GRANDE MAL.
FOR VI > COINVI FSIVA.

Estuda-la-hemos em suas quatro phases principles : o icianismo, as COUTUI-
saos clonicas, o coma e o somno.

0 comego do ataque p6de ser e delxar de ser annunciado peli
aura.— Em todo o caso quatro phenoinenos simullaneos dao principio 4 crise.

Estes phenomenos iniciaes sao:— a qufkla, a perila de ronhecimento, o grito
e a paflidez da face.

0 individoo di um grande grito o cahe: cahe de ordinario para dianle,
oulras vezes para tras ou para os [ados : cahe no Togo, n 'agua, em um

I .* Phase.
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precipieio, nao escolhe lugar, nao previne a qu6da e nem aguarda occasiao
favoravel. Com a qu6da coincide a perda absoluta do conhecimenlo, do senti-
mento e da vontade. Parece que o doenle fora fulminado, conserva-se indiffe-
renle e rnudo aos oxcitantes mais energicos, e torna-se semelhante 4 nraa
verdadeira massa inerte. A face 6 pallida e de uraa pallidez cadaverica.

Immediatamenle comecao as convulsoes lonicas, o teianismo que, a prin-
cipio parcial, se generalisa depois, immobilisando e fixando as partes.

0 doenle jaz estendido sobre o dorso, lendo a cabega fixada na extensao,
com rotafao unilateral ; o thorax 6 iratnobilisado, a respiracao' 6 suspense,
o pulso b pequeno, concenlrado e de uma frequencia variavel.

K rigidez muscular e impossivel de vencer-se, os musculos sao animados
de fremitos fibrillares, e sua dureza e lal que podem ser comparados a
verdadeiras cordas de ferro.—Os membros se achao em tal estado de tensao
e pronai;ao forfadas que , por si s6s, podem determinar lesdes trauma*

ticas.

W

2.» Phase, —Vinte, trinta on quarenta segundos depois, a face vai pouco
a pouco injectando-se, ao mesmo tempo comegao a manifestar-se movimen-
tbs a principio breves e violentos, semelhantes a commogoes electricas, que
se fazem senlir priraeiramenle nos musculos da face, do pharynge, do la-
rynge e da lingua, depois verdadeiras convulsoes clooicas invadem todos os
musculos, sendo mais pronunciadas em um lado do corpo,

A cabega apresenla-se na extensao , curvada, inclinada em diversos sen lidos
e exoculamlo movimenlos de rotagao. A fronte enruga-se, os supercilios appro-
ximao-se, as palpebras sao entre-abertas, os olhos fixos ou rolando convul -
sivamente nas orbitas, deixando v6r apeaas a esclerotica, as pupillas, quando
6 possivel examioa-las, eslao contrabidas ou dilatadas e complelamenle im-
raoveis.

Para tornar mais horrivel o aspecto que offerece o padente, os labios
alongao-se e desviao-se para as orelhas, ha alteragao profunda dos tragos, a
lurgencia da face e do pescogo attingem o maximo.—Em laes condigoes a phy-
sionomia do epileplico exprime a colera, o terror ou a d6r. Os maxillares
afaslio-se e approximao-se convulsivamente, os dentes rangem, aigumas vezes
quebrao-se, Lao violenlos sao os movimenlos das mandibulas, a lingua nestes
casos e trincada, mordida , podendo ser mesmo dividida ; 6 entao sanguino-
lenla a saliva espumosa que afflue abundanlemenie. 0 tronco 6 arrastado de
um para oulro lado. Os membros execuUfo todos os movimentos possiveis,
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apresentao-se altemadamenle em pronagao, supinagao, ftexao e extensao e
sbmente a casta de grande esforgo podem ser mantidos. Os dedos ordina-
riamente sao contrahidos, o potlegar curva-se sobre a pnlma das maos, ficando
coberto pelos ontros dedos. Nos pes dao-se lambem toovimentos especiaes.

A respiragao preenche-se da utn motlo irregular, 6 desigual, esterlorosa,
convulsiva e algumas vezes excessivamenla ruidosa.

Os batimentos cardiacos sao fortes, o putso toroa-se amplo, conserva-se
porem desigual.

Algumas vezes dao-se differecles bemorrhagias.
Ha vomilos, solugos, emissOes involunlams de ourinas, de esperma e de

fezes. Em fun depois de tint a dous minutes cessa a tempeslade. 0 especla -
ctilo e tao medonho que soa duragao tao Iimilada parece clevar-se ao Iriplo
ou ao quadrupio.

As convolsSes vao perdendo pouco a pouco sua inlensidade e frequencia. Dm
snor abundaute e algumas vezes felido (antmoniacal) banlta o corpo dodoente.

A face tonia-sii cadaverica o o doenle cabe em collapso geral ; em coma
profuudo. (3" phase), seu estado e cuiao semelhante ao do apopleetico on do
ebi io. Respirafiio eslertorosa, aboligao complela das faculdades inleliectuaes e in-
sensibilidade absoluta.

S' duraole esta phase que as funcgoes respiiatorias e circulalorias se regu-
larisao,

Depois de oilo minutos a meta hora o doenle desperla, langa em lorno
de si um olhar eslupido e confuse , cnvergonha-se do stia siluagao ; suas
respoStas sao ininlellegiveis on disparaladas, $eus aclos sao aulomatieos.

_ g_

E frequente accnsar o epileplico tuna cephalalgia inlensa, peso de cabega
e fadiga extrema, depois de dissipado o coma. SobrevSm etiiao um somno
iranquilio e proloogado, (4* phase) ; termiuado o qual o reslabeiecimenio e
promplo, o individuo, ignorando complelamenie tudo quanto se lem passado,
entrega-se a sens afazeres babituaes.

As phases convulsivas durao de dous a tres minutos e o alaque complelo lem
uma duragao de raeia hora mais ou menus.

Ha caso>, porem, que a primera vista parece que o ataque tem side
de am. dous ou ires dias. Nestas conduces trata-.se dos accesses compostos ,— paroxismoi [de Axenfeld), do estado epileptico, estado de mat (em Bicelre
e Salpetriere), ofague* sub-enlrantes (de Trousseau).

No cslado de mat , os alaques nao sao complelos, isto A, antes de dissipar- se

l
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o coma qua succede as eonvulsoes, antes do reslabelecimento das falculda-
des inlellecluaes, sobrevem um segundo alaque, depois um terceiro, iim qnario
e deste modo podem produzir-setrinta, quarenla, sessenla alaques, simulando
u m unico de duragao extraord inaria.

laccoud e Axenfeld observao qne o coma em laes circumstancias 6 algumas
vezes subsliluido por um delirio sombrio.

Nos casos onlinarios de epilepsia, apenas lermina-se a crise, o epileplir.o
reeupera a saude, pordm, quando irala-se de uni raso de accesses sub-entrantes,
sobrevem, como consequencias, desordens serias da inervagao : — a melancolia
com lendencia ao suicidio e ao bomicidio, delirio fnrioso e ale hydrophobia.
Nao devemos passar em silencio uma outra consequeucia muilo importanle dos
alaques compostos, qnerenaos fallar da paralysia.

A reSpeilo desia, diz o Sr. Torres Bomcm, em sna obrade clinics: « Logo
depots dos acccssos de epilepsia, 4 muito frequents o apparecimrnto de pa ~
ralysia , sendo as pemas de preferenda t i f f ctatlas. A repel if do dos alaques
aggrava o estado paralytico, e conforms a inlensidaie dales, hem como o nu-
mero de vezes que acometlem o doente em um mesmo dia,« paralysia 4 mais on
menos complete, muis ou memos exlensa e mats ou memos douradoura.— A
f/t* suaede a um unico ataque ordinariamente 4 muito passageira. r>

0 Sr. Dr. Torres cita em seguida a observagao de um caso de paraplegia
conseculiva i qualro alaques.

Mais adiaote diz 0 illuslrado professor : « Em algum casos rarost a paralysia
prolonga-se ainda mesmo que os accesses epileplicos ndo se reproduzdo amiu-
dathis vezes. »

Esla proposigao e immedialamente confirmada por uma observagao.
Termina oSr. Dr. Torres llomem dizendo : « Que qmndo a epilepsia chega

a ponto de produzir a demencia, ordinariamente manifesta-se a paralysia geral
cuja marcha 4 progressiva. »

i

SEGUNDA FORMA DO GRANDE MAL.

FORMA APOPIJECTICA .

Jaccoud diz que oesla variodide lia perda de conbecimenlo, qti6da e convul-
sao; esles ires phenomenos approxiinao esla forma da commum. Ellas se dislin-
guem, porque naforma apopleclica falta a phase tetanica ; o as eonvulsoes cionicas
podem ser geraes, porem podem laiabara ser parciaes, sendo lodavia meuos
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intensas e mais eurtas. Logo depois da queda sobrevem um eslado sopo-
rose, muito semelbante ao coma e de duragao do algumas boras.

Os autores mencionao casos do aphazia, de parezia em um dos membros,
verdadeira paralysis de senlirnento e rnovimento, suceedendo a um desses
alaques. Estas paralyses, de f6rma beraiplegica, vuo dissipando-se para reap-
parecerem com um novo accesso.

Ellas uao eslao ligadas ao predominio quasi constante das crmvulsoes em
um !ado do corpo, e podein sobrevir. ainda mesmo que os roovimenlos con -
vulsivos se disiribuao igualmente uos dons ladus desle. Sao dev Idas a con-
gesloes cerebraes e a pequenos ft)cos bemorrliagieos, como provao os dados
colhidos peia aulopsia, e como tambem, por analogia , provao as manchas
echimolicas, semelhanles a picadas de pulgas, que se ubservao, depois dos
grandes alaques na face, no pescofo e no peiio dos epileplicos.

Id uiias vezesa forma apopleolica precede dealguns artnosa convulst va. (Jaccoud .'
i

PEQUENO MAL.
Os alaques convutsivos algumas vezes raanifeslao-se subitamenle, commum-

mcnte, pordtn, sao precedidos pelo pequeao rml, que mais tardo se convene
na forma convulsiva franca. Norn sempre esta exisle isoladamente, algumas
vezes em seus iniervallos dao-se alguns dos accidenles que caracterisao o pe-
queno mal. Em oulros casos, os alaques convulsivos modificao-se e melamor-
phoseao-3e em vertigens e auseniias. Oulras vezes exisle simplesmente a ver-
Uyem ou ausencia , sera quo em tempo algum se djenunciem as convulsoes
epilepticas.

Toilas estas proposigoes sao cabalraenle confirmadas por imporlantes ob -
servances de Trousseau. 0 illuslreelinico de LLulel •Diau lermina dizendo ; « Esta
siranltaneidade, esta concomilancia, csla alternincia na producgao desles di-
versos ptienginenos morhidos demonstrao clara menle as relagoes que os unem
enlre si, e nao permillem deseonhecer a identidade de sua natureza . »

Trousseau, querendo descrever o pequeno mal , confessa, como lodos os au-
lores, que seria iinpossivei dar uraa descripgao de suas innumeras, variadas
e infiuilas formas. Lendo-se suas observances, nfio se pode comeffcito cbegar
a oulra conclusiio. Ora Irata-se de um sacerdole, que no exercicio de suas
fuuegoes, fazia iregeitos extravaganles, canlava de um raodo eslranho e pro-
feria palavras incoberentes. Ora irala-se do presidents de um tribunal que
lavanlava-se, passava a sala immediata, arliculando palavras ininlelligivois a

t70 a
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depois Killava a sen lugar, e conlinuava sen irabalho, £ tanto este como o
sacerdolo nao se lembravao absolulamente do quo Hies haiia aconlecido.

Sc fflsse possivcl alongar-nos mais, ainda ciiariamos oulras observagdes de
Trousseau, eada qnal a r ais interessaule. Na obra do Sr. Dr. Tortes Homem
encoti.tra-sa a obsenagao de urn caso igualmente curioso, que passava-se com
urn alunmo do um colJegio desta cdrle. 1

Jaccoud e oulros dividem o pequeno mat em does grupos principaes ; —
rertigens e aiwncias.

Mem lodes eslao de accdrdo acerca da iclerpretagao destas expresses.
Axeufeld denomina slaques convulsive* incomplelos as veriigeus de Jaccoud,
dizendo que o name de vertigem deveria ser rigorosaniente reservadi para
designar aquelle estado que Calnuil ebamou amenda. Em clinica, vertigena
e amentias sao synenirnos, indiuao indiffereiilemenle o pequeno mat.

Reconhecendo que algomas vezes e impossivel marcar limiles enlre eslas
duas formas, todam diremos que ba vertigm, quando alem da perda de
conhecimenlo, da paltidez da face, ainda se podem descobrir movimenlos
convulsivos muilo leves e inteiramenle parctaes.

A amentia exprime o ultimo lermo de reduegao do alaque, ella se limit*,
se circumscreve sdmcnlc 4 ideagao e a pailidez da face.

VERTIGEM.
E muilo rara a existencia da aura,
0 grilo p6de dar-se ou deixar de dar-se ; o que algomas vezes obsma-se

4 uma exclamagao machinal, como acnntecia com um doenle de i, Frank,
que no enroego de cada accesso rsclamava — Jesus I ( f ).

A qimia pode faltar e p6de existir. em lodo ocaso o doente n3o cahe,
como quando 4 affeelado do grande mal, el!e acauieh-se, procura ponios
de apoio.

A pailidez da face e a perda de conhecimenlo sao caracteres constanles das
verligens.

Os phenotnenos que se dao na fesphera molfira differem das convulsoes
caracterislicas do grande mal, relalivamenle 4 sna exlensao , inlensidade e
duragao :

(1) Menfold.
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Ora observa-se apenas tuna rigeza geral , urn tremor, urn movimento im-
pulsive tie rolacao ; ora a veriigum e acompanhada da laves movimenlos de
cabeca, do movimemos automaiicos da face, trageilos extravaggntea, da urn
simples peslanojar. da um rangido da denies on bam da sobresallos do$

membros.—Segundo Axenfeld , nestes eases, sobretudo, verifica-se ord inaria-
men to ausencia do grito, da queda o de coma prolongado, — I’ordm, par onais
laves e passageiros quo sajao 03 mnvimsolos convulsivos, nota-se todavia um
poueo de saliva espmnosa nas coramissuras dos labios.

Axenfeld cita casos em qne as verligens sao acompatihadas do convulsoes
dos orgaos internos ;

Dm doente de Tissot sentia repent inamente necessidade de ourinar, e im-
medialamente perdia o conhecimento.

Em uma mulher, observada por Voisin, a vertigem trahia-se pela perda de
conhecimento, convulsao do diaphraqma e uma bulba glulica, seine!banto a
um Jalido.

Voisin observa que, durante as verligens, os epilepltcos entregao-se aos
ados mai3 eslranhos, liras suas vestas, tomao posifjoes inconvenienies e dao-
se ao onanismo.

A iluragao da vertigm varia de a!guns segundos a qtialro ou cinco minntos.

AUSENCIA.
Nenhum prodrome a dentinda, ella sobrevem repentinamenle eaniquiiade

chofre as faculdades inteHeeluaes e stimulivas do doente. 0 olbar lorna- se
fixo e a face pallida.

Se o doente fdr sorprebendido no meio de seus afazeres, de uma conver-
sac-ao, de ropente detem-se, nao pansa mais, perde a nogao dos objectos que
o cereao. No fim de um inslante maito curto, cessado <> entasis, ello con-
tinue a fazer aquilio em que se occupava, tormina sua phrase, sua palavra.

Se o pacienle, durante a agenda, liver deixado cahir algum objecto que
tinba nas maos, QcarA depois sorprehendido de enconira-!o em outre lugar.
A nsEo ser um incidents como esle, a vicliina niio podera ler nogao desle
tudilo eclipse rfi eu, na phrase de AxanFeld.—Tao rapide 6 o accesso.

Nao obstante a instantaneidade com que a ausenci'i se produz e se dissipa ,
todavia a aboliglo das faculdades inletlectuaes a sensiiivas 6 em alguns casos
tao complete, que os Soeutes podem caliir em precipicios, queimar-sa pro-
fnadamente, sem que o sintao, sem que tenbao consciencia.
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.Vo pequeno mal, cessa o apparato lion ivel, o cortejo medonho dos ata~
ques francamente convulsivos.— 0 lumulto que caracterisa o grande mal, 6
aqui subsliluido pelo silcncio, em alguns casos completo e absolute. Entre-
lanlo diz Trousseau e diz rauilo bem : — « Mo ha epilepsia mais real, do que
aquella em que as cousas passao-se siienciosamente, sem grande mo^mento,
sem grande eslrondo. »

Estes accidentes na apparencia lao leves, lao fugilivos, impressionao pro-
fundamente o systema nervoso, e e o pequeno mal a forma mais lerrivel,
relalivamente 4s perturbagoes das faculdades cerebraes.

Segundo obsena Yoisin- « E em consequericia do pequeno mal que se pro-
duz uma especie de somnambulismo. que pikle ser nocturne ou diurno, que
dura algumas vezes uma hora, e durante o qual os doeQtes pralicao ados
muiio complicadoSj porem sempre semelhanLes em todos os casos; elles
repetem eulSo ados de sua vida, de todos os dias. »

FORMAS FARVADAS.
Jaccoud diz que a angina do peito, a nevralgia do 5* par e o tico convulsivo

sao as affecgoes, sob cuja mascara mais ordmariamenle a epilepsia dissimula-se-
Elle accrescenta porem que e prudente evitar-se toda a exageragao e que
essas necroses deverio ser consideradas como epileplicas, sbmente quando
forem subsliluidas, no fim de cerlo tempo, por ataques francos ou quando
allernarem com esles.

Trousseau estendeu-se parlicularmente sobre a nevralgia do 5° par, e de
suas observances deduz-se que casos ha, em que suppoe-se tratar de simples
nevralgias faciaes, quando enlrelanto a affecgao e mais s6ria, mais grave ;
6 uma verdadeira nevralgia epileptica.

Para que a nevralgia tome esta denominagao, para que seja considerada
como forma larvada da epilepsia, 6 mister porfrrn que ella apresente-se com
alguns caracteres proprios da aura e vertigom epileplicas, como sejao : a ins.
lantaneidade em suas invasoes, apparigoes irregulares e nao motivadas, vio-
lencia extrema, a mesma duragao, e resistencia a medicagao a mais apro-
priada eenergica.—Realizando-se estes factos, Trousseau enlende que a affecgao
esteja revestida do caracter epileplico.

DELIRIO.
Jaccoud nao admilte como Morel, qoe o delirio agudo, paroxystieo cons-

lilua uma forma larvada da epilepsia ; elle acredila que o delirio seja antes
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uma consequencia, om efTeiio do morbus comitialis, e se algumas vezes
esle phenomena passa como primilivo, e porque, diz elie, suas causas, os
accesses nao s^Lo percebidos, o que aconlece quando os aLaques, as vtrtigens
e as aasencui# sao noclurnas*

Trousseau , sem negar quo o delirio possa achar-se figado* em alguns casos,

aos acckleotes convuUitos e verti ^Inusos, imitando Julio Falret, cr6 todavia
na exisleocia de verdadeiros accesses de delirio epileptieo, independents da
manifestacao do grande e pequono mal pbysico* — A esses accessos de dnragao
variavel, Trousseau denomina — loumira ejnleptica .

Jules Falret csluda as perturbances intellecluaes paroxislicas * sob duas
grandes f& rmas:— o grande e o pequeno mal,

t noLavel a analogia que essas duas formas guardao enire si, e tambem
important observar-se que as mam(estates physicas e psydiicas sao muito
semelhanles, consideradas sob algous pantos de Ttsia.

trousseau Lranscreve etn sua obra monumental , a descripgao que Jules Falret
apresenta icerca do grande e pequeno mal psychico, Nos 6 impossivel aconi-
panha-lo.

Alern dessas perlurba^es intellecluaes, consideradas como firma larvada
da epilepsia, Jules Falret e Trousseau admitiem mais dous gropos.

Primeiro grupo, — E constituido por <* aquellas que* manifestsndo-se nos
doentes nos intervallos de sens accessos* sao independents desles accessos
e constituent o estado mental babilual dos epilepticos, »

gj'upo,— Comprehends « aquellaa que, sobreWnda passageiramenle
antes, durante ou depois dos aiaques, podem ser consideradas como simples
epipbenomenos desses ataques. »

Ja DOS occupimos. muifo de passagem, 6 Terdade, das alieracGes Intel*
lecluaes cuntitfas no segundo grupOi Em occasiao opportuna diremos lam-
bem algurna cousa acerca do estado menial dos epileplicos*

r

PATHOGEN!A.

Desde a mais remota antiguidade procurao os praticos interprotar os phe-
noraenos morbidos que se antolliao a sua obsorvaQao ; desde a origem da me-
dieina lodes se t6m oceupado corn o objeclo da palhogenia, « esta parte da
ruedicica pratica, diz o Sr. Dr. Torres Homem, que a eleva a allura de rer-
dadeira sciencia, que serve para separar o homem scientific© do curandeiro
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empirico, que dA Aquelle a superioridade qoe tem sobre esle, ainda mesmo
qua seja galardoudo com o titnlo de Doutor. »

Jaccoud (i ) diz : « Se abrir-sa a collecgao hvppocralica, encontrar-se-ha
an lado de cada facto sua inlerpretagao iheorica e so da analyse elevar-se a
synihese, a concepgao dos quairo hu mores moslrarA qua o aiitor, depois de
ter teutado a explicagiio dos phenomenos morbidos isolados, nao lent recuado
diante do utna theoria geral da moteslia e das desordens qoe ella produz no
ser vivo. »

Xossas £pocas, porem, as theorias erao ingadas de hypotheses, creadas
lodas peta superstigao on por uma imagittagao tnais on menos feliz.

Quando raiou a era da anatomia pathologica , lodas as classes nosologicas
aproveitarao-se das iuzes fornecidas por esia sciencia nova ; a patbogcnia con-
seguio progredir nauilo ; nlo foran porem sensiveis as van tageos oblidas pelas
nevroses.

As invesligacoes cadavertcas tentadas nestes casos, por rnais habeis que
sejao os escalpellos, ou chegao a resit Itados negatives on revelao !esSes tao
diversas, tao conlradiclorias e tao disparatadas que toroa-se impassive! con-
Clair uma douIrina hotnogenea : — i5 uma analyst que ndo tern conduzido d
syulhese atguma.

As nogoes mais precisas. que existem acerca da imporianie questaoda pa*
liiogenia da nevrose, que occupa-oos, sao devidas a physiologia e ao methodo
eiperimenlal ; repousao em grande parte nas descobertas do poder reflexo
ou exciio-molor e oa expertroentagao, meio sem o qual a medicina oao po-
dera aspirar os f6ro$ de verdadeira sciencia, na opiniao de Claude Bernard (2] .

« La mddecine expert meniale esl la medecioe qui se developpe ; c'esl la
science de I’avenir », diz este grande 3abio (3). Ella e de data muito antiga,
deriva-se tiecessarta e directamente da medicina da obaeraa^o. Sendo esta
muilas vezes insufflcienle, quando trata-se de descortimr os sogredos das
molestias, a idea <le reproduzi-las artilicialmenle para esludar suas origens
e desenTOlTtmenlo lornou-se desde logo uma necessidade. As primeiras ten -
talivas feitas nesle ser.lido quasi nenhum resultado derao, e assitn devia aeon -
lecer , porquanlo a physiologia , base desla palhologia experimental, achava -so
entuo pouco conbecida, mal estuiiada, muito atrazada emfira.

Passaremos em siiencio todos os eosaios tentados posteriormenle e coueluiremos

st

(1) Tratado das Paraplegias-
(2) Patliologia experimental .
(3) 5’aihologia ejperimer.lal .

_
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dizendo, que so em nosso seculo A que a palhologia experimental lende a lomar-se
sciencia dell nil)va, gragas aos esforros de sabios illnslres, em cujafrenle acha-se
sem duvida Claude Bernard, representanle mais activo da medicina ex ;)erimenial.

A experimentag5o, appiicada A algumas moleslias, lem reproduzido & von-
lade os phenomenos da obtervafcio. Neste numero acha-se a epilepsia, cuja
palhogenia deixou de ser tao obscora e tornou-se mais conhecida sAmenle
dcpois que BrowD Sequard conseguio imilar a molestia em certos animaes.

Os sectarios das doulrinas de Claude Bernard dizem: « As epilepsias aril—ficiaes constituirao uma ainia poderosa e fertil de recursos para o$ pbysio-
logistas, »

Possuidos de enlhusiasmo exclamao ainda : « Provocar, por meio da ex-
perimentagao sobre animaes, resullados morbidos analogos Aquelles que
se observao no homem — que podcroso meio de investigacocs, que fim elevado
e ulil para a medicina experimental!— E sobreludo no estudo das nevrosesque
esle melhodo lem sua ulilidatie ineonteslavel, e desde que fAr possivel ap-
plica-lo a lodas as moleslias, Gcara sem duvida consideravelmenle augmentado
o campo da palhologia e da therapeulica. »

Assim pensao os apologisias do melhodo experimental, escudado vigorosa-
menle pelo talento briihanle de Claude Bernard, distincto revolucionario da
medicina.

Passaremos em silencio as iheorias de Hippocrates, Galeno, Tissol, Broussais,
Calmeil , Boucbet e Casauvieilh, relativas a palhogenia da epilepsia.

Os acanhados limiles desla these nao permillem-nos discutir lambem as
opinioes daqueltes que considerao como causa organica da epilepsia as per-
lurbagoes na crrculagAo cerebral — a congestao e a anemia —. Pela raesma
razao omiltiremos ainda as iheorias fundadas nas alleragoes do sangue.

A doutrina que hoje lem curso na sciencia A a de Marshall-Hali.
0 distincto physiologisla inglez colloca a sAde da epilepsia no bulbo, e

faz depender a moleslia da excilagao morbida dessa porgao dos cenlros ner-
vosos, sAde para elle dos acios reflexos.

A primeira queslao, pois, que se nos apresenta A verilicar se lal com elTeito A
a sAde da afTecgao : — As experiencias de Brown SAquard, Tenner e fcuss-
maul, fixao a sAde da epilepsia no bulbo, por exclusao do cerebro, cerebello
e da medulla espinhal ( i) ; 2.° A estruclura particular do bulbo poe f6ra
de duvida que A elle a unica porgao do syslema nervoso, cuja excitagao

(1 ) Lifiu dr Brown Sdquartl aobre a epilepsia ,
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produz convnlgoes geraes e symetricas ; 3.* As IesSes anatomicas consecutivas
16m sua s&le de predilecgao no bulbo,

Estes factos j& constituent unia prova eloquenle a favor da sede qua
Marsball-Hal! assigna & epilepsia. Com loda a razao, pois, Tenner e Kussmaul
consider^ 0 bulbo como o — nodus epilepticu$ .

Seja como fdr, o qua e exaclo 6 que, tomando sempre por ponto de par*

tula a excitabilidade, a molricMade, a hyperkinesia biilbarP poderemosfacil -
mente explicar o modo de acinar das difforentes causas, o modo de producgau
do alaque e assim tambem os differentes plienomenos que o constituent.

A!6m disso, os factos provao quo a tberapeulica, eslabelecida de aceordocom
a Iheoria de Marshall-Hall , vai sendo bem succedida, vai consegaiudo felizes
resullados.

Todas as causas da molestia nenhum effeito poderao obler sem a excita-
bilidade do bulbo ; este 6 o verdadeiro e mais imporlanle elemenlo etiologico,
sem elle nao havera epilepsia.

Epilepsia idiopatkica. — Neste caso especial * 6 excessivamenle impor-
tante o papel qne represents a hyperkinesia bulbar. Ella 6 ao mesnao tempo
causa predisponente e determinant©, porquanto, ao menos apparentemenie,
nao e possivel verilicar-se a existencia de outras causas que delerminem esse
estado anormal do bulbo.

Neslas condtgoes o poder excito-Epilepsia symptomatica e sympathica.
motor exisle em grao menor de intensidade, e coinquanlo seja necessario in-
vocar-se o auxilio de outras causas de excitagao, coinquanlo a excilabilidade
seja consecutiva, lodavia ella represeniari um dos facto res, sendo o outro
constituido pelas causas symptomalicas e sympalhicas.

Palkogenia do alaqae.
GRANDE MAL.

FORM v COXIVULSIVA on cmniuii.

A

fc este phenomeno, de frequencia muito variavel, o primeiro dequeAura.

nos devemos occupar.
Os phenomenos que consliLuem as Ires especics de aura devem ser consi -

derados como a expressao do u .n estado morbido local (Portal e Herpin) ( i );

(1) Axftnfeld.



2r.
. constituem o ucho longiquo t]u urn estado pathologico centra). (Axenfeld.)

r

E uma sensagiio iilusoria analoga iquelfas que os ampulados accuaao no
cdlo ausente, (Willis 0 Sauvagcs.) (I)

A aura psychica & central ; ninguem podera contesla-lo, Pois bem, & a!-
gumas vczes impassive! eslabelecer iimites entre el!a e as auras sensitive e
nwiora ; ein alguns cases tanto se confumlem quo, segundo Axenfelrt, somos
tornados ale cerlo ponto a dardbes urn s&Je commum.
sensiiiva e muilo frequente por occasion de epilepsias francamenle cerebraes,
£ assim quo, quando ura tumor craneano ou cerebral e acampanhado de
convulsoes epiteplieas, em geral 0 doerde accusa sensagoes em uni ou outro
ponto peripherico*

A ausencia do lesocs nas partes d'ofida a aura parece elevar-se para a ca~

bega » a Ealta de rchgao direcla entre os accesses epilepticos 0 eslas Ie> oe? F

quando por vcnlura exists, sao outras taritas razoes quo nos impellem a
conclnir que as sensagues constitutivas da aura sensitiva nao tern sua razao
de ser na peripheria *

1

1 Demais a aura
t

f
1

Aura motdra, Applicaremos a esla as rnesnm consideragues, lembrando
rnais que os movimentos especiaes que a earacteiisao sao analogos aos de-
Lerminadus por lesoes, por incisocs experiineutaes, pralicadas no enceplralo.

PRIMKIRA PHASE,

Perth de conhedmento e paUidtfs da f a c e v — O s primeiros pares emieaes
cominuiiicao-se por iniermedio de filetescom os ganglios cervicaes SQperiores,
destes par torn os nerves vaso-motores da cabega. — Exislindo a esdUflSo
morbida bulbar, seja primiliva ou cunseculiva, niio e pois dirtied do conce-
ber-se, que ella propague-se ao grande sympathico cervical 0 aos nerves
vaso- molores da cabega* —Ora, desdc que estes ftirem irritados, a consequent
seri* — a coniracgSo das arterias, a anemia (olighemia), cerebral a da face* a
perda de eonhecimento e pailidez da race.

Brown Scquard demonstroa expenmentalmente a influent do grande sym*

paltiico cervical uas dous phenomenon que occupa-nas.—A cllnica poo fora
tie Lluvida a intervengao do grande sympathico na produegao dos accesses,
appellando para oatros symptomas que acompanhao a cri3e.
ceraes, os vomilos, as modirtugoes da ourina, as emissoes involuntarias de

L
f

As dGres vis-

(I) Axtufeld.r
4170
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esperma, estes, e ainda outros phenomenos, que se produzem durante o
ataque, estao debaixo da inlluencia do grande sympalhico.

A perda de conhecimento e pallidez da face siio dous phenomenos simul *

taneos.—0 1'’ persisle al6 o fim do ataque, mas nera por isso deve-se allri-
Inji-lo A congeslao, que instariianeamenle succede ao descoramenlo, como
muilo bem observa Axenfeld.—Com effeito, na vertigem e ausencia produz-
se urna inconsciencia profunda, sem que nesles cases possa verilicar-se liy-
pcr&nia apreciavel.

0 grito e a queda sao dous outros phenomenos simul taneos Aquelles de
que acabamos de tratar.

Hrito. —13 a expressao de terror (Beau). Eo 6cho longiquo de uina dor
real ( Uerpin). « Se taes fdssem soas causas, os doentes de?eriao lembrar-se
do grito, depois de dissipada a crise. tl o que nao aconteco. » (Axenfeld. j — Este
altribue o phenomeno em queslao a urna contracgao espasmodica dos mus-
culos do larynge, seguida de um brusco movimento de expirapo, sobrevindo
quando ja estao abolidis as faculdades intellccluaes.

Qutda E devida ao letano lemporario dos musculos (Billod).— Voisin
pensa que este phenomeno deve ser antes allribuido A perda do conhecimento
e semimcnlo.

1

CoimilsSes tonicas ((e(nnisiiio).
Este periodo do ataqua traduz a exaltacao funccional, no maximo, dos

elemenlos motores encerrados no bulbo rachidiano e provavelmente tambem
na parte superior da medulla espinhal. ( Axenfeld.)

De qualquer maneira qne se produza, qualquer que seja sua origem primi-
tiva, esia raolricidade exallada 6 todo ataque epileptieo (ao menos sua parte
convnlsiva) (Axenfeld) ; porquanto as convulsoes que caracterisao esla phase
produzem-se pela propaga^ao da excitabilidade bulbar aos nerves facial, glosso
phatyngeo, bypoglosso e maxillar inferior, etc., provocando a contursao da

,•* 1»

face, a constricgSo da garganta, os movimentos convulsivos da lingua, o iris ^

mo, elc. A excilagio anormal do bulbo, invadindo os nervos respiratorios, de~

termina o tetanisino dos musculos animados por esles nervos, manifesla-se
enlao a immobilidade do thorax, a convulsao asphyxianle, que da ao ataque
uma physiognomia especial. Commuuicando-se a excitagao aos outros nervos
motores rachidumos, resullao as convulsoes do ironco o dos membros.

0 telanismo, a rigidez dos musculos do pesco^o trachelismo), o espasmo
laryngeo (laryngismo), aUrahirao a attenQao de Marsha!l-Hall que, appellando

(
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para esses dons phenomenos, interprelou erradamente o modo de producriio
do peqiieeo e grande mat Segun lo o pliysiologista inglozT o Lrachelismo, im*

pedindo a volla do sangue venose cerebral ao coragio, traz um comedo de
asphyxia da cabega e pei'di de conhecimenlo. 1‘or outra, o lrachelismo cxplii*a
os symptomas do pequeno mah a perda de conhecimenlo, as modificagoes de
cor da face. 0 laryngismo determina a occlusao da glolle, a asphyxia cerebral
iornandose enlao completa. manifeslao-se ns symptomas do grande mal , as
con vulsues geraes e parciaes.

Tat i a theoria de Marshall-Hal, iheoria sobre (|vie repousa sua Uierapeu-
tica infallivel : a — Iracheolomia.

A perda de conhecimenlo manifest!se antes do lrachelismo e do laryngismo
e mesmo antes do mais leve movimenlo convulsivo. A inconseienria 6 alem
disso independent das convutsoes, p6de existir sem ellas, assim como acon-
lece na — atfseneia —. Pode ainda dar-se um caso de epilepsia manifesta, sem
qne tenhao lugar o lrachelismo e laryngismo, citaremos como exemplo as
innumeras variedades de — verligens.

Finalmenle, podendo a excitabilidade do bulbo explicar todo o ataque, nao
ha razao para invocar a inlervonrao de eslados convulsivos que nao oneonlrariao
outra explicate, outra origem , a nao ser ainda a excitabilidade, a raolriei-
dade bulbar.

Se o lrachelismo e laryngismo nao tfim a imporiancia que mereceu a Marshall-
nail , todavia, segundo Axenfeld e Voisin, as conlracgSes tetanicas dos mus-
culos respiratorios concorrem efficazmenle para qne se d£ A asphyxia venosa,
eslado que contribue muito para a producgao dos phenomenos, que posterior-,

menle manifestao-se. Cora effeito, o sangue vennso, nao podendo voliar ao
coragao, fica eslagnado em lodas as redes capillares; alguns deslesvasos t$m
chegado a romper-se, d’ahi resultao hemorrhagtas, manchas ecchymolicas, etc.
6 ainda a hyperemia venosa que explica a turgencia que subslitue a patlidez
d t face, sendo todavia auxiliada pela facilidade que lia ao engurgilamonto dos
vasos, quando ja lem cessado a exeitagao dos nervos vaso-motores, pnrque
enlao a conlracgao espasinodica das tunicas arteriaes 6 subslituida por um re-
laxamenlo extremo.

SEGUNDA PHASE,

Axenfeld diz que o clonismo, qneasconlracgdes inlermi Dentes qne caracterisao
esla phase indican qne a excitabilidade do bulbo acha-se diminuida, e essa modi-
ficagao 6 davida ao esgolo oervoso e sobreludo ao accumulo de sangue negro
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nos centros nervosos. accumuto que produz-se cm consequent!a da asphyxia,
da immobilidade do thorax , da cut tractura dos mnscnlos respiralorios. A vcno-
sidade geral cooseculiva cntorpicea aclividade de lodes osergaos, p systema
nervosd nau e poupado, e do conlaclo do sangue venoso com os centres de
motricidade results que esla vai gradnalmsnle extinguindo-ffl, Assim [iois, a
tenninagao do movitneulo convulsivo e consequent^ da asphyxia, por die
determinada.

TERCEffiA E QUA RTA PHASES,

Coma. — 0 eslupAr profundo, que succede as convnlsoes, indicauma proslra-
gao toda dynamica, mn esgoto dos eenlros nervosos, e denuncta priucipalmente
persistence da plethora venosa. A inedidaque a respiragSo reglilarisa-se, que a
venosidade acaba de tlissipar-se, Dcoraa A subslituido por urn sonmo tranquillo
e raparadoP. (Qaarta phase.) Isle corresponde ao momento preciso em que a
liypnsrAinia cerebral desapparece, diz Axenfdd : *< porqnanlo, segundo expe-
riences tnodernas (Durham] , o cerebro durante o somno acha-se era estado
de anemia relativa o nao de congested como ate entao acredilava-se . »

Imiiando Voisin, cccupar-nos-hemos de certos symptomas que acompanhao
o alaque convulsiva.

1." A dilalagao da papilla (quando exisle) A devida a contracgao das fibras
radiadas da iris, euje pouio de partida e a superexcitagSo do grande sytn-
palbico cervical.

2.° A espuma. — Voisin acredila qae ella seja devida a uma hypersecregao
das glandnlas salivates, e que esta causa seja auxiliada pela contracgao dos mus-
culos faciaes, que obrigao a saliva a refiuir para a parte anterior da cavidade
bocal. Qnanlo ao sangue, que tinge a saliva esputnosa, A atlribuido a ferimentos
da lingua, dos labios, das gengivas o tambem, segundo Voisin, as exlialagocs
sanguineas pels mucosa das primeiras vias, quando as convulsoes leianicassao
rani to vioienlas.

3." A mordednra da lingua e produzida, segundo Sehroeder-van-der- K-olk,
por uma localisagan especial da oxcitagao bulbar na vizinhanga das raizes do
hypoglosso, conforme suas observagoes.

4 “ A pequenez do pniso A allribuida a uma exciiagan dos liletes svrnpathicos
vuscuiares , que determina a conslricgao dos vasos. 0 desenvolvimento posterior
do pulso indica que o esLiraulo fui subsiituido por paraiysia no grande sym-
palhico. ( Voisin.)
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Darla a explicacao desles phenomenos que desviarao-nos do assnmplo princi -
pal , continuarernos:

Alaq»c*i conipogtos, Mib-eotrantcs,

Como em oulro lugar dissemos, algumas vozes, eslrs alaques succerlem- SG

cm tio curio espaco, quo simulao urn ataque unico dedura(ao muilo prolon-
gada, Neste caSo, antes que a hyperemia venosa se lenlia complelamente
exlinguido, antes que os centros nemosos votiem a sen estado normal, sobrcvem
inn novo alaque. E que a excitabilidade motfira e tao intense que uma crise
nao baslou para dissipn- Ia. Os ataques, a medida que mulliplicao-se, vao-se
modificando ; as convulsdes nao sao Lao intensas, u sua durafSo e menor.
Axenfeld altribue estas modifleacdes ao ohstnculo que a asphyxia resultant* dos
alaqucs precedents oppde d irriiaruo motdra,

l*arox}Mifto^.

PEQUENO MAL.
VERTIGEU

Neste caso, a excita$5o molbra nao propaga-se a todos os nervos molores ;
alguns sao attingidos e oulros respeitados ; s6 desla raaDoira poderemos expli-
car certos plienomenos que parecem afaslar-se daquillo que ordinariamenle
observa-se, como sejao: a nao abidigao absoluta das faculdades inlcllectuaes,
(facto rarissimo) , a ausencia de pallidez da face no comedo do alaque ; e .'6
desta maneira, ainda, eque poderemos explioar as eonvulsoes limiladas que
caraclerisao essa forma do pequeno naal e que juslificao a denomina^ao de
ataques incomphtoi dada por Axenfeld.

r

AOSKACIV.
Nesta forma, a excitabililade bulbar propaga*se simplesmente aos nervos

vaso-niulores da cabefa, determinant!) a conlraccao arterial, da qual resullaoa
anemia (a oligbemia) cephalica e facial ; desle modo explicaremos a inconsciencia
e o descoramenlo da face que caraclerisao esla variedade.

FORMAS URYADAS.

Assim como Bouillaud clwma a convulsao um delirio do moviroento, as-
sim lambem Axenfeld chama o delirio epileplico uma convulsao da intelli-
gencia. Segundo este autor, « a excilacao epileplica 6 transportada dos org3os
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inciladores do movimento aquetles que presidera os ados inlellectuaes, ou
por outra* pnrece que a excitagao passa da substantia parda intra-raedullar
a substantia parda das circormilujoes cerebraes. » (i)

HVTEnVALLOS DOS ACCESSOS.

Nos casos simples de epilepsia i !iopalhica, quando os alaqites sao separados
entre si por espa^os de tempo mais ou memos kmgos, terminado o ataque,
o indmduo entra apparenlemenle ao gozo de saude perftita. Alguns, alien-
dendo a esta circumstancia * aflirraao que torla a mnlestia consists no ataque.
Este * segundo Axenfeld e oulros, nao passa de um symptoms talvcz o mais
salienie, porfirn que nem por isso deixa de ser sympioma da Lima moleslia
que determina ain > la oulras mod ideates, prineipalmente para o lado do sys-
tema nervoso, Eslas outras perturbacoes, esles oulros svmptomas, relaliva-
raente passageiros, vao aggravando-se a medida que approxiraa-se a Spoca do
alaque, tenninando-se esle, elles Yao modificando-se na razao decrescenle ;
oulras vezes persistem por muilo tempo, e passao entao & calegoria de ver-
dacleiras moleslias, como acontece, por exemplo, com a aphasia, a dispha -

( l) Brown SGqnarrt invoca uma altera^ao da nutri^o para explicar a excliabllidade anor-
mal do bulbo, eleroento essential da epilepsia.

Em cerltw casos, na epilepsia syphilitica, escrofulosa, p >r e \emp1o, a altera <;3o de nalr^o
dlrccta, nutras *czes clla <5 indlrecta, 6 devfda a alguina irrita^ao de uma pane peripheries

ou central do systems nervoso.
Brown sdquard accre^centa que n3o conhece posiiivamente o trudus operands dessa irrha*

g5o ; acredita, pordm , que ella actue mnko provavelmente por inlermedio dos vasos sangnl-
neos do eixo cerebro-cspinhah

Quandn rates va-os, em coitsequentia de uma [rritatjao qualquer, sao contrahidos. produz-se
mna anemia local* que torna a umri^iio menos aetlva e pdde at£ determinar a paralysis.

Quando d4-se a di1ata£<lo vascular, seja etla o elTeUo, a conscquencla da coutrac^Ii anterior ,

ou bem seji ella devida & paralyda dug nervos faao-molores ou 5 outra causa qualquer, o que
d ceno que, em am tempo dado, pissa major quantlriade de sangue para a medula c^iinbat *
a mUrkao torna-se entuo mais uctiva, a faculdade rcfleva aujpnenia-se a lal ponto que certas
irritafoea podetn produzir convtilsocs.

Assini , pois . acredita Brown Siquard qtte a e^cltahilidade morblda do bulbo, origem da
epilepsia, 6 posta cm jog > por um angmento de nutri^ao, consecutivo d dilata<;Jo dos vasos
dessa parte dos centres nervosos. (*j

JNesia Uieoiia baa â-sc a medica^Eo vascular.

1

(*) Ligfto sobre ft epilepsia por S^quard.
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gia, o trismo, a ischuria, as paralyses, e uma lyrapamle dolorosa. (Rom-
berg). (i)

Nos casos de epilepsia inveterada, o physieo, as faculdades intdlecluaes a
o moral dos epikpticos alterao-sc, e as desordens vao aggravando-so a mta-
dida quo os accidenles se repetcm e nmlliplicao-se.

Modilicao-se as funcgoes da vida organica, c os excessos a que a molesiia
predispffe, o onaoismo , por exemplo, concorrem poderosamente para tornac
mais crilica a siluagao do infeliz epitoplico . Sao lau nolaveis as alleragoes
impressas ao pliysieo do doenle que Arcliio, referindo-se a eilas, dissera :
« A molestia comicial 6 invejosa da belleza. » (2)

As faculdades intellectuaes vao enfraquecendo-se, alierando-se, por fim
pervertem-se completamenle, sen io a dementia o ultimo terino dessa3 per-
turbagdes. Ha, porem, casos fellzas em que a inlelligeutia parece eslar in-
lacta , e aid segundo a liisioria contao-se grandas genios enire os epilepticos ,

como sejiio : Mahomet, Jutio Cesar, Petrarcha, Pedro o Grande, Holiere, Newton
e ainda oulros que soffriao de manifestagoes do morbus comUialit (3).

S£p notaveis as mulagbes que se vao operando no caracter moral dos epi-
lepiicos.—Eiles tornao-se egoistas, desconliados, sombrios, irritaveis e arre -
batados ; mais tarde rixosos, difiiceis de viver, nao goslando de pessoa al-
guma, queixao-so sem razao, dispulSo sem causa, semeiao a discordia e se
fazem odiar.— Em seu caracter tudo d conlradicgao, diz Legrand de Saulle (4).

Qualquer que seja o ponlo de vista, sob o qual o consideremos, d perfedo
o typo de contrasts.

lie exemplos, nos grandes Hospicios de epilcplicos , que demonstrao que,

amaveis, obsequiosos, tisongeiros, rapidamente lransrormao-se nsepileplicos ein
inimigos enrarnigados daquelles inesmos para quem eonvergiao todas suas at-
tengoes. — E com razao, diz E s q o i r o l U i n amigo epileptusij nao e uma da-
diva do cSo (;> ).

Convencidos desta verdade, comquanlo o infeliz seja digno de loda a
comiseragio, todos o temem, todos o evilao- Proscripto da sociedade , com-
plelamente isol.ulo, nada podorA aspirar . ArelSo diz : « Torpent, abject! animo,
mcesti hominum aspecluin et cousueludinem vitautes. » (6]

( l ) Axenfeitf.
(*J ) AAcnfeld .
( 3) Legrand de Saufle—Gam# dos Hospilaes de 30 de lulho de 18$9 .
pi ) Le^rand de Saulle—Gazuia dos Hospital de 39 de Jilllit) de 1869.
(5) A^enield*

(fl ) Legrand de Saulle—Gazeia dos Hospilacs, n* 89*
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FREQUENC1A, MARCH V. CUM1*1.ICA£OES E I CRMIWCOES

FREQUENCU. .4 epilepsia ^ uma moleslia muilo frequonle ; Herpin pretende
que eni mil individuos contao-se ceica de seis epileplicos.

Segundo a maioria dos aulores, o pequeno nial e mais commum qne o
grande.

Quanto & frequencia dos accessos, cnnsiderados isoladamcnle, podemos affir -
mar qua & muilo variavel ; alguns doentes Wm apenas um accesso durante
stia viiia, outros sao affoclados tima vez, e decurrem-se annos para que so
manifestem onlros accessos. Em alguns casos a moleslia reapparece de anno
em anno, de mez em mez e de dia em dia.

Muitas circumslancias concorrem para provocar o apparecimento dos ac-
cesses ; menriimareiuos, entre oulras. as impressoes mulliplas dos orgaos dm
seniidos, os desvios de regimen, os excesses de toda a especie, as emo<;oes
moraes e a 6poca menslroal.

Leurt-i prova que um grande numero de epileplicos sao acommeltidos em
tempo de tempestade.

Os medicos daanliguidade davao grande imporlancia k influencia da lua.
Os conlemporaneos sao mais reservados, e comquanlo Mead diga : « Tudo na
naturezi soffre a influencia mysleriosa do asiro das noiles », todavia observa -
remos qne nada ha de positivo a respeilo desla causa.

Das estalislicas de Leuret conctue-se que a noite favorece consideravelmenle
a reproduccao dos accessos. Alguns atlribuem esle facto aos pbenomenos
meteorulogicos, outros ao decnbilo que o individuo guarda, outros finalmenle
ao eslado de somno. — Estes baseao-se na deseoberla de Selchenow. — Esle

centres moderadoresphysiologisla russo admilte que no cerebro exislem
do poder rejle.co da medulla — o que, por cnnsequencia, quaudo deslr6e-se o
cerebro, flea augmentndo o poder excito-molor. Suas experiencias confirnui-
rao a Iheoria e puzerao fdra (le duvida que, quaudo chega as camadas op-
ticas um sangue abundanla e rico, o poder excito-molor acha-se deprimido, e
reciprocamente, a anemia da-lhe inteira libordade, exagera-o cousideravel -

Ora, esta provado que durante o somno produz-se anemia cerebral,menle.
desile entao os centros moderadores nao exercem mais sua aegiio, e o poder
reflexo acha-se excessivamenle augmentado. Do mesmo modo acluao as eino-
?oes moraes o a embriaguez.

As causas indicadas sao aquellas qua mats frequeulemenle occasionao a volla
dos accessos.
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MARCHA. A raarcha da epilepsia e u momenlo preciso de sua invasao sao
pouco conhecidos. Mtiilos acredilao naexistenciadamoiesiia , stimenLe depots da
[iroducgao de utn ataque convulsivo, passando muitas vezes desapercebidas, ou
sendo falsamenle interprcLadas as innumera3 variedades de veriujens e as
amentias.

Scja como f6r, a epilepsia e uina moleslia apyretica, chronica com inler-
miUencia de sens principaes symplom&s.

Esisle uma periodicidade realT Ua typos completamente regulares ?
Axenfeld iliz que: « uma verdadeira periodicidade no mal caduco e muito

rara, porem qne as eslalislicas demenstrao que a volta quasi regular dos ac-
cesses 6 mais frequent® do que sua irregularidade absolute. •» Esin regtilari -
dade, quamlo exisle, 6 dependente da excitabilidade do bulbo, que nao esta
sempre no mesmo grio, ora arha-se augmentada e ora dininuida, parecen lo
mesmo que a motricidade vai accumulando-se ate uma somma (lada. cbega -
da a este pontn, a mais insignificants causa occasional pode dar em resulla-
do a manifestagao dos accessos.—Concluiremos, pois, que u muilo seeunda -
rio o valor das causas occasionaes dos accessos, porquanlo se nao houver
accmnulo snIBciente da excitabilidade no bulbo, ellas serao impotenles para
delenninar o apparecimenlo dos ataques.

Assim, tendo de procurar uma cxplicagao para a inlermillencia dos accessos ,
somenlc cumpre-nos appellar para a hypotbese aventada por Schroeder-van-
der-Kolk. « Este compara os ganglios da medulla aloogada a botelha de Eeyde
ou ao apparellio eleclrico de certos peixes , eo accesso epileplico 6 comparado
a centelha ou ao cboque que estes instrumenlos descarregao : uma vez a des-
carga effectuada, e necessario am certo tempo para que se faga o accumulo
de uma nova quantidada de electricidade. »

0 typo que mais approxima-se da regutaridade 6 o mensal nas rnulheres
e homens. (Axenfeld.)

0 modo de reproduegao dos accessos nao e invariavel e uniforae, todavia
ba certos phenomenos que, manifestando-se uma vez, lendem a lomar o
caracler constante e immuiavel. Assim, se o priineiro accesso fflr precedido
de prodromos, estes nao ftllarao nos accesses subsequentes ; a aura parlira
do mesmo ponlo ; o grito sera ou niio proferido ; a queda, em geral , tera lugar
do mesino lado do corpo ; as convulsoes dar-se-liao, quasi invariavelmenle, nos
mesmos musculos ; manifeslar-se-hao as mesmas vai iedades de aerligens , os
accessos nocturnes ou diurnos reproiluzir-se-bao, quasi constantemenle, durante

170 5



T

34

a noite ou ihiranie o dia. Axenfeld cila roesmo alguns exeroplos, que provao
que, se nao ha unifonnidade absolula, ella 6 cnlxelanlo muito nolavel ern
certos casos.

Devemos ainda observar que, a meilida qne a mdeslia vai-se li rnando
chronica, os doentes vao conliecemJo o valor e a significant dos prodro-
Jitos, quando elles exislem, e os infelizes podem anlecipadamenle isolar-se
e reprtsenlar sem leslemunhas as scenas lao horriveis que caracterisao n
grande mal. Ora, taes medidas de prudemia nao poderiiio ser tomadas se nlo
houvesse absolutamente uniformidade nos prodromos.

CowmCAqoES.— 1.* Atienacao menial-.— Esquirol diz « queosquatro quin-
LOS dus epilepticos 16m mais ou menos complelamente perdido a ra2ao. »>
Axenfeld previne, por6m, qne a conduslo de Esquirol e baseada em esla-
listicas de hospicios, onde uecessariamente predominao as formas mais graves
da molestia.

Trousseau e muilos outros aulores modernos considerau a
histeria como complicarao muito imporlante e tnuilo frequenle da epilepsia.
A Uislero-epilepsia apresenta-se por diCferenles formas: ou bein os alaqncs
hystericos e epilepticos do mesmo individuo separao-se, ou hem siio pheno-
menos bystericos e epilepticos que se confundem, ou, finalmente, e a vertigem
epileplica que associa-se a hysteria pura, ou allerna-se com ella Hi. (Beau.)

3.* Voisin diz que as lesbes cerebrn-espinliaes podem dar lugar a estados
paihologieos, que cODStituao oulras lanlas complicagocs do morbus comilia-
lis. Estes farlos sao porem raros.

2.* Hysteria•

1

TERMIHACOES.—Quando o mal caduco lermina-se pela morle, esta pride ser
devida a lesoes traumaticas, dependeutes da quAda e a liemorrhagias cerebraes.
—Em alguns casos, a terrainagito fatal e explicada pelas congestoes e inflam-
magfles do cerebro e suas membrauas, estados morbidus conseculivos aos
accessos violentos.

Algumas vezes, a morle e o resullado da ruptura do coragao, cffecluad.i
durante o ataque. (Observagoes de Short o Lunier.) (2

1) Axenftld.
(2) .Tiiccouri,
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Quantlo n2o sc da algum dos cases ligurados, resla appellar para a asphyxia
e para o csgolo nervoso.—A asphyxia 6 expticada psla paralysis do bulbo e
pela dilEoddade quo o ar encontra em penelrar nas vias respiratorias. 0

I

csgolo e consequeocia da superexcitagao nervosa, que sendo muito pro'ougada,
nao e compalivel com a vida.

DIVGNOSTICO.
Dividiremos este artigo em Lres partes ;

I." Trataremos de eslabelecer o dkgnaslico differencial <mtrea epilepsia o
aqueilas molestias que possao pnr vanLara cnnfii ndir-se com eila.

2 * Procuraremos determiner sea epilepsia 6 Miopathica , symptomatica ou
sympathies

3/ [ ndicarflinos os meios, mediante os quaes poder-se - ha distinguir a affiec-
O LO real da simulada.

I— Molestias que apresentao semelhangas com a
epilepsia,r

Eclampsia,

E a aflecgao que mais eonfunde-se com o morbus comitialis ; lanto e assim
qua alguns a rtenominirao — epil6p$it aigu'e, — Os caractercs distinctivos nao
podem ser lirados da forma dos accidents convulsiv os. Por esse lado nenluima
difierenga poderemos encotilrar eotre estas duas molestias. — Devemos appellar
para os anLecedentes ; para aausencia ou presenga de ccrlos phenometios pre-
cargores e concomitanle3.

Se por oecasiao da denligao, prenhez , parto. fehre erupliva, etc. , mani-
festarenwe, ; ela primeira vez, aeddentes convulsivos de forma epilepiiea ;

se esles reproduzirem-se com extrema frequenria e de urn modo quasi
continue, em intervallos muito approximadbs, se durante estes, nao fflr
perfeila a saude do individuo, se este achar- se ainda debaixo da influen-
cia ile outras manifesiagoes morhidas, se remttvi la a causa, cessarem as con-
vulsoes ; se lluatrnente veriScarem-so todas esUs hypolbeses, deveremos attri -
buir os phenomenon couvulsivos a eclampsia e nao a epilepsia.
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Por este ntodo indicantos alguns dns caracleres dJstinclivos das duas molestias ;

elevendo acdcscenlar ainda que a eclampsia apresenla quasi semire o caraclcr
agudo ; i mu Has \ez< s accmpanbada de febre, ao passo que a epilepsia ca-
ratteriaa~se pcla cbronicidade, 6 apyrelka e sua eliologia & obscura e vaga.

Axenfdd diz: <. Cessa^ao dcfmiliva das convulsoes ou reproduce^dos accesses
depois de inlemllos de boa saude,—eiso rerdadeiro criteria da eclampsia e
flu epilepsia. »

Hysteria.

0 diagnostics differencial entre o mal caduco e a hysteria nao offerece, re-
lativamcnle. tanlas difEcuidades.

A U'ibra epiteplica falta muitas vezes, a hysterica 6 Blais constants, easen-
sajao qne a conslilue e compnrada pelos doentes A nma hula, que s6be a
garganla e determina urna cciislricfao penosa nesta parte. A aura hysterica
dura muito mais que a epileptica.

Dm grito unico, inarLiculado e rnuco da comedo ao alaque do epilepsia.
Os grilos dos hystei icos sao mulliplos, arliculados e exprjinem queixas.

A quetla do epfleplico e sttbilaj a do hysterico e previsla, prevenida.
0 conliecimeiilo e iDslanlaneamente aboiitlo na epilepsia, sendo apenas per-

lurbado, enihotado na hysteria.
A face do epileplico 6 horrivel, a do hysterico exprime apenas o soffrimenlo.
As couvuIsSes epileplicas succedem-se setupre na mesnia ordem, a princi -

pin tonicas, depois clonicas ; as hystericas sao desordenadas e exprimem a
mi mica das paixoos, das sensafdes e dos ados ordinarios da vida.

A espnma na boca, a mordedura da lingua, plienomenos quasi constanles
na epilepsia, deixao de rnanifeslar-se na hysteria.

0 alaque epileplico dura alguns minutos no maximo ; o hysterico dura
uin quarto de hora no minimo; o primeiro termina-se por coma, ao quai segue-
sa um somno repftrador ; o segunda caraderisa -se par uma termina^ao especial :
o doentc ri-se, lastima-se on chora.

1

tong;c»iao cerebral apo^lceliforme.

A epilepsia lem s^ido mnitas vezes eonftifidida com esta lnalestin.
Trousseau, em seu noiavel avtigo de congesloes cerebraes apoplectiformes,

cila observances de Laos engattos de diagnostic*) e tormina dizemio : <* Em pre-
sent du eases desla ordem * dir-se -bia que o doenle eslava afTectado de uma
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congeslSo cerebral apopleclEferme. Fn lambent o Lem ho dib, hoje nao o digo
mais. »

Eslandq o f -ralico proven ido da facilitiade com quo potle ser victima de
tiros desla natureza, tenos . cl ados cvilarid a decepgao, pela qua! t£m passado
nmilos medicos de capitular de congeslSo cerebral apoplccliforme a tratar
cotno tal uma epilepsia apoplectiformo.

As repeligoes freqomtes das preiemlidas congestbes cerebral's apopleotiformes
cm indiriduos, coja idade nao e propria para a manifeslscao de tacs accidenies,
sett desapparecimenlo rapido e cemplelo, os intervallos de sarnie perfeita , fa-
eilitarao consideravelmenle o diagnoslico ; sera dissipada loda a duvida, a
ocogestao licitra coropleiamenle exeiuida, desde que reali?,aretn-se os segaintes
fades:— Moviraeutos convulsivos no comeco dos ataques, wrligens allemando
com esles, ferimentos da lingua, etc.

Poi apoiando-se em algous dcstes signaes qtie, o Sr. Dr. Torres Homem
tifio hesilou diagnosliear epilepsia apopleciiforme em um caso ijae Simulava
completamenle uma congeslSo cerebral apoplectiforme, fornecendo a maicha
da molestia uma prova eloqueule, uma confirmafao brilliants ao diagnosis o.
Traia-5o do doente Cosia Guiraaraes, qvre ocettpou, em 5 871 , o leito n , 10 da
enfermaria do clinica medica da Santa Casa da Misericordia.

t-

Accessos noeturnom.

Trousseau cila observances de casos de epilepsia, cuja existencia foi por
mullo tempo ignorada por serem nnclurnos os ataques. A sensacao de peso
na cabeca, a farliga extrema quo os doenles accusao ao desperlar, e princi-
pal men!' as emissoes involuntarias tie esperma, de ourina e de malerias fecaes
durante o somno, as opislaxis, e ecr.hymosis puncliformes no pescofo, face,
etc., sao os signae? que mais dennneiao a moleslia , quo a uoile occulta ou
faz passar desaperccbida.

A ouxmcia p6de existir por muilo tempo sem dispertar suspeilas, e pftde
tambem ser confandida com a syncope. A 1* caraclerisa-se por sua invasao
subila, pela perda complcta de eonhecimenlo, pels physiognomia eslupida qtie
imprinm ao individuo, pela rapidez com que esle continba sen trabalho, sua
phrase, sua palavra inlerrompidas- A espuma nos iabios, a reproduced
frequedta tie taes accidenies e sua allernancia com convulsoes mantfesias
eviiarao quaesquer duvidas acerca da natnreza da verdadoira aflecciio. e fa-
cilitarao o diagnostico.

A
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H — Diagnostioo differencial entre as tres especies de
epilepsia.

E am problema eslo cuja resokisao imiilo iroporta, muito interessa a liie-
rapeutica. Devemos porein eonfessar qua, am muilos casus. $ exlremamente
difficil determinar a causa da molustia.

!pilc|i$ia Miopntlilca.{'

Eomo determinar sn trala-se r'e uma pura nevrose epileptics e nao do uma
epilepsia symptomatica ou sympatliica ?

So pelos anlecedentes nao yerificar-se a exisleocia de alguma molestia, on,
no caso conlrario, se entry a molestia qua houver -se tnanifeslado anlerior-
mente o o mat caduco, nao descobrir-se a menor relagao ; se a Ueranga pudar
sur eslabelectda, on so a epilepsia fOr a consoquencia immediala de uina
poderosa causa moral ; se o individuo for excessivamente impressionavel ; se
pela exame minucioso de todas as funcgoes e de todos os organs neolnim
outro symptoma descobrir-se a nao ser a epilepsia ; se a hysteria e onlras
nevroses tirerem precedido ou coruplicarem o mo>-bus comitialii ; se final-
mente todos esles fuclos realizarem-se, riles constiluirao oulros tantns meios
auxiliares para concluirmos a exislencia provavei da epilepsia idiopalhiea.

SSpilepsin Nyiii|t(oinn(icn.

A molestia depemiera de uma ttflecgao orgamea dos centres nervosos ? Sera
a manifestagao de uma enloxicagae syphilitica, saimnina, absinlliica, etc.?

Os dados que poderao gnjar-nos a urn diagnostic!) liunbem provavei nos
serao fornecidos pelos antecedents, pelas proflssoes, pelos habilos do indl-
viduo. pelo exame rigoroso lie lodas as funcgoes, de todos os orgSos e pela
concomilancia de outros symptoma* imporiantes, no inelo dos quaes a epi-
lepsia torna-se salierile pelo predominio de sua intensulade.

Snppotihamos, per exeroplo, que trata-se de uma epilepsia consecutiva a uma
affecyao, a uma manifeslagSo syphilitica inlra -craneana ; alfim dos cominemo-
rativos e outros factos que nos poderao prestar muito auxilio, concorrerao
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P’ira eslabelecer o dtagnostfco certrs synipfornas, romo sejao: uma cephalal -
gia fixa limitada 4 uma meLade da cabega ; se a aura exislir ella mani-
feSlar-se-ha no lado do corpo opposto a stide da cephalalgia ; aleni destes
factor, clar- pe-liSo pertarbacoes nos orgaos dos senlsdos, surdez, amaurcse ;
paralysia do movimenlo e desordens inLellcciuaes*

Fui presUndo lodu a considefacaft a csUjs fijgnat'3 que, Trousseau e i> Sr
Barao de Petropolis concjidrao que [ laUva-se de uma epilepsialigada a mani-
asLandes sypliiliiicas inlra-crAaeanas cm dons doenteS, cujas ob$erva(3es ji
J eferimos*—0 reslabelecitnenLo obtido pcla medica^Eo anU-sypbililica provou
a exaclrdao do diagnostico e por coosequencia o valor de alguns dos dados
que mdic&mos.

Lpiltq îa

SobrAludo, nesto caso, o diagnostic e muilas vezes comdo de granties
dilTictildades,

A deapeilo da mate cnidadosa invesligaran, nao epossivel em rauitas cfrcuui-
stancias deseobrir-se uma ac^ao peripheries excitante*

A fl«ra, quando exisle* nenhum auxitio porteri; presiaf -nGs, porqoafilo cfesde
quo sui causa seja central, nio porteremos conduir que no ponto cm que ella
manifestar-se, ahi residiri a causa da moieslia.

Quundo a epilepsia %a-se ^mpalliicamente 4 exisleneia de venues, os
symptomas proprjos da affatcIEo veiminosa e os resultados colbirtos com a
medicare apropriada esclarecerao o diagnostic

IT L. — Epi Lepsia simu1ada,

O inleresse particular e muitas vezes o move! desta simulagao, aqual cm
sigiins casos 6 praticada com tanla habilidade qua illmle nos medicos rnais
previnides e sagaies . Deixamlo do parle oviiros facto?., eontenlar-nos-hemos
om mferir laenmeamenie aquelle que |ias?ou - se entre Calmei) e Esquirol na
presenca de Trousseau.

Esquirol dizia, nessa nccasiSo, que era impossivel que mn perfeilo clinieo
se deixasse enganar, ainda mesmo que a simuhgao parlisse daquelles que
conliecussem cerlos phenomenos que a denmteiao.—Entrelanlo, Calmeil lingio
nm ataqne, e fitipio com tanla perfei<;5o que Esquirol exclaraou : « Le paovrfl
gaigou, il esl epiieplique I »
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Today ia Trousseau e outros indicao cerlos phenomenos que niio se pod cm
produzir a vonlade:

1.®— Qaida, Ksta 4 imprevisla no epilcptieo real ; aqoetle que procura il -
ludir toma suas precausoes, previne e protege a queila.

2.«— A paltidet do COTDCQO tie nm alnqne verdidciro nan p6de manifeslar-
so, quando ha embuste.

3.® — Pcedominio de convulsdes em tim iado do curpn, em geral da-sa esse
facto no verdc\deiro epifeptieo ; no impostor as ccmvulsCas so dislribuem com
igualdade.

i * ~~Insensibilidade absolute, ausencia de contrac^ae das pupillas, debaixo
da influencia da tuz mais viva, a£o phenomenos caracleristieos da epilepsia
real, e que fallao quando a motestia e simnlada.

Os autorcs apresentao factos de imiiaQao, do reproducfao llel de algons
destes meios auxiliares ao conhecimenlo da iraude. 0 que e exacto e quo,
tiilos esles slgnaes reunidos facililao considerave I men te o diagnostic*!; porfioi
dies applicao se sbmenle ao momenlo do ataque. Nesla occasiao lainbem
pods ser muito mil o emprego do cerlas pratieas: as ameaijas, as pergiudas
capciosas 1(5 n algumas vczes conseguido resultados completos. £ bera con he-
cido o facto de Salvages. 1‘orem 6 tamtam carlo que os falsos epileplicos
lem o cuidado de reservar suas comedias para as occasions em quo o medico
esla ausente. A difiiculdade torna-se enlau raaior, porem nao e invencivel,
Piao verificando-se algmis indicios do ataque, que em geral manifestao-se, nao
podcndo-se descobrir quaiquer pei lurbafao intellectual, item manclm ecrhy-
molicas sobre o pescoco, face, pomos, etc., jit ha motives para suspeitar-se,
lodavia nada de positive poder-se-ha aflirmar.

0 meio mais efGcaz para detiunciar a fraude, e sem duvida sphygmo-
grapho ( t ) .

Voisin, applicando o spliygmograpbo em cases desla ordera , croon um
elemento poderoso, gramas ao qua), os cirurgmes miiitares francezes reco-
nhecfirao com a maior segurantja muitos cases de embuste de epilepsia, de que
os soldados lanfAvao mao allin de eximir-se do servitjo mililar.

( l) As nofoes, que este apparelho pu:lc Ibrneccr-nos Jccrca dcata Important quesiin, v6ra
minucjfi&iiTTieiUC re&rtdas tia aiomimenlal abia tie Trousseau e no Dlcctoaario de Medicida e
CuurgLa ttc Jaceoud, artigo— Epilepsia —t por Votsln .
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PROGNOSTIC0.i

0 que temos dilo at6 aqai ja nos aulorisa a concluir que a epilepsia e uma
das moleslias mais graves e terrivels ; todavia a roorle so pode ler lugar em
cerlos casos especiaes, em consequencia, por esemplo, de accessos repelidos
quasi sem inlervallos (ataques sub-enlrantes), em consequencia de rupturas do
coragao; de ferimenlos, queimaduras profundas e audios oulros accideutes de-
pendentes da qu6da.

Quanto a queslao de sua curabilidade ou incurabilidade, alguns autores tdm
chegado a resuliados inteiramenle opposlos. Os pessimislas sao do nuraero
daqnelles medicos habituados a observar a moleslia nos hospilaes, onde or-
diaariamenle enconlrao-se somenle casos inveterados, graves, rebeldes, cora-
plicados de desordens intellecluaes.

Os optimistas apreseDlao estatislicas, cujas conclusoes sao inconlestavelmente
ex3geradas. Assirn, segnndo lierpin de Genova, a naedicina pdde inlervir ulil-
mente nos ( res quartos de epileplicos ; ella pbde curar mais da metade, pro-
curar am allivio mais ou menos duravel em um quinto dos casos, limitando-se
o numero de epilepsias rebeldes a Iralamenlos perseverantes, apenas a um
quacLo mais ou menos. lierpin diz ainda que observou vinte casos de cura
espontanea.

0 que dizem outros autores acha-se em nolavel opposigao com as conclu-
sdes do medico de Genova; assim, seguudo Axenfeld, o mal caduco 6 incuravel
na maioria dos casos, o segundo Jaccoud a cura 6 realmante excepcional.

Seja corno for, o prognoslieo da affecgao, que nos occupa, depende das
cundigoes seguintes :

A causa e origein do morbus comitialis exercem uma grande influencia
sobre o prognoslieo. Sendo a causa uma lesao incuravel dos cenlros nervosos,
as probabilidades de cura sao quasi millas.—Estando o mal caduco ligado a
moleslias suscepliveis de cedereui a Iralamenlos medicos e cirurgicos apro-
priadus, e possivel conceber-se esperanqas de cura-lo ; apoiao esta proposigao
os factos do cura de epilepsias enlreti las pela syphilis, por vermes inleslinaes,
por corpos estranhos. etc.

A epilepsia hereditaria 6 incuravel, segundo Sennert e Boerhaave ; Zaculus
Lusitanus e Poterius reforem observagoes de cura de epilepsias inconlestavel -
mente beredilarias. Segundo Voisin, a ra deslia e quasi incuravet someule.

r

i .*
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quando o iadividuo herda, alem da epilepsia, outras molestias geraes, como
a escrofulose, a syphilis e a tuberculose.

2.* — ldade. Quando a molestia sobrevAra na infancia. A mais facil extingui-la,
do que quando ella manifesla-se na idade adulia.— Tal era a opiniao do Hip-
pocrates, abragada mais tarde por outros autores. Estes contiao muilo que
a menslruagao e o casamento, circumstancias ligadas 4 puberdade, por si ?6s
operem a cura da epilepsia, ailquirida na infancia. — Voisin e Villard observao,
porAm, que o esLabclceiroenlo do flnxo catamenial e o casamento exercem uma
influencia roedonha sobre o proguoslico do mal eaduco.

J. Frank e outros affirmao ter curado alaques, que tinhao comegado a pro-
duzir-se eutre 30 a 40 annos centre 40 e 1>0. — Estes factos sao raros.

3.“— As perlurbagdes intellectuaes concomitanles aggravao consideravelrnente
o prognostico ; porque estes plienomenos estao ligados, segundo Voisin. a
lesfles cerebraes ou cerebro-ineningeas.

4.*— A ansencia de educagao e moralidade, os habitos viciosos sao outras
tanlas circumstancias desfavoraveis, como 6 facil de verificar-se, desde que fdrem
comparadas as esialisticas, tomadas nos grandes hospilaes, com as daclinica
de pessoas inslruidas e abasladas.

5.*— Fdrnia da molestia.— As convulsoes violentas sao mais susceptiveis de
explicar os accidenles morlaes.

As variedades do pequeno mal sao mais rebeides ao Iratamenlo, e sao
tambem mais temiveis relativamenle As perturbagoes das faculdades intellec-
tuaes ; desde que as vertigens e ausendas sao relativamenle mais frequentes,
desde que estes accidenles reproduzem-se em intemllos mais approximados.
A claro qua as alteragoes intellectuaes devera produzir-se mais rapidamente.

Os alaques nocturnos tflin uma influencia funesla sobre o estado da intelli-
gencia, diz Axenfeld. Voisin, porAm, suppoe que os diurnos sao mais preju-
diciaes, alterao mais vezes as faculdades intellectuaes. — Voisin pergunta :
<i Se a influencia menos nociva dos accesses nocturnos nao sera devida ao
somno reparador da noite, conseculivo A crise ? »

G.*— A ipora do reapparecimenlo dos aecessos.— Senrlo estes quasi conlinuos
podem dar em resullado a morte. Se, depois da manifeslagAo de alguns alaques,
decorre muilo tempo de inlerrupgao, o primeiro que enlao produzir-se serA
mais violenlo que os outros.

7.° — A antiguidade da molestia A uma circumstancia digna de lodo o receio;

1
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porqnanto, cases ha, em que sen lo reraovida a causa, haveria toda a possi-
bilidade de cura ; o mesmo nao aconlecera se a molestia lornar-se um habito
definitivo do organismo.

8.*— A complicate) da hysteria, longe de ser medonha, parece ao contrario
diminuir um puuco o perigo da epilepsia (Axenfeld). Jaccoud considera a byslero-
epilepsia como tuna variedade favoravcl.

lisla complicate 6 mais diflicil de evirar-se que a hysteria on a epilepsia
isoladas; se for possivel conseguir-se a cura, persislirao ainda alguns pheno-
menos nervosos qua iembrarao ao doeule , que die Lem side victim ! do ataques
convulsivns, e que deverao inspirar ao medico receios constantes de reinci-
dencia da molestia. (Voisin .)

A hystero-epilepsia, nao sendo curada, enfraquece as faculdades intellsctuaes
menos do que a epilepsia pura. (Dunam.) (1)

r

TIUTAMEWO.
Estudaremos esta questao sob tres pontos de vista :
1." Tralamento do ataque e suas consequencias.
2.” Meios emprogados para impedir os accessos imminentes.
3.° Tralamento da molestia.

Tratamento do ataque e suas consequencias.
Quando o doenle cahs viclima do um ataque, 6 conveniente e necessario em-

pregar-se alguns cnidados:
Deve-seevitar com toda a precaucao que o epileplico fira-so; conv6m deita-lo

horizonlalmenle, inantendo a cabeija elevada, porem uni pnuco inclinada para o
lado, afim de facititar a expulsao da saliva espumosa.

E necessario remover-se todas as causas que, dillicuilando as fancies cir-
culatoria e respiraloria, provocassem um;i congestao cerebral on pulmonar.

Para obslar que a lingua seja trincada, ferida, cumpre collocar um r<Mo de
panno molhado enlre os dentes; estes, com este meio, nao serao tambem
quebrados.

A com presto das carotidas impede a congestao cerehral , devida k alonia
das arlerias e veils, conseculiva a contractu destes vasos. Este processo tem
algumas vezes conseguido abortar a segnada phase do grande mal.

A tigadura dos membros. segnndo algans, tem aproveitado. impedindo repe-

1.

r (1 : Voisin.
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f rg5es frrquenles dos accesses ; ella aclua do mesmo irtodo que a? sanprias, sem
ter os inconrenientes deslas.

Para prevenir cm diminuir a asphyxia , Voisin aconselha inhalagoes de chlorn-
phormio, aspersoes dc ngua fria sobre a face, flexao frrgada !e um grosso arlellio.

Os accidentes consecu lives ao alaque i a cephalalgia, o estnpdr, o mao estar
geral, as congesldes, o delirio, etc., esigem o emprego dos meios apropriados.
Voisin observa que tom lan(ado mao do curare com inuilas vatUagens, no
delirio consecutive a accesses repelidos.

II — Meios que tern por fim fazer abortar os alaques.
la em oulro lugar indicamos as causes occasional dos accessos. Aqui apenas

diiemo- que e mister evila-las, lauto quanto f6r possivel.
yuando os accessos se anmmciao per aura* que, de ponlos remotos peri-

phericoe, elevao-se para o ccrebm, amilas vexes tem-se conseguido obslar a
explos5o do alaque por meio de uma ligadura, de uma comprestao, enlre o
ponto peiiplierlco e o enceplialo. Sao variados os processos imaginados para
prtencher Lai flat .

Airnia, tenlando sustar as crises, os aulores aconselliao friegocs sobre as
partes em que existe a aura ; lambera lim-se empregado cauterisagoes, incisoes
e excisoes nos ponlos em que os doentes accusao as sensagcies, que coustituem
a aura ; recunhecendo que o ponto de partida desta £ central , explicaremos
os resultados coliiidos per essas manobras, dizendo com Axenfeld : « que ellas
actoao come oulros lanlos derivatives. »

Eutendendo que essas praticas sao em alguns casos convenienlea, nao po-
deinos, todavia, deixar de condemnar operagoes barbaras, que so pralicarao
sobre orgaos impurtantes, oti porque a eltes se imputasse a causa da excilagJo
oiorbida, uu porque sujipuzessem que nelies existisse a wu : queremos fallar
das 00 amputagoes do clitoris feilas por Backer-Brown ; da castragao, e da
ampulagao de meinbros imporlanles.

Ainda, lendo em vista oppdr-se a produegio do ataque an nunciado por
prodromes proximos, alguns pralicos reconnnendao o uso de inhalagoes de ammo-
niaco liquido, (ou carbonato de amraoniaco) e o ubaeo.

i rutaniento da molestia.

1

HI
TRATA11ENTO IlYGlEmCO.

Nesta molestra , em que tem falhado lanlas tcnUUivas relativas a seu Iratamento,
nao devem ser esqueeklos os meios hygieoicos, porquanlo ella e muitas fezes 1
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enlrelida por influences perniciosas , tendencias viciosas e por desvios dr
regimen.

E necessario velar com todo o cuidarto n estado das diversas func^oes. A
genital rlevo allraliir sdriaineole a altenoao, porquanto sao conhecklas as conse-
quencias mcdonhas da inconlinencia, da maslarbacao. dos excesses venereos,

e das irregularidades da menslruaijao.
Qsianlo a funecao gaslro-inlcslinal, basla aconselhar a sobriedade, uma nli-

meniacao moderada, afim de evitar < >s desarranjos das vias digeslivas.
Nao 6 de absolute necessldade a nbsiemjao c< mpietado vioho; cwnpre apenas

atlender a qnanlidade. 08Iras bebidas excilanles oau ennvdm.
System# muscular. — Nao se deve permiltir que os docnles fa^ao exercicios

vfolenlos; cm casos egpcciaas, acrmsalliar-se-ba a gymnaslica moderada e feila
com precaufoes. Os passeios ao ar livre, a mudanga para o campo aproveilao
muilas vexes.

tlanhos.— Os quenles san perigosos ; os frios s5o algumas vezes seguidos de
accesses; e diflicil mauler os ifymlos em seus verdadeiros limiles; a prudeneia
aconselba, pois, simples banhos de limpeza, com o fun de enireter conveniente-
menle as functoes da pelle.

Estado moral.— A vida do epileplico deve ser calma. isenta de contrarieda-
des, de senlimenlose paixoes violentas.

Faculdades intellectuacs.— Os esludos e Irabalbos que ex;gem grandes es-
forgos de intelligencia devem ser snbslituidos per lei I uras agradaveis, que possao
di&lrabir e delei tar o$ doenles.

IND1CAQ10 CAUSAL.
Epilepsia symptomatica.— Estando a mnlesiia debaixo da influencia de uma

affectId do craneo, das meniogeas e do cerebro, algntis autores aconselhao
nesies cases a trejpanaqao. Mason Warren ( f ) Ircpanoa dez individnos epilepticos :
tres curarao-se, dous obliverao mellioras e cioco morrArao.

Broca lambem empregon o trepano com successo em uma erianta epileptica.
As iesoes ciladas eslreilao a cavidada eraneaoa. o irepano augments, alarga

espago para o cerebro e seus v.isos. £ por este meio quo os anlores txplicao
os resuitados que se possao por ventura obter com a Irepanagao.

Depende a molestia de uma allerafao do sangne, da uma plethora, de uma
anemia , de uma enloxica^ao syphilitica, mercurial, absinlhica, da escrofulose,
etc, , clc- ; em lodas eslas circumslaocias, convem recorrer-se aos different

(1) VoislD.
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meios de combaler a affecfao, que acluar como causa do morbus comitialw ;
deverse dlrigir Loda a raodiea^ao contra a lesao prirniliva . Procedendo por esta
forma , muiias vanUgens so pGdem collier:

Temo$, alem do oulros [ados quo apoiao esta propoficao, as duas obser-
vers ji ciudas, — urna do Trousseau c outra do Sr - Barao de Petropolis*

Os Srs. firs . Paula Fonseca e Vieira de Mai Las refei em casos do mesmo genero.
Epilepsia sympaikica * — Eslando a molestia ligada a algnma irriu^To peri -

phericaou visceral , dete^inada per differences causas, ifies como : frrimentos,
nevromas , nevrkes, corpus eslranbos, helmin111ds> affocedesdo utero, dos ovaries.
etc, f elc - t deve se aiteader a todos esses eSlados palbtologicdflT e tratar de do*

bolla-los polos meios medicos e cirurgicos apropriadoSi
" n I

Se muiias vezese impossircl precisar-se rigorosameiite a indicacao causal ,
em alguns casos, loilavia , certus dados poder&o gutar- iios a probabilities mullo
ajiprosimadas da cerleza ; em tees circumstancias, convem dirigira medicai;ao
contra a causa que suppoe-se enlrcter a hyperkinesia do bulbo.

Ha observaijoi's de lotlo o criterio que provao ter-se conseguido successos fa-
voraveis em niuilos casos adina tigurados. Em epilepsias recenles, nan 6
muito raro vGr-se coincidir o iksapparecimeulo dns efleitos com o da cansa
que os eulretem ; e so em casos atiligos o mesmo nao acontece, enconlrarem os
a explicate, appellando para a modaiidade habitual, que a repetijao dos
accessos lem determinado no bulbo.

i
1

1

Epilepsia i Hapathica. Neste caso, apezar das mais minuciosas inyesligacoes,
nao e possivel descobrir-se causa alguma accessivel aos sentidos. Aqui a indi-
cai;au causal confund c-se com a murbida.

0 tratamenlo, em algumas circumstancias, depends da idea mais ou menus
juste, que se fez Scerca da natoreza da moteglla. Assim , todos aqnelles que
enxergjEo na epilepsia uma congeslao cerebral , uma concenlrafao dos humores,
aconselliSoas eratssdes sanguineas locaes, por meio de ventosas ou de sanguesu-

gas applicadas a nuca; e mbs tarde os vesicatorios e os sedenlios. Schroeder -
van-der-Kolk, Niemeyero Jaccoud Approvao este methodo, fimdados em resnliados
folizes, oblidos era alguns casos. Devemos porSm observar que essa pratica d
em algumas circumstancias perigosa, portjuanto a pobrezs do sangna concnrre
ellicazmenie para augmentin' a excilabilidade do bulbo, e e sent duvidaeste facto
que explica o descre lito, em que ja linbSo cahido as emissSes sanguineas em
tempos mais remolos.

Marshali-Uall subordinava ao espbagismo e laryngismo a perda de conheci-
uienlo e os plicnomeaos cormilsivos. Sustenlando esla theoria, prcconisava



47

enlhusiaslicamente a tracheotomia , dizendo em mna tie sua$ cartas The
LanceJ):—

« Lajoic de la pauvre mere etses larmes elaienl immenses, et j’avoue eprouver
mie grande satisfaction morale d 'avoir le premier precunise ce traiLemeol de
rSpilepsie laryngfo el d avoir ainsi rendu a lasaule les raalheurenx qui soul
reduils par cetle affection a un 6tat dfisespei e * »

Alguns medicos inglczes o imitarao no emprcgo deste meihodo, ale que final-
mente muitos farms de insuccessos tizerao com que essa operacao fflsseabando-
nada, em casos desta natureza.

THERAPEUTICA.
Em sua these de eoncurso, diz o Sr* Dr. Pinheiro Guimaraes, que « a pouca

efficaeia dos agentes tlierapeulicos tentados contra a epilepsia, e o desespero
dos pralicos , vendo-se quasi desarmados, 6 o que explica e justifies em
parte o terem homens alias do1ados du incontestavel talento e erudigao,
assim como Hoffman, lanrado mau de subslancias repugnanles, e que a seu
favor nao linbao senao a sua rxcentricidade, como por ixemplo: a plancela,
o sangue quente ou seceo, o meconium, excremenlos de diversos animaes,
raspas de craneo e vertebras humanas, etc., etc. »

N6s agora diremos, com Trousseau, que a pouca efficaeia de muilos daquelles
mesmos agentes 6 o que iambem expliea o luxo , com quo multi plicavao-se
os meios llierapeuticos aconselhados contia o mal caduco.—A lisla lornou-se
demasiadamente longa, e seria irabalho esteril e faslidioso occuparmo-nos em
indicar, em discutir cada uin dos medicaments tentados contra o morbus
c o w i f i aHs , Limilar-nos-hemos a dizer que toda a longa e inlerminavel serie
de subslancias, indicadas pel > Sr. Dr. Pinheiro Guimaraes e oulros aulores,
sao, na phrase do illustre professor do physiologia, « medics que t &m sidu mais
ou menus preconisados na epilepsia, e que lorn produzido nma on oulraenra,
mas que na grandissima maioria dos casos temse mostrado impotentes. m

So nos furtamos a tarefa de apontar lodos os agentes que tern siilo em-
pregatlos contra a molestia, que nos occupa, por enlendermos que scria o
mesmo que percorrer toda a therapeutica, nao podemos, todavia, passar cm
silencio cerlas medicares que tanto celebrisarao-se.— Entre estas conlao-se
os anesthesicos e narcolicos, a digitalis, as preparagoes metallicas e a eleclri-
cidade: ' .

Anesthesicos e narcoticos* 0 uso desies medicamentos e porigoso, traz
aggravate do mal, maior frequencia dos accessos. Lste facto porem nao devera
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sorprehender-nos, desde que atlenderuios ao que diz Schroeder-van-der-KoIk
II ne s'agit pas, dil-il, chez )es 6pilepliques, de faire disparaitre une

sensibility exag6r6eon unedouleur, raais de diminuer I’excilability rdflexe exa-
gerfie, et par cela-mdme les mouvemenls convulsils; or les rndJicametiLs narco*

tiques ne font qu'exagerer l’excilabilile reflexe, et cola est tellement vrai .
adminislresa doses elevSesils provnquent mdme les convulsions.— Meme le

clitoroforme suspend, i! est vrai, le sentiment, mats generalemenl il ex din
[’excitability reflexe ; un individu soumis a son influence ressemble 4 tine
grenouille ddcapilde, priveo de senlimenl, unis pr6sentani par conlro une activity

reflexe d’aulant plus inergique. »

Digitalis.—Considerando que modifioacSes da circu1a?ao mnitag vezes oc-
casions desordens correlalivas da innerva$ao, o Dr. Duclos (de Tours) lein-
brou-se de etapregar a digitalis. Refere esse ill usIre medico alguns casos do
successos.

Em sua these de concurso diz o Sr. Dr. Xavier : « Na epilepsia parece
ser racional o emprego da digitalis, por isso qua os phenomenos congeslivos
sao ent geral conslanIe9 durante os ataques desta moleslia. » —Autores muilo
reoomraendaveis observao, todavia, que nao acreditao na ellicicia deste meio.

4s preparapues melallicas , taes como: os sans de zinco, o oxydo deste, os
saes de cobre e prata, empregados segundo os melliodos de Laroche, Frank ,
Urban, Hein e Herpin , aproveitao vantajosamente, segundo a opiniao de
muitos autores.

Foi por meio dos preparados de zinco que Herpin conseguio apresenlir
os factos tao animadores, que referimos por occasiao do prognostico. 0 uso
ilestas subslancias y la!vex mais racional , dizem alguns. Ellas parecem
aduar, segundo Voisin, depondo-se nos tecidos, entre outros no tecido nervoso,
no tecido cerebro-espinhal, Desde que o metal amalgamar-se comas eelulas
nervosas do bulbo, desde qua melallisar um certo numero dollas, a conse-
quencia seri que o poder excito- molor acbar-se-tia diminuido desta qtianti-
dade. Fara conseguir-se alguns resultados, dependents de lal combina^ao hypo*

tbetica, seria porym necessario o emprego muilo prolongado destas subslancias,

e a persoveranja nesles casos y algumas vezes desaslrosa, a consequent po-
dera ser : on gastralgias rebetdes, ou outras desordens graves das vias diges-
ljvas.-A.lem de que, o nitrato de prata imprime a pelle uma Colorado

( * ) -

qu’

i
(1) Nicmeyer.
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azulada ou ennegrecida, como aconteceu com o americano, conhecido em Franga
pelo — hommc-bleu.

Electrieidade.—hcerc& deste agenle, diz Jaccoud ( l ) : « A eleclricidade de
correnle conslanle presta alguns servigos no tratamento da epilepsia, pela acgao
calmanle que elia pode exercer sobre os nervos peripliericos e sobre os ceniros
nervosos. A correnle constanle enfraquece e esgola a excilabilidade palho-
logicamenle exagerada da medulla.—As experiences tfim com efleilo demons-
trado que, no inlervallo do fechamento e da aberlura do circuilo percorrido
por uma correnle galvanica forte, a excilabilidade da medulla esli lao ani-
quilada, que nenhuma excilagao e capaz de determinar conlracgao muscular. »

Resla que a pralica venha demonstrar qual o grao de eflicacia desle meio,
ja abaudonado por autores de toda a confianga.

Com o emprego dos mcdicaraentos, de que passamos a iratar, vantagens
reaes podem-se manifeslar.
meio dos agentes iherapeuticos que vamos indicar.—0 que conslilue a na-
tureza da rnoleslia e a excilabilidade do buibo.—MaU excilabilidade do buibo,
mais epilepsia.- -Pois bem, a belladona, o valerianato de alropiua, e, sobreludo,
o bromureto de potassio possuem a propriedade de diminuir, de deprimir e de
aniquilar quasi completamente o poder excilo-motor, a faculdade reflexa da me-
dulla e seu prolongamenlo. Brown Sequard diz que estas subslancias lem uma
lal propriedade, porque sao vasculares, porque delerminao uma contracgao
dos vasos sanguineos dessa parte dos ceniros nervosos. contracgao que lem
como consequencia necessaria a anemia, uma nutrigao menos activa e, por
conseguintc, depressao da excilabilidade anormal do buibo (2).

Tambem sao agontes vasculares e deprimenles o sulphato de quinina, o
cenleio espigado e o curare.—Esla ultimo. eDsaiado por Tbiercelin e Bene-
dikt, foi lambem experimentado por Voisin e H. Leouville, lendo aproveilado
vanlajosamenlc na mania epileplica, segundo alBrma Voisin.

Belladona.—Empregada contra a epilepsia a principio por Griding, tambem
o foi mais larde por Debreyne e Bretonneau, os primeiros que Iragarao as
principaes regras de sua administragao. Prescreve-se segundo Trousseau :

Exlracto de belladona
Po de belladona
Para 1 pilula.

% com efleilo, raciona! o Iratamenlo por

|aa 1 cenligramma.

(1J Voisin.
(2) Ligao sobre a epilepsia.

17U 1
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Durante utn mez o doente tomara i dessas pilutas, & unite ou de man ha,
conforme os accessos form noclurnos ou diurnos ; no segundo mez 2,
no lerceiro, 3 pilulas adminisiradas sempre no mesmo momeDto, qualquer
qne seja a ddse ; os limites desia serao marcados pelos phenomenos de in-
lolerancia: (perturbagoes da visao, seccura da gargama, agitato cerebral , etc.}.
Desde enlao, o numero das pilulas sera augmentado somente de 2 em 2 ou de
3 em 3 mezcs.— Ilevar-se-ha desle modo a dose do medicamcnto, sempre
gradualmenle por pilulas dc 1 centigramma, persislindo durante 2, 3 e 4
annos seguidos, sea nevrose modificar-se.—Seguir-se-ha, entao, uma progressao
dccresceute, cessando-se a medicagao durante um mez, para vollar-se a ella
durante 45 dias, — depois uro novo intervallo, uma suspense por 2 mezes,
para recomegar-se durante 13 dias.— Conlinuar-se-ha sempre assim, sem
nunca abandonar completamente o medicamento.

Foi seguindo rigorosamenle este methodo de adminislragiio qne, Trousseau
oblcve euros solidas e melhoras defimtivas.

Conservando o mesmo modo de adminislragao, Trousseau substitnia algumas
vezes a belladona pela alropina.

Empregava, entiio, uma solugao contendo 5 cenligrammas de alropina para 5
grammas de alcool. lima golta desta solugao correspoude a uma das pilulas
de extracto e p6 de belladona; comegava, pois, Trousseau por administrar
1 gotta, qne ia elevando do mesmo modo que para as pilulas.

Vukrianato dc atropina, — Michea acredilava que o emprego direclo da
alropina seria muito vantajoso e de aegao prompla sendo por6m este agente
exlremamente euergico e perigoso, imaginou Michea combina-lo com o acido
valerianico, oblendo por este modo duas vantagens, uma era attenuar os
effeilos da atropina, oulra era associar a ella um medicamento de emprego
muito antigo contra a epilepsia.

Michea, inventor da preparagao do valerianato de alropina, o primeiroqne
pensou em seus effeilos contra o morbus comitialis, empregava-o na dose de
1 a 2 ceuligratnmas por dia. 0 seu methodo de adminislragao era o de sus-
pensao e renovamento no fim de 8 a 43 dias ; assim corno o de gradagoes
crescentes e decrescentes.

Michea refere 4 factos, nos quaes sao notaveis as modificagoes operadas
nos doentes (4).

Entre nos, este agente therapeutico tem tambem colhido vantagens, nas
maos dos Srs. Barao de Petropolis e Dr. Torres Homem.

-gi) Cazeta dos Ilospllae*.
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Na Gazeta Medica, do 1° de Setembro do 1804, o Sr. Dr. Torres Horaem
publicou observapoes de 3 casos do epilepsia, nos quaes o emprego do va-
lerianalo de atropina conseguio brilhantes resuilados.

Ainda, no anno de 1871, o vimos applicar este medicamento em uraa
epileptica, quo occupava o ieito n. 44 da enfermaria de ciiaica.

Eis a formula de que servio-se o illustre professor :
Valerianato de atropina 1/4 grao.
Oxydo de zinco
Exlracto de valeriana
F. 30 pilulas.

Para tomar 1 por dia.
Bromureto de potassio—Este precioso agente therapeutico, que tantos servi-

pos ja lem prestado a medicina, foi peia primeira vez, (em 1851) , empregado
contra a epilepsia. A Locock, Brown Sequard, RadiclilTe, Williams e a ou-
Iros pralicos da Inglaterra cabe a gloria de lao imporlante inicialiva. — A
Voisin, em Franca, sdo devidos os mais acerlados preccitos Acerca do mo-
do de administrapao do medicamento.

Voisin diz que o bromureto de potassio deve ser puro, nao conter iodo
nern chloro, que devo ser dado alguns momuntos antes das refeipoes, em
doses que variao de 4 a 14 grammas e mais por dia, sendo muito lenta-
mente progressivas.

0 systema das gradapoes cresconles justifica-se perfeitamenle, altendendo-
se que o habilo millidea a aepao do medicamento. (Esta observapao tam-
bem applica-se As medicapoes pela belladona e pelo valerianate de atropina.)

0 bromureto tera preenchido o effeito a esperar-sa, desde que verificar-se
o seguinie phenomeno:—supressao da nausea reflexa. Eis ocrilerio mais im-
portant© pelo qual guiao-se Voisin e Claude Bernard. Desde enlao nao
convem elevar-se a d6se, cumpre porem insislir na applicapao conlinua, se
por acaso a affeepao modificar-se ou eurar-so. Mais larde, o emprego do
medicamento podera deixar de ser quotldiano, havendo iotervallos de 1, 2
e 3 dias, e sera supprimido somente annos depois de melhoras ou curas
definitivas.

0 bromureto deve tomar-se uma especie de alimento para o epileptico
curado, diz Voisin.

Ha porem certos liraites de saturapao que nao convem transp6r-se, por-
que p6de manifestar-se o bminismo, este, segundo alguns aulores, caracle-
riza-se pelos seguintes phenomenos: cephalalgia frontal, cor livida da pelle,

30 graos.
30 graos.
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acne, exrilagiio gaslrica , enorme enfraquecimento cardiaco, abatiraento da
forgas, enfraquecimenLo noland das funcgOes genitaes tanaphrodisia), somno-lentia quasi contiuua {esudo hypnollco), completa obLusao das faculdades
inlelJecluaes, etc-, etc.

Logrand de Saulle ohserva, porem, que esles pbenomenos apparecem so-
mente quando o bromureio 6 iodurado, dies devein, por consegninte,
tes attribuidos ao iodismo.—«- A anaphrodisia qua sobrevem em lodos os ca-
ses, o augmenlo de appetite, a super-aetividada da ffmegao renal, a diminuigao
da secregtio sudoripara, um enfraquecimento passageiro da circniagao, o
halilo felido, a insensibilnlade do veo do paladar, da base da lingua e da
epiglolle, pruridos do couro eabelludo e constipagao, taes sao em gerai os
efldlos pliysiologicos que observao-se com IS, 7 e 8 grammas do bromureio »,
dir, Legrand de Saulle ( I ).

Para prevenir os accidentes conseculivos as ddses elevadas do sal bromico,
recommendao os praticos que prescrevao-se simultaneamenle os diurelicos,
o oleo de figado de bacaMo, a quina e o ferros devendo haver, por6m, pre-cangao e discernimemto, para nao annullarem-se os effeitos do bromureio.
Dos preparados ferrugiuosos, e o citrato de ferro e de stryebnina aqueile que
parece ser mats conveniente, diz B, S6quard. (2)

lisle incansave! experimentador recommenda uma formula que tem, diz
elle, a grande vantagem de dilQcullar o bromistno. Nao podemos deixar de
reproduzil-a :

ser an-

Iodureto de potassio
Bromureio de potassio
Bromureio de ammonium duas e meia oitavas.
Bicarbonalo de potassa
Infusao de columba

Para lomar 1 collier de cafe, antes de cada uma das 3 refeigoes, e 3 co-
llie res de cafe, a bora de deilar-se. com am pouco de agua.

0 xarope do Henry Mure, e uin preparado de bromureio de potassio, que
adquirio grande repulagao na Europa, diz o Sr , Dr. Torres Homem.

Legrand de Saulle, em seu notarel artigo da Gazela dos Hospitaes, refere
com escrupulosa exactidao os successes bri Ilian tes que o bromureio tem con-
seguido em cases de epilepsia, observados por B. Sequard , Radicliffe, Robert,

uma oilava.
uma onga.
dons escropulos.
seis ongas.

( ij Gazeia dos UospiLate de 25 e 25 de Notembro de 1 K 6S,

(2) Li^So sobre a «pilep*ia. 1

A
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M’. Donnel, Dr Clouston, Lee, Voisin , Falret, Thomaz, da Sedan , Theissier
e por oulros medicos inglezes e Franceses.

Eis os resullados obiidos por Voisin, em BiceLre, depois de 22 mczes de
IralameiiLo, por^ueio desla s u b s t a n t i a D e 25 doentes, 6 deixarao de sen-
ior o menor phenomeno epileplico, 2 experimentarao apenas uma awencia
muilo curta, k tiverao sbmenle um ataque, e em todos os oulros a molesiia
modificou-se em graos diversos.

Voisin, com o emprego do bromurelo, oblinha sempre maiores vantagens
na epilepsia idiopalbica e na f6riua convulsiva.

0 Sr. Dr. Goularl, distincto medico do Hospitio de Pedro li e outros pra-
lieos do Rio de Janeiro refersrao-nos fades, que provao que tambem, entre
nos, o uso ileste roedicamento tem sido seguido de resultados mais on me-

DOS felizes.

4

t

Couclnsao.
Le moment est done venu d'en appeler liaute-

meni k robservatlon de tous.—En face des frtir
ctueiLses tentative*, qui se font jour do loirs

C6\£s, cliacun doji se falre un cas de conscience
de trailer d&tonnafs les £pJtaptJqucs » et d'ap-
porler alnsl plus turd sa pail coniribuiive uu but
»1 Arofnemment s^eourablo, que la science iTeflor-
ce d'aiieindre.Ghacun eat competent, chacun pent
r̂ usslr .

Que fa puretG du medicament, que la surwil-
lance frdquente de la medication et que la t£na-
citfi du nuMfcin soienl settlement Jes conditions
fondamentalcs de rexp̂ rlmenialion, — Le succfeu
est ;J cc prlx. — A Toeuvre done. (Legrand de
Saulte (4).

Acred Uao alguns que sobre o epileplico, condemnado outr'ora a uma verda-
deira morte moral, deve pairar aimla o esligma fatal que o tem acompaniiado
atravSs os seculos. 0 desventurado conlinua a ser causa de pesar constanle, e
de constemat;ao eterna para a familia.—E, como em outros tempos, nao llte sao
permiUidos os hellos sonlios da mocidade, sonhos de futuro e amor. Abjecio
parii, sem um instance de repousu, arrastara inevitavelmeDle uma tida tor-
turada por pumgentes dftres moraes e por sinistras apprehensoes.

Tal 6 a sorte reservada ao infeliz, segundo aquelles que entendem que,

:

fl ) Gtiata dot Hospitaes de 2k e '25 de Novembro de ISAS.
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depots de longas e diflBceis invcstigagSes, depois de trabalhos incessanies,
pouco ou nada se tern adiantado, e qne a moleslia, qua recebeu outr’ora
u nome de opprobrium artis, zumba amda hoje dos agentes therapeulicos
mais eflicazes e conveoiontes.

Tat o destine que aguarda a vicliina de um mat, segundo aquelles quo
contra elte pronunciSo ainda hoje a sentonga de incurabilidade.

Por outro lado, affirmao outros qua ja e possivel fazer cessar, de uina vez, as
iagrimas de oma cariuhosa mai , cuja desotagSo nao tem limitcs, quando pensa no
fuluro de um filho, que soffits deuma molestia tao terrivel ; que ja 6 possi-
vel reslituir a esses desherdados os gozos da familia e dar-lbes um iugresso
franco na sociodade.

Assim pensao aquelles que, preconisando esle ou aquelle medicamenlo,
conciuem que a curabilidade da epilepsia tornou-se tuna certeza.

Se nao aceilamos, sem a menor objecgao, certas eslatistioas, certos resul-
tados por demais iisongoiros, se enteademos que cm muitos defies se traduz
ainda o espirito do entliusiasmo e de exagaragao do seus aulores; se cremos
que o merito desses fades dove depender de sou numero, valor, do rigor,
methods e precisSo quo tenbao presidldo sua analyse e inducgao, se nao pres-
tamos, fioalmente, inteiro crediLo aos triumphos e successos brilhantes que nos
re/erent os optimistas, nao podemos, todavia, deixar de condemnar como ex -
cesso de peasimismo, n5o podemos tolerar que protestom c prtmunciem-sa,
absolulamenle, contra o teslemunho de autores graves, dignos de toda a con-
fianga e consideragao. — Ha factos incontestaveis de cura real e de mclhoras
noLavois. — Legrand de Sculle diz : <t Nao so a epilepsia idiopathica e mais
vezes caravel do que suppunha-se atA aqui, ccmo ainda 6 possivel em muitos
casos obter-se suspenses de todos os accidentes epileplicos.—Estas rein issues
quasi equivalent a curas. » (1)

Assim pois, enlandemos que n5o devemos, dominados por complelo des-
animo, ertizar os bragos, conservar-tios irnpassiveis e confessar-nos impotences
dianle da molestia. — A inercia neste cam & urn crime. — Pam nada obter-se ,
i preciso nada emprehender-se.

Convencidos dastes factos, acreditamos qne sempre convira tentar a Inta,
e que as arenas que mais auxilio nos poderao prestar sao : — a belladona, o
valorianato de alropiua e, principalmenle, a bromureto de potassio.

Lcgraud de Saullo diz : « Do todos os modicamentos precoutsailos contra

(lj Gazeus dos Uospltaea, 24 e 25 ds Novembro de 1868.
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a epilepsia, o bromureto de potassio, isento de iodnreto, ecerlamente o mais
efficaz ; quando elle nao allenua consideravelmente a raolestia , abate ao raenos
os movimenlos convuisivoSt os sobresaltos, o eslado nervoso, a irritabilidade,
e as impulsOes dos epileplicos* — Llle acaima sem nunca excilar, » (4 )

Ainda , segundo o aulor cilado : « Todas as condigoes eslao reunidas para
que o broumreto de potassio seja facilmente adminisf ratio pelos medicos.—& mu medicamenlo que nao lem sabor desagradavel e que nao lem effeitos
pljysiologicos lao medonhos, cumo iem sido dito e acrcdilado geralmente. » (2)

0 temorpois } neste caso, dculpavel.— Os faclos, com effeilo, demonslr5o que
emquanlo os pralicos, viclimas de urn a limidez infundada e de pueris re-
ceios, prescreviao closes limitadas do medicamenlo, por um curto espago de
tempo, suas ten talivas erao mallogradas*

A moleslia enraiza-se profundamenie no organismo, 6 essencialmente chro-
nica ; sew tratamento deverd ter tambem chronico.

Devemos pflr om prova a mais padente perseveranga , combater sem Iregoas,
lendo sempre presentes ao espiriio as seguintes verdades:
inna poderosa arma da therapeutica— e ainda : « Le rcraerie n'esi rien, la me-
dication est tout ; et le mode d'adminislraLion, principalemenl, a quelque ehuse
de sacramental. »

A tenacidade i

ESPELWA.

Depyis tic cotiduido nosso ImperJWto frabalho, foi-nos possivol cottier riofues mais mimicio&aa
rtcerca < la esptlma, agente Iheniptiutico que fl<ihemo& uer acouselhado contra a epilepsia peio
tio?HO respcila^el meslw, o Sr, Dr, Paula Fonseca,

Dando noticia desie medicsmonto, pmcuramnos reproduzir, muito rcsumidamente, a InJbr-
n»a<;ai> que, de ino boa vomade, miafstrou-iKia o esclarecido e venorando praiico, o Sr. Dr. Joso
Agostinhu Vieira de Mnuos* nm do.H primdros, Pieuflo o primdro medico, que applied! a < j-
pe t ina contra a epilepsia, oquetle que mais a tom empregudo* omOm* mjudle quo jS con la
um certo numero de facias hem signifieslives ?

« Perianthropoihis esprtina ( M3IW0) , vcdgarmenie esprluia , planta portencome 5 fauiIHa das
Cucurbitaceas, esiste no provincta de S. Paulo, lluyabft e om Alinas* Segumlo o Dr* hanggaiird,
ha, neata provincta, tuna uulra planta muito sen . el haute, couliedda peJo name tie tomlm.

« O Dr. Lauggaard, em sen forninlarlo, di uma campleta descrlpgito da ttpdimi.
« O emprego desia phuita contra a epilepsia data do 1850 , epuca em que o Dr* Vieira de

Ahtitos, depois do lor obiidu algumas informa(joes populates, prescrercu-a a dim decides.
» Eb o mutlo de adminislru^ao que adoptou :

B LVpcnna em pti , 12 graos.
« Divida em 2 papeis.

( 1 ) Gazeta dos Mospttaes, % e 25 de Novtmbro de 1868,
(2) Idem.
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Para tomar 2 por dia, dwaute 2 Inezes, sem hUerrupcao,
« Estas 2 doentcs (lima das quaes era escrava do Sr. Murmelly, nesse tempo tachygrapho

da camara tins deputation), eoustiliiiao casos desesperatios. Ellas linhfio, Com effrito, accesses
quotidiauo* de longa tiuraran e jA baviao feito nso de todos os medicameitios, aconselhados
contra a epilepsia, sem que tivcssem obtido resultado algum. Entrclantn, logo na primeira se-
inaim de iratimenlo pela tspclina , comev^rao a experimental1 modlfkacdcs na inleosidade, du-
ra<;Ao e no mimern (las accesses, esles firfio ponco a pouco tornandu*se mais raros, attf des-
appareccrem completamenle no Jim das 60 dias de tratamenlo.

« 0 Sr. Dr. Vieira de, Vlattos possue obfiervaQoes de dous outros casos, inleiramenie idruticos a
estes, e cujo resultado foi exaclamenle semelhame. Um destes doenlea era urn escravo, co-
peiro do Sr. Lksembargador Machado IVunes.

u Estes Ii casos s3o de cura complete, em oulros tem o Sr. Dr, Vieira de Matios conseguldo me-
lhoras notavels.

O metbodo de trnlamento que o dislincto pratlco actualmente segue 6 o segninte:
« C jme^a por a<bniulstrar um vomitorio de poaia c tartaro, que repete uma vez cada seuiaaa,

se por acaso manifesiiio-se symptoinas de embaraqo gasirlco.
« Liepuis prescreve ;

ci Espdina em p6, 12 graos.
a Para 1 pupel,
<i Mamie 60 semelhantes a este.

« Para tomar metade de um papel, de mistara com assucar, de matiha, e outra melade ao
deitar-se,

M Deve o doente tomar sobre o pi) mna cliicara de infusao coiicentrada de fulhas de hi—rangeira, A qua] se addleionarA, gradaiivamente, nma colherinha de cliA da tintura conhecida
nas pharmat.las, sob o nome de —tintura anti-epilcptica do Dr. Vieira de Malta*.

(i Tem o Dr. Vieira de Matios observado que a espdina apraveita mats na forma amvuhiva
[tommum}, do que no pequeno mal : tern ainda observado que, durante o tratameaio pvodu-
zem-se em alguns doenles augment © da secrc^Ao ourlnaria e effeitos purgmivos, sobretudo quatulo
se faz grande elevaqao das doses, P

Este medicament© vai tornando-se conUeddo, seu emprego vai estendendo-se aid As provtn-
cias remutas do Imperio.

0 Sr. Dr. Soares de Souza applicou a cspeliiui em um seu doente, da provlncia, tendo con-
segutdo vantagens manifestas, seguodo informa-nos o Sr, Dr, Vieira (le Matios.

O Sr. Dr. Gouiart, incan^avel director do llospicio de Pedro 11, acompauhado do dislincto
medico o Sr, Dr. \ zambuja, empregou a ettpelina em mna doente dcsse eslabeledmcnto. Acom-
panhamos essa observapao, sempreque nos foi possltel, e A vista das informacoes que pudemnn
collier, estamos autorisados a avanQai' que ainda desta yez o medicamcnto mustrou-se effleaz.

Era obsequio A n<)s, o Sr. Dr. Gouiart acaba de submetter A esta medkacAo uma outra doente
do llospicio. A necessidade urgente que lemos de entregar nossa these priva-nos de publiear
os resallados oblidos neste case.

Como v -se, nao fizeinos mais do que apresentar A considera^o dos pralicos os factos que
foi- nos passivel collier, e teudo declinado os nomes tao conheddos e considerados dos medicos
que os observArao, suppomos superfluos quaesquer conimeniarlos da nossa parte.

Apenas diremos que julgamos a espdina digna de estudo.
Quem sabe se nSo scrA clta urn prccioso sedatlvo, um valioso deprimente da excltabilidade

morbida do bulbo ?
jfe o que compete A experimental© demonstrar.
Antes, porAm, de ter esta sido leutada, antes de ter ctla proferido sua ultima palavra. con-

slderamos como Infundada e mal cabida toda a teutadva de coudetutjaqSo, de reprovaqao ao
uso dcsie raedicamento,

Como jA Uissenios, devemos a presente noticia, Acerca da e$ pciiitat A obsequtosldade do Sr.
Dr. Vieira de Mattos, 0 Sr. Dr. Gouiart e nosso cstimavel c dlcga c amigo, Sr. Sebastiao Mas-
careuhas, empeuhArao-se em facilitar*uos os.meioa de obUMa ; a todos estes favores nos con-fessamos reconliecidos.
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SEGUNDO PONTO.
4

SEC(;AO AIEIHCA

Gadeira de materia medica e therapeutica.
DescripciSo, acctlo pliysiologica e tJiorapcutica da —pep&ina

© — proteina ; ntodos de adminiatractio e ddscsi.
• *

PROPOSICOES.

I

A pepsina (chymosina ou gastSrase) 6 uma materia azotada ; e o fermenlo
por excellence que preside a digestao. —Sna funcgao especial 6 tornar solu-
veis e assiiuilaveis as malerias azotadas ou proleicas.

II
A pepsina, usada em therapeutica, e exlrahida do estomago dos ruminan-

tes, especialmente do carneiro: entretanto a dos carnivoros 6 mais acliva.
Ill

0 processo mais expedito para se obter pepsina 6 o de Boudauit.

IV
Sam o acido do succo gaslrico, a pepsina nao pode transformar as sub-m

stancias azotadas ; durante o processo operalorio, ella perde este acido ; deve-
se-lho ajunlar, portauto, algumas gottas de acido lactico.

V

A pepsina amylacea e preferitel a medicinal , por ser ineuos atteravel e mais
constants em sua acfao.

170 s
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VI
E caraderistico da pepsina coagular o leile sem a iulervencao de urn acido,

o que nao sc dA com os oulros fermentos soluveis (diastase vegetal, synaplase,
fermento glycosico, pectase, pancrealiiia e ptyalina).

vn
A solugao de pepsina, aquecida eulre 75° c 100* cenl., perde lodas as suas

propriedades physiologicas.
VIII

Os atcalinos, os basiccs, as substancias adslringenles, as bebidas alcoolicas
e alguns saes metallicos neulralisao a aegao da pepsina.

IX

Sem ser medicagao tonka, nem reccnslilujnle, a pepsina contribue, enlre-
tanto, para a reparagao dosorgaos e reslauragiio das forgas.—t.lia e um dos
melbores estimulantes da mucosa estomacal.

X

Kao se deve recorrer indistindamente a pepsina em loda a dispepsia. Quando
bem etnpregado, esle agenle tern uma aegao rapida e decisiva.

XI

A pepsina neulra 6 muilo util na apepsia das criangas.
XII

Em certas convalescengas, ha alteragoes da secregao gaslrica, e apparecem
phenomenos capazes de compromelter, de pOr lenno A vida do doenie : nestes
casos a pepsina A de incontestavel vanlagem.

xm
Nem sempre A indicada a pepsina nos vomitos rebeldes, durante a prenhez.

XIV

Kunca se prescreve a pepsina isolada. Deve-se aconselhar aos doenies que
fagao uso dos preparados nas proximidades das refeigoes.
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XV
0 vinho de pepsins de Dufllho e unis excellenle prepara^ao-

XV ;

A dose do pepsina dove depender de eircumslancias, quo cabem ao di-nico avaliar.
XVII
air"

A proteina e a parte essoncial das materias albuminoides. (Muller )

XVIII
o emprego da proteina nas raolestias que affectao a consu-lt#*0 geral, ligadas a um vicio de nutri$So.

£ racional

XIX
Associada ao ferro a proteina tem suas indicacoes especiaes.i

XX
A dose desta substantia, segundo Trousseau e Pidoux, e de 20 a 60 con-tigr. por dia.



[

TEBCE1B0 PONTO.

-SEC^AO CIRURGICA

Gadeira de medicina operatoria.
OjicrncOcs reclanmdns pelos Sumores hemorrhoidaes.

PROPOSIQOES,

i

Chamao-se tumores bemorrhoidaes dilatacoes varicosas da regiao ano-rectal,
suscepliveis de dar sangue.

n
4s operates empregadas contra os Lumores bemorrhoidaes slo: a excisao,

a ligadura, a cauterizafao e o esmagaraenlo linear.

Ill

A excisao dos tumores hemorrhoidaes 6 uma operacao grave, porque poe a
vida do doenle em perigo, em consequencia das frequentes hemorrhagias.

IV

A ligadura dos lumores hemorrhoidaes 4 uma operacao dolorosa, e algumas
vezes difficil, e frequentemente expoe os doeoles a accidenles graves, como
a phlebite e o estreitamento anal.

V

A cauterizacao dos tumores bemorrhoidaes se faz com o cauterio actual,
com o caustico de Vienna e com o acido azolico.
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VI
A eanterizacaci dos lumores hemorrhoidaes, feita com o canterio actual e

com o causlico de VieDna, 6 quasi scmpre seguida do accidentes graves :
eslos podem ser primilives ou consecutivos.

VII
Os accidenles primilivos da caulerizafao dos lumores hemorrhoidaes san :

queimadura da pdle, hrmonrhagias, lenesmos vesicaes, retenfao de ourinas,
a den itos inguinaes e dores inlensas.

Vi : i
Os accidenles consecutivos da caulerizacao dos lumores hemorrhoidaes s2o:

suppuracao prolougada, qu&la de escaras, hemorrhagias consecutivas, cica-
rizafao viciosa e o estreilameulo do anus e do reclo.i

IX
Ha cases simples de lumores hemorrhoidaes, em que a cauterizacao, feita

pelo acido azotico, tem dado excellences resultados.
X

0 esmagamenlo linear dos lumores hemorrhoidaes 6 o melhor tratamentn
cirurgico.

XI
As vantageus obiidas com o esmagamenlo linear sao : a anseneia de be-

morrhagias, a curta dnracao das d6res, a raridado do estreilamento do redo
o a rapidez da cura.

XU
Os lumores hemorrhoidaes devem ser pediculados, antes de serem opera'Jos.

xm
L Sempra convenienle a adraimstrapao de am purgativo, antes da operaclo.

XIV
0 chloroformio dove ser empregado, lodas as vezes que nao honver uma

contra*indicacao formal. (Chassaignac.)

;



QUARTO PONTO.
SECQAO DE SC1ENCIAS ACCESSORIAS . -1

Cadeira de physica
Da At»io**i ier<i .

PROPOSIQOES. :

I

Da-se o nome da atmospbera 4 camada gazosa que circumda a terra e quo
a acorapanba em todos os sens movimentos.

II

A atmospbera, sendo constituida per substancias pesadas, exerce uma carta
pressao sobre a superficie da terra *

ru
Esta pressao 4 variarel com as alturas.

IV

Ella pods ser apreciada pelo instrumenlo, conbecido com o nome de ba-
rometro.

V

A atmospbera exerce, era virltide dessa pressao, eerta influencia sobre o
estado physico dos corpos.

VI

Os seres organisados nao sao iodifierentes as varia<joes da pressao atmos-
pherics.
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VII
A atmosphera e constituida, essencialmente, pela mistura de osygcneo e azoto.

VIII
Contem lambem tragos de acido carbonico, e quantidade variavel de va-

pores aquosos.
IX

Depois de grandes tempestades, encontra-se, no ar atraospherico, pequenas
porgdes de azotaio de ammoniaco e de ozona.

X
!

0 azotaio de ammoniaco 6 formado, nessas circumsiancias, pela combinagao
do acido azolico e ammoniaco, resultanles da acgao da electricidade sobre o
oxygeneo, o azoto e a agua do ar atmospherico.

XI
0 ozona 6 MB verdadeiro peroxydo de oxygeneo *

i XII
[ 0 que apparece no ar atmospherico, depois das grandes tempeslades, 6

devido 4 acgao da eleclricidade sobre o oxygeneo do ar.
P

l

r
4

*

m
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HIPPOCRATIS APHORISMI.
I

Epileplicis pueris, mutaliones, maxima wEalis, el regionum, el vil®, libera-
tionem faciunl. (Sect. 2.\ Aph. 45.*j

->

II
Cnmitiates, quibus ante puberlalis annos conlingunl, deposilionem accipiunt.

At quibus quinlum et vigesiraura annum agealibus final, eos fere ad morlem
usque comilatitnr, (Sect. 5.*, Aph. 7.•)

III
Vulnori convulsio superveuiens, lolhaie. : Secl. 5.‘, Aph. - ')

IV
Cum quis omnia recla ralione facil, nequo tamen pro ralione succedit, non

est ad aliud progrediendura, si manet quod ab initio visum est. !Seet. 2,*,

Aph. 52.*)
X V
Vila brevis, ars longa, occasio proceps, experimentum failax, judicium diffi-

cile. (Seel. 1/, Aph. !.•)
VI

Ad extremes morbos, extrema remedia exquisite optima, (Sect.1.*, Aph, G.0)

mm?** —JUU

Esta these esta conforme os eslatutos. Rio de Janeiro, 21 da Selembro
de 4872.

Diu i!f PEREIRA GUIMAR .USS.

DR. SQUIA LIMA.
DR. TL J * FREIRE JUSIOH.

Rio tie Janeiro* TypojriiptifA Universal LAEHMERT, run tlos lDV*UI(lost 01 R,
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