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A 0 MEU EXTU EMOSO PA I

0 SR. JOSE' DOS SANTOS RIBEIRO
t

A iiWHA 1DJLATRADA LIAI

A SR A. D. RJTA CAROLINA DOS SANTOS RIBEIRO

Me us Pais,

felizmente realisar
Guiado por vossos sabios consellios eonsegut

sonlios doirados de minha mocidade. Aos
vossos dedicados e inccssantes desvelos devo

OS

a posi^o que tioje
primetro

oceupo na sociedide. A vtis pois, offeree o
fructo das rainhas loeubra$0es scientificas como uni exiguo lesle-
raunlio da amizado, gralidao, e respcito quo vos tributo.

Ezequiel .

r*
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MKUS t:AROS IUMIOSAOS

Candido Joso Ribeiio
Vigario Cesario I I
Tiburcio Josfc dos Santos Ribeiro
Juse dos Santos Hibeiro Junior
Di\ Severn blondes dos Santos Rtbuiio
Tlieophilu Mcndes dos Santos Kibcuo

io Mendes dos Santos Hiluiir o

Li As MISHAS 1KMAAS

D. Luiza Candida Monieiro
D, Carolina Augusta de Cerqueira
L), Noeme Augusta dos Santos Ribeiro
D - Maria Rita dos Santos Corrfia

*

Amor fraternal,

MIN HAS IRMASA MliMORIA DB

D * Maria Francisca Ribeiro l) ias

Ambrosina dos Santos lUas *D. Emirene
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AOS MRUS CUNHA DOS K AMIGOS

Os Srs. ;
Luiz Jose de Corqueira
Carlos Oclaviano Josd Dias
Manoel Monteiro d’Almeida
Leopoldo Aujfusto Christiano Correa

Trihuto de amizade e sjralidao.
i s MINKAS CUNHADAS

As Exmas. Sras. r
H. Umbelina Candida de Abreu e Mello BibeiroD. Maria Silvcria de Mesquita Bibeiro
IX Amelia Candida Tavares Bibeiro

Reapeito e cnnsideraeao.

AO MRTT PR1 MO E VERDADEIRO

0 Him. Sr, Manoel Jos£ Soares
Lsi^ua prova da inliina amizade quo

AMIGO

vns consagro .

AO MRU PADRINHO

0 film. Sr. Antonio Mendes Ribeiro
Amizade

AOS MEUS PRIMOS

Os Srs. Jos6 Marlins Rubira, Antonio de Souza Moreno
e 4s suas Exmas. Familias

Gratidao.
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AOS MEUS PARENTER E AMIGOS

Amizade e considera$ao .

AO S1NGERO AMIGO DE MEU PA1

0 Him* Sr. Victorino Nunes de Carvalho
E sua Exma. Familia *

Permitti que vos dediqne a minha these cm signal da
amizade quc vos tributo.

AOS MKUS AMIGOS

Os Illms. Srs, :
Vigario Philippe Jos6 Correa de Mello
Conego Joaquim Gomes Carmo
Or. Luiz Gonsalves Pereira de Araujo
Dr. Luiz de Medeiros
Dr, Antonio Marcolino Fragoso
Dr. Jo&6 Teixeira de Souza
Dr. Joaquim Pedro da Silva

Joao Estevao de Oliveira
Joao Nunes de Carvalho
Candido Nunes de Carvalho

Protesto de amizade c rcconhccimcnto.

v

Aos Illms. Srs. :
Comincndador Jos6 ViriaLo de Freitas
Dr. Lucas Antonio de Oliveira CatLa Prela
Antonio Lniz Vieira
Dr. Francisco de Paula Costa
Pedro Jo$6 da Fonseca
Dr. Cornelio Cypriano Alves

A

Itespeito, amisade e constderagao

A' MBMOlllA OK MEU AMIGO

Primeiro Tenenle commendador Joao Baplisla Moniaury.

i
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AOS MEUS AMIGOS E COM PANHEIR06 DE KSTUDOS

Jos6 Floriaiio da Fonseca Gama
ViriatoOlympio Catao de Moraes
Valeriano Adolpho Ribeiro
LuizJonquim Nogueira
Dr, Jos6 do$ Santos Pacheco Lima
Dr, Joaquim Ignacio de Meilo c Sousa Jcquiriga
Telesphoro Francisco Malachias
Antonio Amalio Halfeld
Joao Josfc dos Santos Ferreira

* ' u. jr —
E as suas Exmas. familias.

*Embora a distancia nos separe, sempre esta
remos unidos pelos vinculos da amisade,

AOS MEUS COLLKGAS E AMIGOS

Os Srs,

Dr. Jacintho de Freitas Rodrigues Braga
Dr , Manoel Pedro dos Santos Lima
Dr. Cassiano Nunes Moroira
Dr. Carlos AnLonio llalfeld
Dr. Antonio Gaetano de Almeida
Dr. Luiz da Cunha FcijO
Dr. Carlos Antonio da Costa
Dr. Franciseo Marcondcs de Moura Romeiro
Dr. Jo$£ Ferreira de Sousa Araujo Junior
Dr , liMario Soares de GovSa
Dr. Jos6 Philippe Corrtfa
Dr. Marcos de Oliveira A rruda

Saudado

Q ! Ao sexto anno actual

-
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AOS MRUS COLLEGAS DESTE ANNO E COM ESPEClAIJDAUE
AOS MEUS AMIGOS

Dr. Guilherme Antonio da Silva
Dr. lleliodoro Jos6 da Silva
Dr. Ale\andrino Freire do Amaral
Dr. Jose Lino Pereira Junior
Dr, Luiz da Silva Fldres
Dr. Philippe Pereira Caldas
Dr. Francisco de Paula Costa Junior
Dr, Theotonio Weneeslau da Silverra
Dr, Antonio Justiniano Fortes Bustamante
Dr. Elias Antonio de Moraes
Dr. Ataliba Lopes de Gomensoro
Dr, Ernesto da Silva Braga
Dr. Jo$6 Pereira da Cosia Motta
Dr. Francisco F i r r a o d a Fonseca Reis

Tributo de amisade sincera

A' MEMOR1 A DOS MEUS COLLEGAS E PAHTICULARKS AMIGOS

Dr. Francisco Rodrigues ViotLi
Dr. Faldo Sizino Bastos da Si'va

AOS MEUS MESTRES

Os Exms. Srs.
Conselheiro Manoel do Vatladao Pimentel
Conselheiro Luiz da Cunha Feij6
Dr. Francisco Ferreira de Abreu
Dr. Jos6 Ribeiro de Sousa Fontes
Dr. Ezequiel CorrSa dos Santos
Dr, Francisco Praxedes de Andrade Penance
Dr. Antonio Corrfta de Sousa Costa
Dr. Joao Vicente Torres Homem
Dr. Jos6 Thomaz de Lima.

llomenagem ao merito e ao saber.
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ASSUMPTOS DESTA THESE

DISSERTAQAO

PRIMEIRO PONTO.—Scienciaa cirurgicas

I>a resHee^ao clow OHHOW com a conserva-
Cao ilo periosteo, e *ua reproduc^ao

PROPOSigOES

SEGUNDO PONTO —Sciences cirurgicas
nianp

Tumores erectis

Sciencias medicasTERCEIRO PONTO.
Cholera morbusu

Sciencias accessoriasQUARTO PONTO.
Da asphyxia em geral, e eta asphyxia por

suepensao cm particular

" W'aVVVJVVVXV -̂'"-1 -
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NOTA.— Em consequencia da urgencia de tempo es-
caparao-nos alguns erros typographicos que o leitor
benigno nos desculpara.
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u PRIMEIRO POVTO

misciismrnim
DA ressecQaotlos OHSOS coma eon^erva^ao

do perioiteo © «ua roproduc^o

D I S S E R T A Q A O

Dana les corps vivants aucunt? ilc na rea(p

on place; tomes entreat el sortMit 4PttG&£Fivemenl :
la vie est uci lourlnllon cwiiimfil, dtont l .-t diraciion *

louti - i:or]i|) li . jinjt1 iju’cik- esl . demourt constants
amat I 'cspiVe dus motecuI<? & qni y soul an«—
trainmen, mjEh non leu molten lesindlvitltieHei el lea —
mdmes ; an couirttireT la manure actuelle dn corps
vivaul n*y *era liiuntfli pltis, el cepenrfant «Uc esi
deposit jure <lir la force tjm coniraindra la manere
future & marcher dans le mdniG suru ijuVUn. Alnil
Jy forme <le ecs corps letir est plus cascniietlo que
letir maU& n -, puisne uaUc-fel ehanfje snna C'aSBOj

tHtfis ( joe I’actru BO conserve.
[ George# Cuvier — Rapport fastorique

$ur (cs progr&s den $cfencet mtturetle*
pag 100.)

I

A

./

Hlstoi'ico.

Antes de renionlarmos A bistoria das ressecQOGs sub-penosticas
enenitadas a prin^pio omanimaes, e appHcadaS depois uo homem,
£ de rigorosa jusii ^a que nao olvidcmos os nonies rospeilaveis dos

physiologists, que polos sens trahulhos 0 pesquiaas
errSo podBrosamonte, ainda qne de urn modo indirectot para a

concor-
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grande descoberta do poder osteogenico du periosteo que, sem
exageragao p6de-se dizer, arapliou consideravelmeate os hori -
sontes da cirurgia *

Desde muito tempo era conhecida a propriedade singular que
possue a rubia tinctorum.de colonr s6meutc os ossos dos animaes
que nutriao-se de substancias misturadas com este vegetal , Mi -
zaud (1) e Belchier (2) cirurgiao inglcz muilas vezes observanTo
este phenomeno curioso, e em diversos experimentos feitos em
animaes contirmarao-no sempre ; mas desgi agadamente s6 con-
tentarao-se de verificara cxistencia do InoLo sem tirarem nenhum
partido das suas experiences que, como era muito natural, lica-
rao por muito tempo no esquecimenlo, aLtf que mats tarde Duba-
mel, repetindo -as de diffcrentes modos, nao so reconheeeu a sun
exaetidao, como estudou mais acuradamente a successao dos faclos
que linhao lugar, as suas relates c encadeamento.

0 i I lustre botanico eommunicou imraediatamenle dcpois a
Academia das Sciencias os hellos resuliados das suas experien -
cias; e nessa oc.casiao nao duvidou formulae a sua celcbre Iheorin:
< /‘os &e forme dans le perieste (3) * , Apem do zelo* cuidado c
dedica^o com que dirigio o$ seus trabalhos, as suas ideas forao
vivamente impugnadas por Haller, Bordenave, Callisen (4), Mac-
Donald (5) e muitos oulros pliysiologislas cminenles, que envi -
darao lodos os esfor^os para sustentarem a union opiniaoque entao
ivinava na sciencia snbre o desenvolvimemo dos ossos (G ) , Feiiz -

k

( ]
.' Mernornbiliuin, arc;ittwum oranis generis cerumen. Peris ! 772, pag* I G l -

(2) Philosophical Transactions London ls36- val 39.
{3) Memoir03 do I’academk* ties science* 1739 ;» 17 i3—art. sur tine racine qni a

ta proprtete tie leindre on rouge Jes os etc.—sur le os —observations sur la reunion
dea fractures dos m,

( 4) Memoires sur tes os, rcurtis pm Kougeroux, Paris 1760.
( 5) Dissertatro do nocrosf ot ossmn oalln. Edinburgh 1779.
(6) Tories ris pbysioiogietas antigos arrediuvao quo um succn nutridor, Mm sticcn

ossao infrerpunha-se oulro as partus nssoas jA formalins separayti-as umas dns outran
e assim prodnziaso a exlonsao, c o crese linento dos ossos cm todas a* anas diman-
®oes» A este i^speito diz Clopton Havers ; cilice [lailiculcc, quco ititerr cxircmii.'itcii

;i ducted sum, ifilatant inter.stiE.Ki , ibiqnc licDrontos, in Longtim prntliicunL
pag* 171 » ) Hnh. t piol promtndnnilo-ao

ostni oplnfoo assim exprime : « Les os som cempcftOs do latmc? ir/̂ minees, qni

corum
(Oalcologia novu - Frjncfnrt 1692, contra

sou-
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menu* as concla&ocs a que dies chegarSo, forao com todo o bri -
Ihantismo comlwiLiJns par Fongerout ( I ) , que reslabeleeen em
todo o sett vigor a thecria de Duharnd.

Mais tardii ella fat aindn suslentada por Trnjn (2) c Pierre
Weidman que k vista dos magnilioos resultados que obliverSo
dassuasexpcricncias,nao trepidanto cm alistar-sedebaixo da nova
bandeira basienda pelo disiincto botanieo. Weidman loi ainda
niais longc. Basran lo-se em muitos e\emplos de curas fie necro-
ses, seguidas de reproduces osseas por ter -se poupadoo perios-
teo, n ;io duvidon recominondar a sua conserva^ao nas operates.

Algum lempo depois Brftscltel e Villerme (3) , Cruveilhior (4) ,
e muiLos outros sabius do grande renome tentarao novas expe-
riencias, que como as do sous predecessors forao coroadas tara-
bem de resultados idemicos.

Por6m infelizmente todas estas pesquizas, apfezar do terem sido
feiias com lodos os dcsvdos, nao desloucarao o espesso veo, que
envolvia a magna questao quese ventilava.

Ncstas circumstancias Heine de Wiirlzburgh no louvnvel desejo
de eonhecer deque lado estava a verdade a respeito das opintftes
professadasna scienciaa respeilodopapeUque o periosLeorcpresenia
no desen volvimento dos ossos, ieve a gloria de ser o primeiro a
pralicar em uni mars verdadeiras ressec^Ses sub-periosticas, quasi
scmpreromresultadosinaisoumenosfeli7.es (5). As suas inves-
tigates derramarao sobre a tnmscendcnte questao, de ha muiLo
tempo agilach entre os paladinos da sneneia, uma immensa co-
Imnna de luz, quesenSo a esclarecen de lodo, no menus rarefez
muito a densa nuvera que a encobria.

L
r

4.

vclop-(peni 1c* unes loi luitros ; donclosos tie croisaeni pas unipicment par 1‘intor
position du suo ossettx qui c.'art lea parlies dc l*os procidomoni form6 : one lelle-
mecanique produiraU une iu^sao et nun pat dos lames tloc. u oil. pag. 03.)

( t ) Oper. cit 1760.
(2 ) Do novoruin oislum in interns aut umiimis ob rtiori>os doperdilionibus* rege-

neration? experiment. 1775
(3) Traill de la necrose tradtilt du Isiin M. T. M. Coreulin JtnmJa Paris
(41 AccUerchos Itisioriques et rxpenmenfries sur 1« cal. Paris

13 J Anaiotnio palhologique tomoT° > Paris t«ic
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Mai* Lmfr o Sr. Flonrens prnsrguindo os hnlhnnu’s estmlos
, encetados pelnil lustre professor dc WQrlzfrarghsol) re o periostco

nao st) repetio, e vnriou dr todos os modos possivcis ,is rxporicn-

ci i $ do Duhamcl com a ntbia tinctorumr como exccutou muilas
ressecgftos s&b-periostieas com tanios surccssos,, que olio nao dei -
\oa a menor duvida snbrfi a rraiidade do pudcr osleogcnico do
periosi&o ( l):i

Uulros ol>reixos do progni3Sot e onlre elites us Srs, Syme d <

Ktlimburgo (12), Klonckc* Slcilin, Hied citarios pda Sr. Ollier.
Wagner Albrecht (3) c Ollier (4) chrgarafo flepois de uma se-
ne de ox peri men Los analogos as mesmas conclusues* que o dis-
tindo se< Tet:) rio perpetuo da Academia ilas Sciencias. Gramas as
lumirlosas pesqutzas de tmios csles sabios, ; i quesiao physiologies
locoua sua mela, legando a sdencia mu grande prineipio, que
nao tardou ser posto em execugao com algumas vantagens na il-
lustrada Allemanha.

m i |

Tcxtor, urn dos seus lilhos ouis preclaros, fax incoatestnvrl-
mente o primeiro, que applicou «i rinirgia em epncas diverts os
preceitos estabelccklos [ >or Heine e <) Sr. Flourens (n). A Mia

pralica logo depots lol ^uccessivamentc ndoplafh por Karawajew,

medico do hospital de marinfra de Kronstadt ((5), hklitsky
cirurgiao em cliefo do hospilal do Moskow (7), Bland in (8),
Chassaignac (9) ,MaUonneuvc (10) ,Barriei\ N «da Ion, Richard ( I l ) >

*

i

( t ) Gazelle medicate do Paris 1837, pag, 38$,
(2) ThenHe evpfcrimentalo Uu la formation des nst Paris m? *

(3 ) On tho power of the (wnriofttiMiui to term new bones, Edinburgh

ill Archive* gonnntejuic timdicue <833 lom, 2o, < 8 loin. 3< T ^155 tom. 9
art . du travell reparateirr . qni sc produit nprfis la r6seclion, etc,, irad . do M .
Broca .

[ 5 ] Dos rnoyens chJrurgk-nux de favorfser la reproduction des os aprO:* le# rd
5i cl ions, Pari* 1853, pay. 59»

ffll Gazette medicate do Paris m3, pag. ls3.
;7) Gazette medicate de Palis < 848, pag . t#9.

t®> Gazette medicate do Paris, <84o. yoy. 222.
9) Glzolte hehdnmadatre. Paris 1855|Wg, 421.

( 10) Go mminicaiiona h 1' Aca Itunie don sciences, Mam 1853 e 1856. Agosto IS57.
f i t ) Gazette hebrt. Paris 1858, pag. "35.
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Vurnrui! < h , Jordan, nrur^iJo em cliefe do hospital de Mad -
chuster (2) c o nosso nuiatre Dr, Chaves (3) de saodosa roemoria.
Pordm os mais eiuhasiastas de todos os seus adeplets forJo os
eirurgiOcs [Ulianas Bernards Larght* ItorolH (1) G I-’aravioim (ft)*
qtje reeujriio tonsidoravelmeiUo os dominio? da cirargia * p p^la
acquisigSo de novus laclo*, ja pda amplia^So das indicate da
operatic.

Antes de passnmos adiante pede a justiga, quo nao esquega-
mos , qua ja em it ina 6poea anterior nos primeiros easaibs; friios
na cnlta AHemanha por Textorn 6 professor Gi rdy iinha pralicado
uma ressb^ao coin a eonservajao do periosLeo da Lotalidadc do
maxilllr inferior (6); mas rumpre notar* que o oxlmio cirnrgiSo
franoez nao era donumnd i pela idea do ohter1 uma reproducQffo
ossenT oom i\ ijual olio nao contava, coiuo se dctprebdiid* de sua
observaglo. Nestis caso Hie seguio a priiti£ft de todos oscinir-
gioes, quo poupauo tnnig passive! os teeidos sSos; por isso pen-
samas que a priafidada da operagao propriamento d i i a subpe-
riostea deve feab&r ao iflusLre GirUr#?$& a Me mao.

Como Stic iacontecer em Lolas ns cousas lunmnas, as novas
ideas sobre o perio&ieo dsspertjir&o La I enthusiasmo, que forao
muitas vezes preterffilas ;LS indicates legitimas da operatic;
d'ahi rosulLaraomuiUJSLiisucoessos. Pore mem compensate) a oalffla
e reilexSo bm deprossa derio lagar a que estudos mais sSrias
fosseID emprehendidos pari* conliecer*se J causa dos respltados
pouco lUougeiros, qae tintiao colfeido muilos dos rinirgito que
el tamos. Beta ardua tarefe desempenhou com lodo o zelo, c
cuidado o professor SecIilIoLr qua em duas cOmmunicagite& feitas a
Sociedade de Medecina dcu cofita lanto dos resullados do exame

nr--

(1) Gazette dcs bAjrftatn. Pad* IS£0—Junfm 53*

ft] Troitom&nl dan [isonttArrliroses par : autopLasiu? p6rioaii <]Ufj, Faria iaSO .
f 3 l < raz+ lni morlicn rtr> Hio tit: JauHrot jiag. 156 — 1802*

Li) HoHoo-patoJogkt iTitnrno nTl-ts aoito fi ^riost^i. Trnififl 1S5S,

do Pans- \B$Q tjuinUtit )
dfl pad*. cl med . npor Ae Vuii] a* ( ]^siv Faria I 3MT RS MS.

(U
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das prcpara^fles de Heine, como do tmmerosas expericneias de
Manny cm diverse nnimaos {IL i)s estudos eon£Giencfc§hs, de
que $e encarregou o sabio professor do Strasbourg nffe stj pro*

varfo, que dcvia-sr restringir milito as indicates da operate,
corno ociUribuirao para ampUar o homdnle da drnrgia pela
crea^af) d'um outro methodo de ressecijGcs subpeHoslicas mediatas
on esvasiaraento dos ossos,

Aitidn que os seus primeiros Yestigfbs encontrem*se nos an*

totes antigdiQeomo Gidso, eta*, lodaviu deva-Be com justa razao
ronsiderar-se Sedillot, o sen vordadeiro rreador, por tor aug-
mentado a sin applicant), e deteYminado os cases palliologiros
em que elle ptido vanLajosntipiWe inlervir (2).

Ja coin muita uiilidad. diversos praticos disitpctos pozer5o*n g
era cxeon^o. Entre die* sobrcsahem os nujixe^ dos Srs. Marmy,
medico principal do hospital milttar de Lyon, HErun Sechaud (3),
Etirman, cirurgiao de i* classe do iiospiinl militar de Constanti-
nople MaiBonneuve (4),clique lem illtistradg muitoesta quest9o
iatoressanle da ctrurgi* com observa^3 curiosas e memoHas
inestimaveis. Lat iieulanncntr mencionaremos a do Sr . Eissen,
insendana gazela medicatle Strastnirgo emjunliode 18a9(5) na
quaI o 11 lustre abservador, depots de apreciar com todo o enterio
os resuliados de lodes os factos ate liojo eoltudos pelos cirurgiSes
mais insignes, urompnnha - os d'uma oritiea mui judicipsa.

0 Sr. SediIlot, que desde muito tempo estuda com predilecrao
lodas as phases deste movimento scientitko operado pelaa abas
ideas, commimiceu ultimamenle a Academia das Sc iendUS uma
bom elaborada raemoria sobre a inflticwia, qar rlivers&s
eausas raenanicas xercem sobre as condi^Sos da ossifica£aG nas
resales,m qua! o Histincto professor depots de sabias cousi -
der&coes mostrou com Loda a clareza as razOes mate plauHveis

1 OftittUt de S!r t̂itLiircn Maid e Jrmlio Jo 1 RGi .

(^} Lift Ĵ videmont Jc* o$ Piirii I GO
f 3} De I'^vidcosant AS Ltm$ge$ IBGO.
( 4) Civile dn hrtpiisnu, t Ahril ISfiL

ji) Ds tWidattiem dcs n‘iel dot rtteociicMii a&iiapfiriditrpa. Slrî beimg < ar
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ida primazin do scgundo melhodo openlorio sobre o primei-
i'o (!L Podcmtttps ainda iuencionar alarms artigoscsparsos nos
jornafs medicos ; por6m nlongariamos inuiilnieiilc o uossou »

desalinhado csboQO historico, [ior serein dies o pallido rcllcxo do
tudo que de mellior Lcm-se cscripto
que faz o assumpto da iiossa dissertaijao.

I

sobrea import inLe queslao,

Breves considerables nnatoniicas e phy-
siological sobre o periosteo*

0 periosteo & uma mem brain librosa muito vascular, druma
c6r branca on ligeiramenie refulgente, que envolve os ossos
coinpletameiUe, cxcepto no* pnntos, ein que inserem-se alguns
musculos, c nas oxtremidades articular^ enerustadas de
tilagens,

J
car-

em cujos limites eneouira-se ordinariaracnic uma
periehondrio, que na opinao da niaior

scr considerada como uma depea-
ou prolongamento do periostea. Este orgao, quando e

simplesmente coberlo pela pelle, on quaudo esta cm coalacto
com figanientos, tendOes, aponevroses, etc., Lem uma espessura
maior do que quaudo as fibras musculares implantfio-se sobre
die i mined ; a lamonto, ou quando o corpo carnudo dos musculos
repousa sobre adiaphise <1 os ossos. Nestcs pontos o periostco
alem de ser muilu delgado, 6 trauslucido, como muitas vezes
temos visto, e ollercce am grande com paste com o quo serve
de envoltono aos ossos rrvestidos por me mbranas mucosas, em
cujas regimes u tecido do periostco esta por tal forma confundido
com o tecido conjunctive da mucosa , que e ditticilimo, senao
impossivel, conseguir-se separatplo das duas membranas.

raembnna propria ou
parte dos liisLologistas dove
dencia

-

Esle revestimerito pcnostico assim constituido, ora v imiilo
espesso e ooaco como na a bobada palatina, fossas nasaes, ora 0
mats delgado e um pouco transparente, como no maxillar, etc,

Alem desLas variautes, quo o orgao apresanta confornic as regiftes,

%
1 i Gazette medicate d <3 Puns 2 do J 3neiro de 18.5J6 >
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cm < iue die obsorvado, ha outras que s5o impressas pda idade,
o que muito interessao a cirtirgia. 0 Sr « Ollier ( I ) que lestudou
esta membrane em different^ irtados, uolou, que o periosteo do
leto & dotado d'uma grande espessura c provide d 'uma riea vas-
cularisagao; quo in

fibrosa muito adherente aos ossos c d’uma espessura desigual.
Aid a idade de dez annos estes caracteres anatomicos apresentao
modifiragdes apenas sensiveis; porem (\ propor^ao que a ossi -
lica$?o completa-sa, a aui espessura torna~sc mcnor c assim
continua este decrescimento com os progresses da id de. de sorte
que muitas ressecgde® subpeiiosticas, que sao mui facilmente
axeeutadas nas primeiras iJades, tornSo-se dc umn dilfiouldadc
extrema depots da idade de trinta annos por nao poder-se separar
esta membrana dos ossos sem lacerates, e despedaramenios mais

menos exlensos e numerosos, em consequcncia da adherencia
que ella conlrahe com os ossos, ser tanlo mais consideravel,
quanto menor fdr a sua espessura.

E* assim que nos ossos curtos, nas apophisos, clc., o periosteo
adhere lao intimamente ao rorpo dos ossos que o scu leddo
parccc confundir-se com o tecido ossco. 0 contrario v6-se na
diaphise dos ossos longos, sobrctudo d'a hums, era quo esta
adherencia e muito mats fraca, domic resulla, que o descolla -
mento do periosteo 6 muito mais facil.

Nos rases pathologicos a espessura augmeiita-se umbem, c
conseguintemenle a adherencia diminue, dc mnneira que mum-
brana fribosa p6de em muitos casos ser destaeada sem grandes
esforcos* o esta circumstancia e dTum recurso poderoso para a
oxecuQao das ressecg<5os subpcriosticas.

A estructura do periosteo econstituida por duas camadas muito ,

adherentesentre si, e distinctas era interna e externa.
A primeira e formada dc fibras clasticas muito delgadas, que

reumndo-se algumas vexes em fekes, e entrelagando-se de diver-
sos modos produzem verdadeiras membrnnas elaslicas.

vclhice die reduz-se a uma unica lamina

ou

( 1 ) Oper, clt* pigma 35.
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A segunda r eompnsla do ieoido conjunctive turn algomas ccl-
lulas adiposas i rregufcmenLo disseminating, o i: a seilie de wna
retie capillar mui delieada, devida a timuineras divjysOes e anasto-
moses de urna grande quanlidade do vases, que sao principal-
mjfiiilcdeatinndo^ a stthsianeia ossn , Em consequent in da sea Le-
nutdadeelljttSsSoacompaRhadoe cm sen irajecLo tie prolougamentos
fibr&sos, destaeadosda face profunda do periostea, quo poderosx-
monte concur rem parj suslental-os e protege!-OS do qualqtier
causa asvezes insigmlicante, quo de outre mode poderia mui la-

w

ciI monte destruil-os*

i

Logo quo estes arteriolos chegao u superfictfl dos ossos insi-
nuao-se nos canaliculus do Havers segiundo spntpre a sua dirccgao
ptfem-so emcont^fito com os cellulasdo Virchow, par intamsdio
dos canaliculus o^eos, quesiio const iuidos pelos prolongamciUQs
mui dtlgados que ncllas se origiuao* As arterias nutritives* e as
dasepiphUea nau so dmdum no periosteo; as primeiras paneled
directaroenle no canal ntuttitivo dos ossos, c dirigeia-se a medulla
ondc fonnao depois dc inuitas subdivides uma redo demalhis
largas, qua t proiegida pela subsLancia medullary as sogun-
das iusiuuao-sc nos poquonos orificios que existed nas extre-
midades articulares dos ossos, e vao ter as suas areolas os-
ponjosas*

Todos eates Vases >a.o particular monte destinados aos ossos
longos, e Ludos sem excepgSo auaslmntmo-se mui Las vezes eutre
ei,de maneira quo o sou systems vascular leva a todas as partes os
materials reparadorOB do sangue, o estabelece no sen lechte uma
oirculagao muito ricac aciiva, quo da-nos conta dos diversos phe-
nomenos natritivos e pathologicas, quo ahi commumcnle. obscr-
vouios, Ucsult i aimta desla varhda disposicao da stm vasculari-
sagao, que* si uina artori a for ublil.erada em um pottto qualquer,
a riroulaguo uao sc interrompera, l*ara eomprfivamoa osla nossa
assergao podeuaos involar alein do raciocinib o faelo observado
por Bichat, quo Lendo injectado a arLcria feumral dc um cadaver,
que tin lia o orificio nutritive tla tibia completamente olditerado,
notou que a despeito desta cireunstaiicia a materia da jnjeeglo pe-
nctrara ua bifurca^ao^quc a artcria nntriliVa do osso apresonta na

v

L

<?
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medulla* fl ) Os vasos dosossos cuftos o chatos comporlaa-sedo
mesmo mode, que os dos ossos longo? cm suas gpipbeaes, c n:*
smbstancia compacts das suasdiaphises*

A un'icadifferefiga iqueelles n5o possttem arteria imtritiv& por
nao tercra canal medullar* EntreUnto tfsta cxcepgao two exish1

n'alguns ossos chatos como m scapula! iliaco, QUO seraelhaute-
mente aosossos longos tem ouitidus nutritives, e mlmas res-
pective.

As veiaa e nerves cm todos os oasos seguemem geral a direegao
das arierias. 0 periosteo, al6m destes vasos quo, como vimos,
realmenle nao Hie perLenocm, tdm mna dreulagao propria muito
ricaT composLa prineipalmenta de urna rede de ea pi Hares muito
tenues, quo cxisle tambm em sua camada externa *

SobesLeponto de vista e!Ic aparta-se da estruclura da maior
par to dos iecidos fibroses (2), que nao encenau no estado normal
serum vases de urna tenuidade extrema, que su pAdcin adiniLtira
Serosid^fle do saligne* e cuja existeacia muins veses & posts cm
duvida ,

0 Sr. ftiehel nas suas jiidieio&as jpomiderngOos sobre a grande
vascalarisagao do perio&teo Aiz: * quo,si operiosteo pursue um ia!
desenYolvimcnrodcvasos, 6 uoicamenLe porque a nature^ ayara

cm sens moms: poi em prodiga em $cu$ resullaiipsqniz utillsar a
resistencia do tecido libroso, empregando-o para esfes dous fma
mmVulnr o ovgdo c p6r ao vkrigo de to<td epentmlidaiG Q

xystema dc nutrig&Q (it) ,

Durante mnitn tempo quasi (lofes oa^uLlioresdc phyaiologia,
geirurgia acreditarao, que a medulla era separada da substauda
ossca por uma membrana muiio driicada, quo por aaaiogia deno-
minarao periostoo interno*

V

w _

II] Ajmiflmtc gtiDftrflle apjiliqutie n h phys. c l ^i m e t i, tom 3° pa$ 37 fttTtaifidti:
SJ A *fldmUc4 puHicJjondritt ajwoxima-se do jJL-ri^stoo synUdu
W Traits pratlfua cfanfttemfa otedko-chiHirgicato* 1B60 paS"«.
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A pstn prelnndido ofgao attribuia-sc entiio urn papel impor-
tant na forma^fo dticato; porfim os Srs. Gossclni e Regnatih (1),
ilupois da um grands nuinoro de nbservnfaes reconhaeerilo, qne
sP par analogia tinh:i-se admiltirlo a existeOcia fiesta mcmbratta c
nao por mtiia do proraa directas e conciudontes.

0 Sr.Kfillikcr (2),a ^eu tnrno di/.,que 6 do urn modo im|iroprio,
quo designa-sc polo itome de membrana medullar o tecido con-
£ *hmcLivo pouco solido, que exisle nas paredes dos grand® canaes
medullarea, porqup naa sc pride desiacal -onoestado de membrana
roruimia. A fcalet respeilo estaQ hojc de aqfcordo a raaior parte dos
liistologislas mais celebrcs.

Assimpoises plienomcnes phyaiologieoa, que passao-se n» me-
dulla e que erfc atlribuidos a pseudo-membrana da quc aeabamoa
dr iatlar, dcvera scr refertdos A extsten^i[i da rede capillar arterial
o venm,qiie results das rainifkagSes das arLerias, que dirigem-
ae ao canal medullar,

A membrana fibrosa}que temosostudado sob todos os sous pon-
los de vista, ainda quo de uma maneira perfuficloria* 6 o agenlc
principal das repreduegoes osseas, Diversos phenoinenos mni ett-
riosos nelfa so produzem, quo confirmio a cada momento, e em
lodososseus dotalhesa Uieoria cellular,

Assiin^a principle olmam-se uma lurmofargiio* am augmento
de volumes de espessura da eamadj mars interna do :>eriosteo a
ponto de poder-se disdngulr carraadas diflferenLes, que torfaSo-se
rada vez maisespessas e numerosas a proporgao quo incri'menta-
sc .1 acEividade prolifera do periostea, Desde que os seus elemen-
tos adquiiem jinigratide volume, comccao as segmentagcSes dos
nucteos, c depots das oellulas: estas divisfies succedem-se coin
mnita rapides de maneira qne no ftm de urn espatjo de tempo as
vezes mui iimitado os micleos isoladtis depositfp-se uns ao lado
dos outros, ou entile grupos iaimensos do cellulas apparecem em
massas irregulares,ou em series geometricas besu definidas.

i

v
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Estes dcpositos asshn constiluidos, que serao limlo imia aIron-
dantcs, quanto majs active for o poder ostrifcro do periosleo,
multipUean-so, aproximtio-sc, cruzlio- so, ligao-se mitre si e for-
mao finnlmenle a primtin cammia ossca , que hem depressa
eresce gragas fts novas cellulas que se originao, c novas camadas
quo se prodnaem, de sorte qui1, qtiando as condigues do desen -
volvimenfo dos essos nffo sfTo obfttadns prh f.ilin dc integridade
do periosleo cste processoassim ronlimia sent interrupgao, e tern
lugar quasi sempre a successive dos fades, quo acabnmos do re-
latar.

E* o quo claramonte resull.i das observances da miior parte
dos physiologistas, e partirularmente das de Heine, quo cm um
grande nurnero dc experiences feitas era aniraaes pftde segufr
passo a passo a iransformagao das cellulas plasma!teas cm rellu-
lasosseas, Em loda estaseriede modifieagCes Ah Virchow (1)- nao se encontra um blastema, um exsudato.

Ef sempre uma cello la, que produz a cellula; cada uma desen-
yolve-se a expensas de uma oulra preexistente, e emqoanto dura
a pndifeaeao vftm-sc sucreder goraefies cellulares, * Ao mesmo
tempo que torn logar eslas metamorphoses successivas comegn no
centro do novo osso formado uma seriede phenomeiios nao rnenos—intoressantes, quo dao origem ao tecido medullar, que segundo as
mitorisadas npiniftesdos rminentes mierogrnphos Kdlliker, e Vir-
chow results da rarefaegao do osso primitive,

Silas particular pouco a pouco se dissolvent, c forma *se assim
gradualmento a eavidade medullar, que mats larde endie-se de
uma substantia amarollada, ou um pouco avermelhada, que e o
que dcsigna-se por medulla.

Antes della chegar a esta organisagao consists a printipio cm
um tetido provide de pequenas cellulas, que absorvem a gordura
debaixoda forma granular ou de gottas um pouco vofumosas.

Ainda que o lectio da medulla parega pelo seu aspecto exterior
dissemelhante do tetido conjunclivo ordinario, todavia deve

UJ Palhologle tiellutoire traduH de 1'Afhrttond par M . VK artl pag.343* Paris 1 SCI
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polos sous caractorcs esscnciacs ser considerado da raesma nalu-
reza. quo a substancia conjunctiva , como muilo bum pensao os
Srs. KOIliker, Virchow, e outros micrographos.

0 distincto professor do Berlim, quo iraLou da queslao, quo nos
occupa, n’uma alLura, que 6 diflicilimo, scnlo impossivel, so-
guir-liie as pisadas, conduio depois de numerosas observances,
que no desenvolvimento dos ossos nlio havia simplesmeiite um
deposilo do novas eamadas osseas provenientes do periosteo; mas
uma subatitniglo conlinua do locido nas eamadas mais inLernas do
osso, de maneira quo estn serie dc transformagdes originava o
Lecido medullar, quo d’alguma sorte pareco ser o fim physiologico
da formagao organica dos ossos*

Deade que romplctao-so lodas esias metamorphoses, as uovas
cellulas engendradas siio invadidas polos sacs calcareos, que
depositao-se primeiro na substancia intercellular, e depois nos
seus conlornos.

Por esta torma as cavidadcs cellulares estreitao-se poueo a
pouco, eoonvertem-se era pequenos espagosalongados, que tomao
um aspecto ramilicado cm consequencin de algims prnlonga-
raentos, que nascent dos scusjlados.

Assim produz-se o osteoplasio, que forma o que pdde-se
donominar substancia fundamental do elemento osseo.

Se de proposito abstiverao-nos de faltar do crescimento longi-
tudinal dos ossos, que, como & geralraente sabido, dove
oxisiencia a tninsformagao das cellulas dc carlilagem em cellulas
osseas, a razao principal d porquo erica rAmos a queslao debaixo
do ponto de vista [dos phenomena, que mais commumenie se
produzom depois das resseegfles ront a conservagao do periosteo*

a sua4

Experioncla^ Peitan em anlmaes.

A propriedade singular, que possue a granza [rubia tmetorum )
dc colorir do vermel ho os ossos dos aniniaes que nuirem-se de
subslaneias misluradas com a raiz desta planta occupava desde
muito tempo a aitengSo de Belehier, que linbn observado, que a
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destc vegetal alrm de scr constants, era exfluaivaUieiUe

exercida sobre os ossos,
lufe!iKtnciitc ocirur^ iao inglez nno tirou desLesf actos nanhuma

conclusaoproveitosa A seicncia epor estemotivoassda&expeneQctas
fk-arao doiuito Lexnpb no asquociifi.ento a to quo Du lun me) no prin-
ciple (te&Le sueutc rep&m-aa t m diversos galliistaeos, e ohservftu
semprea cxacliriao rlos fades annunciudos por Bekhier#

A eau1 respetto diz DaUamel : m Its* plumes ni la cornu du bee,

ni les tingles nbvaieni chjmgft de couleur. La peau do toui le
eorpsavaii sa conleur naUirelfe; le carman, les nerfsjes muscles,
los tendons, fes cartilages* les mem branos n ’ollVaiem rien rfc
cenirairoA IYrai ordinaire lc eespai- Dti&s. Mats les long! tendons
ossetix qoi so ; -rolongenE le long du ^ ros os, q'on appelle impro-
pement la jam be dcs oiseaux, etaienL rouges vers le melieu da
leur longueur, qui cu esl ta garlic la plus dure. Tons les vrais
os le pins delies titaienl rouges comiuedu carmin, Lg coeur, le
midiaslin, La plfevrc, le diaphragme, so sonL trouvGsde couleur
nalurolle. [1 n 'y avait rien rte ramarquabiiS; au foi{J, aux reins^nan
plusqu* a Texteneur dn g ŝier. La membrane interiourc du jaboi.
aides int$stins parai&sait d'abord eomme injecLce : cpendanL en
l1examinant aver tine loupe* je vis distinclement quo ee nYlatt
contemm dans des vaisscaux, mais quo Ic'fttait simplemerit
unc esp&ce de feculearnMo dans le vcIouUi de ces membranes. (1)
Mais Ihrde Dubnmel subimdteu ontros animaes g ucgHo da rubia
lineloratti , c vio, quo aqnelles, que nnlriao-so com esto vegetal

durante todo o tempo da experience, tinhffS Lodes seus ossos
cotoridosde vcrmelho; que aqnolles porein , que alimenlav£o-s®

somente durante algum tempo, a presentavao a ramada peripherica
dos ossos com a sna edr natural.

Depots fie loda esta serie de I’aol os o disi tndo bitLaniGO conclui0
que levia -se cemriderar de nova formacao a enmada cortical
branea enctmirada nos ossos de alguns animaes, c queo periosteo
era o orgaocapaz de produzil -a*

*

w .

11 J OpL-r. ciT p:u 5»
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Baseando-se nestes dados clle apregoou pouco tempo depois as

ideas do desenvolvimciuo dos ossos polo penosteo. A sua celcbre
theoria, que prdudiou a hrilhante conquista do quo hoje a
physiologia sc ufaiia, provocou uma ealorosi discussao entre os
mats eminernes paladinos da sciencia, que repetirao rnuiLas das
suas experiencias para impugnarem ou defenderem as seas dou -
trinas ; pdr em a despeito do todos os sous esforgos, e ties im -
mensos materials, que aecumularao, a I'aculdade csteogenicu do
periosteo nSo foi domonstrada do um rnodo peremptory.

Esla gloria, eomo ja dissemos, estava reservada a B. Heine do
Wiirtzburgh, quo na epoca em que a present ou a Academia das
Sciencias o sen o3teoLomo, communicou os result ad os do algamas
expericncias foitas desde 1830 cm cans e outros animaes, nas
quaes die tiulia resseeado porgoes dc ooslellas d' uma extensao
la!, que as suas cxlreinidades nSo podiuo locar-se.

Ainda que die tivesse obtido regene razees osseas imis ou
menos complelas nas suas primeiras icntativas ( i ) todavin Flcu-
rens nao julgou senao mui verosimil a opiniao que idle cmillio no
seio da Academia, e exigio novas provas quo se nao fizerao
esperar. Desta vez o illustre professor dc WurLzburgh referio a
Academia os resuitados dc ires resseegdes pratioadas cm animaes,
que Ibrao coooadas dos successor os mais lisongeiros. (2) Em
uiua das suas mais inLcressanies experiencias die pralicou no
mesmo animal a extirpag&o compleLa da cosLella, e cinco
mezes depois ressecou uma porgao da sexta ria extensao de I T
linhas.

i * »;|. - 1 I * *Um mez e 22 (lias depois da operaeao executada na 6a cosiella ,
e 7 mezes e 11 dias depois da cxlirpagao complela da nona, o cao
foi sacrificado, e a autopsia foi La com todo o cuidado font eceo-lhe
os seguintes resultados : ia cxislia ao longo da ineisao por o rule
exlrahio -se a 9* cosiella uma cjcairiz cutanea de cinco pollegadas
do extensao, regularraeutc formada, ligeiramenie deprimida e

A

fU Gazette medicalc tie Paris, 11 rl < j Otiiubro cJc 1B34<

li ) Gazette medicate, 24 do Jimho tie 1S37-
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adhrrenie as partes subjacentcs ; a ptille neste ponlo nao e raovel
comoado lado opposto : abrindo a caixa thoraeica eneoutrou-
se a pleura e os pulmoes sem adhereutias, e gem alLcragSo dc
Icxtura e do cdr ; a pleura apresentava ao longoda incisao cutanea

espcciedeconvexidade correspondents & cicatris deprimidalima
lament ionada ; osta disposicaoda pleura lalvezfossedevida a eon-
IracgaO dos feixrs do diaphragms, quo inserem-se nesie lugar.

Comprimindocom o dcdoesla linhaconvexa sente-sc omeorpo
duro, quo e evidentemente n nova costeila muilo mats move!, quo
as outras, sobretudo de dentro para fGra. Heine a lim de obter
uma belta preparagaolirou uma porgaoda columns vertebral desdc
a 4A vertebra dorsal ate a la lombar com as cosLei las respectivas, v

porgao correspondents do thorax, dissecou os tegumentos cm
grande parte, nao deixando senao as porgOcs, onde cxistiao as
duas cicatrizes como o f ragmento da costeila comprenhendido na
fistula, eos musculos intereostaes. Feito isto clle pralicou uma
incisao longitudinal desde a apophise transversa da vertebra
dorsal atfe a cartilagem estcrnal indo alG o periosLoo, quo por
uma incisao longitudinal foi doscollado cm toda a sua extensuo
da face externa da nova costeila.

e a

Logo quo die separou os bordos da incisao, despedagou-sc
uma grande qaantidade do pequenos vasos muilo ddicados, quo
partiSo da face interna do periosteo, e peiletravao na substancia

nivel do bordo inferior encontraaro-se pequenesossea ; ao
nuclcos osseos, duro.% amarellos, e (ixos nn superlicic externa do
periosteo. Os musculos intercostaes inseriao-se na coslella nova
do mesmoUiodo que na anliga. A cosLella resseeada, confrontada
com aque linba sido repvoduzida, apreseiiLava Olinhas de nienos
em sua extensao, o dupto quasi de largura c era de igual dnreza ;
porein monos espossa, mais chaLa, c d'uma edr mais brattea ; a
face interna, que estava emconiuclo coma pleura era convexa
e continua, o arco de circulo, que ella descrevia de Lraz para
diante era monos pronunciado do que o das outras ;
superlicie exiema era desigual em alguns pontos, sobretudo
nivel das vertebras e das insergfles do longo dorsal *

A cabega, o cole, e a luberosidade da costeila regeuerada ter-
mmava-se por duas apophises d’algnmas linhasdc extensile, afas-

a sua
ao
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fades uma < Ja outra por uma elianfntflura de taimulio ignaL Dm
tecido fibroao solido ligaya-as as apophises transversas da nona
costella, ao resto das iuseredes da amiga, ausmnsculos eircum-
yisinhos e a pleura,de man tra quo a eostdla reprodusida cm eon -
sequeneia deste genero d'arlicu!a£jy era uiai.s livre e units moveI
junto da columna vertebral do que as autigas. Em soaexlremidade
anterior cl la tinha-se encurtadoj e cstabelecia eonliauidade corn a
an1iga cartilagem costal por inlertnedio dTum teeido I’ibroso dec6r
branca. Heine tendo jessccado, cornu ja dissemos, no mesmo am -
nia! uma por$ao da 61 cosleila, o tendo-a fixado no mesmo lugar
por meio de duas ligaduras, encoiUrou na necropsia a fragments
costal debaixo da pelle enire os musculos, e eneerrado em uma
cayidade que era o ponto de juncyao de ires fistulas, Por uma
incisao longitudinal praticada nesta cavidadc notou, que a sua
face interna era forrada por uma membrana mode, manchada,
ricamente injectada, e por uma camada de pus. No meio desia
cavidadc flucLuava o fragmento da 6;t costella excisada ; no ponto
era que a ressec^ao tinha sido praticada,existiaum novo Lecido os-
seo que estabelecia a continuidade da costella; estc fragmento osseo
reproduzido era rodeado d'uin periostco, que enviava a substan-
cta do osso muitos vasos capi I lares. A por$Jo do osso regeuerado
era mais longa, mats espessa e mats branca ; a superflcie, que
estava cm contaclo com o pul mao era mats a ha u lada do que
a externa, que era achalada, desigual, o algum lanto aspera.
Comparada a porgao do osso reproduzido da 6* costella com a
nova costella que tinha substituido a 9\ via-sc daramente, que
a primeira tinha adquirido mats largurae espessura em uinespaco
de tempo menordo que a segunda. EsLa raaior actividade de
regenerate segundo a npiniao de Heine deve-se attribuir ft
presen^a do antigo fragmento osseo quo foi conservado nolugar,
e a parte que nestas circumstancias tomarao as exiremidades da

-HBFI7 “ * 1 .. .-i
b1 costella para a fonuagilo do oalo. Depots desias bclias ex peri-
encias do sabio allemao, que por si sd fall Jo mais do que i inmen-
sas paginas, a iranscendente questSo do poder osteiferodo pcrios-
too, que tinha originado tanias controversial, podia-se sem te-
ceio de eonU\staoaoconsiderar-sesolvida.Entretanto o Sr. Flourens
no louvavel empenbo de elucidal -a maisnao sd variou dc lodosos

A

A

3
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modos possiveis as experiences deDuhame) , confirmando sempre
as suas assergoes, eoino executou muitas outras, que conduzinio-
no a resullados os raais brilhantes de maneiraa nSo deixar pairar
sobre ocspiritoomaisexigente omenor vislumbre de duvida. Para
que melhor se possa apreciaros seus trabalhos referiremos em
poucas palavras daas de suas experiencias, que consistirao em
duas ressecgftes com a conservagao do periosteo d’um dos radius
de dous c5es novos, que forao sacrificados, urn 20 dias, e o
outro 48 dias depois da operagao. Pela autopsia o illttstre phy-
siologista verificou, que o primeiro animal tinhn o radm cm
grande parte reproduzido, e que a regenern$do no segundo cstav a
quasi complete.

Assim com ura grande ftindo de conviogJo exprime-se o dis-
lincto secretario perpetuoda Academia das Sciencias. * On peut
enlever au ptrioste une portion (Vos, et il rend cette portion d'os ;

pent ) ui enlever une t£le (Vos et il rend cette tfite, on peut lui
eniever un os entier et il rend cet o$ entier. Le p^rioste repro-
cluit done el rendtoutes les portions d’os, qu’on lui Ote (1) *

Mais adiante h pagina 71 da sua obra monumental die aceres*

* Le pSrioste cest la mature, 1'organe, VelofTe, qui serl

v

on

centa:
a toutesces reproductions merveiIleuses. Le perioste est Vorganc,
qui produitles oseiqui les reproduit: aussi nulle autre partie de
Vcconomic animate ne jouit -elle Aun aussi bautdegrd dela faculty

de se reproduire.
Ainda que tenhamas pezar de nao concordar em todos os pontos

com as concludes, a que ebegou o illuslrado e erudito secretario
perpetuo da Academia das Sciencias, todavia devemos reconhecer
que em grande numero de casos a sobretudo em eertos animaes a
regeneragao ossea quasi sempre tem lugar. Ao mesmo tempo
que Flourens, e urn pouco mais tarde os Srs. Syme de Edimburgo,
Wagner Albrecht, Ollier (2), Ried, SteiIin,Ktencke,na Jnglaierra,

(1 ) Oper* cit. pag. 68 a 69
( i ) Loc. dt. pag. S3
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Allemaiiha o Franga enLregav5o-$e tamhem £ investig&giJes sob re
o poder osteogenico do periostco * e diegavao depois de uraa serie
inmimera de experimcntos cm diversos anima& aos mesmos re-
suitadosquc o eraiuente physiologists francos Segttindo lambem
o exempio destes distincios physio I ogUtas fiiemos esie anno era
coelhos novos duns experience, e observemos igualmente a re-
produegao osaea, ainda que mullo imperfeita, ALtrihuimos esta
fai la a ma execugSo da experience e k carencia d'alguus accesso-
ries indispensaveis aa bom exito da opmcao.

Applic&cdo a cirurgia daB (loutriiias
do Heine e Flourens

y

R increment la ifdesfle ir»co tin now-
YtiVQ sillon d.ms 1^ champ do I'ubser -
valion *ms rjuo e C.irl &e h suivu

(JORDAN }

0 appello ( I ) enderegado por Flourens ao,s cirurgiSes de todos
os paiaesfoi abra^ado comn^nitoentbusiasmo stibretudo na Italia;
por&n infilizmente os resnllados eolhidos nao satigfizerfo as
esperangas fagueiras, que todos os pi aticos deposilavuo no grande
principle estabelocido por Heine e Flourens, o qual por um
moraento balougo-u sobre a pyramide em que devia ser firmado.

Felizmente para a sciencia nSo foi senifo um instanicT porque
os cirurgiffes raais sensatos passarao pelo prisma ana lytico da

t

jour, iprfts avoir ddenoatra
par tank (I ’espur it;nee.? diverges, la laoultd surprotianiu , ot 6 ufloi ni pew c-on -
line* qn'oDi ]ea os cte se reproduce, me
veikou&c puissance sera bfentei on rcssnrt nouveau
iurgie ? Ob ! non, stma dmito. Jem*4dresse am cliirurgiens, qui observert, qui

pensentj quf ne voiem pas, dan& la cliimrgie, un simple m£ltor do routine, ruais

use science, une grande science, el lsii. 'aic—de*jus dc cello scionce TOfimG , vnient

riiumiLiLitd. ( opLir, Git. pag , 41 J InfelfitmonUi o* cirargiSe* piin. d̂orei
guirao tempi's e £tu iortos ng caso> rtulisar <J sorthc dpnmdo do ecniu& nto physio-
logist* Franccies*

{ l j £t mainlenoiU apr^avoir mis dims torn son

fwra-t-il defondu dlesp<irer quo cel to mer-

eOUi! ]fl ^ nialos do V\ Chi -

IIJO conse-
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relievo todos ofc factos conhecidos, diacremiiiarffo-n’os bcm, e
desprez^ao lodas as oxngerajg&es cngendxadas pelo marayilboso,

E s6 dopois de autoris^dos pci a coftyicQao precon isarSo a con-
^crvntao do periostea nos casos, qEir parccieo-lhcs mais vauLajosa .

Emrc os distinctos praticos qae mais eoidnlamuo para a
realisa^ao dcste prognose merere particular mcogad o illuslrado
Sedifiol petos inestimaycis serriros que presLon a eirurgia.
Vendo a cada memento invocadas as experiencias de Heine etn
apoio das resseerfles subgerioslicas, dirigip-se. de proposito a
Wutzburgh para examinar com Lodo o discernimento as pe(*&
anatomicas preparalas por die*

Em son volta o Sr. Sedillot conununicou 6 sociedade de Mede-
cina de Strasbourg os resnllados das. suits conscienciosaa investi-
gates, e por csta occasiao elEo sustenlou que n'alguijs ossos
ressccados ;* reproduc^o era manifesta, c cm quasi Lodes ha via
urn encurl iinciHo nolaveL Asssim em uma das melhores pegas
da coIlec<;ati de Heine, eru que elle linha extirpadp o humerus de
um animal, eoftsernndo reltgiosftraerUe o periosteo, o osso resse-
cado Liuba 0°*, 18 de en'ten$do,& o osso reprikhizidtrapenas Liuba
m,n, menos damvtadp. (1) 0 mesnara oncurLamonto notava-se
nas ouiras pc^ns, e em algumas diegava a um quarto.

SeJi Hot depois de fazer tima descripcao miimriosa de todas as
preparatory do Sflbio physiologists allemao assim cdnclu6: * ees
resections dTime insufluance chirtirgicale manifesto ronservent
toute I cur valeur au point de ve physiologique, to prriosie a
reprodniL dc I’os, on prut intone dire, des os ; mais ces os toalcm
trop courts, trap irregulars, irop iacornphUement unis aux os
voisius pour tore d 'une grande utility et de pa roils examples ne
saiirnhml etro mvorpies on faveur de resections dc mime nature

k

pratiques sur I homme. A vista deltas eourlusOrs r ile entra-
gou-se a uma serie dc experience* em animaes para oonhoeer a
causa dos insuccessos qtie quasi sempre acomptmh&YEfo o principle
de Heine e Flourens, quaudo poslo cm pratica .

[;» Soca01=0(|p Sitaa-fl ) He JH ro^ri^ttllan dî tvinummiicimun a
hours t8fl4 png. "
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P&v&m antes de referird soriedade de modecina do Slrasburgo
as suas observances* dirigio-lhe urni comimmir^ilo da MarmyT

daiido conla dos rcsuitados colliidos em suas rntponendas failas
i>m animaes (1). Marmy lertdo encarado a quest ao allies pelo
lado jjralieovdo que physiologico Lomou todas as preeau^jus a Gin
do que as suas experiencias esLivessciti rtn cornices mais favo^

ravels ao bom exilo da opera^ao, e assim mcsmo so cooseguio um
smccesso complete em uma oxpertencia feita em um coellio muiio
novth

Esle resultado lisongeiro deve-se attribuir a espcssura, pguca
adlierencia do periastco e a blade do animal* que ineomesLavel -
mente 4 uma das cireamstandas que mais favoreee a rcgciier^ao
oasea,

Em uma outra experiottcia que Gonsistio na resseccao ; snbpe -
rioatica do d“\03 da parte midia do radius (Turn eao, diz
o Si\ Manny, n reproduce teve iugar no fim de Ires mezcs; mas
a contirmidaile do osso era sunda incompleia em nmitos pontes,
muito Fraca em oulros, o sum Ira^os de canaJ medullar.

0 osso regenmdo, immo volumuso e irregular, com sallien-
cias slalatUiformes, reunio-se ein parte ao cubitus, e offerees a
mesma extensao que a do Baembrosaq (2). Ora, come aoatamos
de ver, esle surtasso n

'k nmila incomplete, e muiio different dos
que Heine obteve em circumaUnciaS quasi analogas. Alem deltas
experiencias elfe consagrou outras a osteopiaslia periostica, a
ressec-cdes sem a conservaoaodo periosteo, e ao csvasintnenlo dos
ossos OIL resseotfffes subperiostioas media las. Em algmuas das pri-
me:ras die enrolou nos museubs ou tendfles v &inbos os retalhos
do perios teiJ desUi.ados da sua posieaa primiliva e adhereutes pot
um pediculo ao resio da membrana fibrosa; em onlras ellc
iransplamou-os para outra regiao depois da soei;3o do podicula
pemslico, e sempre obievo msuocessos*

Nas segundsta elle $6 eonseguio um resultado positivo fra uma

f

-4

U) Gasdlo jnurtk l̂ti du Siruubmirg <iu Juin 1S64*
(-2 ' Gommutiiî npn ,'i \A Soctekj de Mfdbmo 7 fttnuhours 2S Junhn de

imi
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ressecgao da extensao de 0W,U23 praticada no lergo inferior da
diaphtse do humerus de um cao tambem muito novo.

0 fragmento osseo foi cousemdn no lugar duranie alguns dias,
e no (im de tun mez, e tanto apenas notava-se nas duas exLremi-
dades ressecadas do radius alguns ponlos osseos de nova formagao;
e um intcrvatho de 0m, 013, que as soparava, era occupado per
um eordao iihroso. No lugar correspondente k ressecao o cubilus
apresentaya mna grossura eiagerada. tiste resultado obtido pelo
Sr. Marmy, acreditamos que deve ser attribuido a poquena porgao
do osso ressecado, A dislancia quasi insignilicante das extremi -
dades do osso e A ronservagao durante alguns dias do fragmento
destacado.

Nas uUimas experiences elle exlrahio em umas a metade, em
outras o tergo da espessura do Libia em toda a extensao da sua
diapliisc e sempre teve a felicidadc de ver as suas pesquisas
coroadas de successos plenos. A vista pois de todos estes factos,
o Sr Sedillot depois de muitas consideragtfes assim eonclue a sua
interessanle memorial « les experiences de M . Marmy, comme
celles de Heine montrent ie peu deconfiance, que doivent inspirer
aux chirurgiens les resections souspfcriostees appliquSes A la pa-
thologie. L'osfaoplastie periostoe ne parail plus favoralde. L/6
videment sous- p6riost6 a seul realise les avantages, qui lui
avaienL attribute, et cliniquoment reconnus. Apesar de
tributarmos muito acatamento a opinUfo autorisada do sabio pro-
fessor de Slrasburgo, julgnmos que elle foi muito absoluto na
sentonea pronunciada contra o valor das ressecgdes subperiosticas.

Em alguns easos pathologieos, como adiante mencionaremos,
estas operagHes Lem produzido resultados maraviihosos, e o proprio
Sedillot nao sd prescreve a conservagao do periosteo todas as
vezes, que isto far possivel, como acredita que a operagao deve
ser praticada em certos ossos. E tanto esta verdade actua em seu
espirito, que em 1863 tendo de exeoutar em um menino de 13
annos uma operagao reclamada pe!a existencia de uraa abertura
congenita da abobada palatina, praticou dous retalhos pcriosticos
sobre os bordos do solugao de continuidade. que fadlmente elle
conseguio obturar gragas a uniao dos retalhos por uma sutura (1) .

V

-

( I ) Aormairo de rnddccine ©t chirurgio pratiques Paris 1805 pag. 138*
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Apesar das condicOes desfavoravcis em que se achava o scu ope-
rado a urano-plastia pcriostie foi coroada de resukados mag-
nificos.

J4 anteriormente em Berlirn o professor Langenbeck tinha
praticado uma opera^ao idcnlica, seguida tambem dos mesmos
resultados. Assim, pois, argumentando com as proprias palavras
do Sr. Sedilloi, e apoiando na mui valiosa opiniao do professor
Langenbeck pensamos, que em certas e delerminadas indicates a
applica$ao do principio de Heine e Flourcns 6 muilo vantajoso a
cirorgia; por isso parece-nos nao ser bem fundado o absoiuiismo
do distincto professor de Straslmrgo, e no correr da nossa dis-
serta^ao procuraremos tornar mats patentc csta proposi$So.

I>a ressec^aoilosossoscom a con»erva^ao

do periosteo.

D E F l N i g A C .

A ressecgao dos ossos com a conservagao do periosteo, ou rcs-
seccao subperiostica divido-sc em ressec^ao parcial, ou em resseo
gao de toda a diaphese de ura osso ou extirpagao.

Nao tentaremos definir o que deva-se enlender por uma resse-
gao subperiostica, porque scria da nossa parte uma preten^o
inulil e insuperavel, visio como nos faltao todos os elementos do

boa difinu^o; por isso limitar-nos-hemos a dar simplesmen-uma
leuraadescripgao. Denomina-se resseccao subperiostica aopera^ao
eirurgica que tern porfini extirpar uma parte ou a totalidade de
uni osso, ou somentc os seus locidos alierados conservando-se
umas vexes o periosteo e as partes mollea sas. outras rezes cstes
ultimos tecidos e as eamadas corticaes do osso,
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Pom rcaJizar rste desideratum os cimrgifles uhaa sua ilisposi-
cOo clous mothodo&l o primeiro denominado methorto snbperios-
Lieo immedialo consists cm fazer -se a abla^ao do nma parte ou
da totalicudo de uin osso Subjacent# ao periostno com a eonser **

VO0O dos Letidos saos; o segundo chamada metliado subpcrios-
licio mediate on esvasiamento dos ossos Lem par (im extrabir $6 o
interior do osso allerado, respeitandu - se a camada penpherica
sa, periostea, e partes inolles circutriYisin Iras, Eita camada ossea
quo 6 consemda, conirilme pocterosamenle para guarclar is fornas
do osso, c suatentar o periosteo, minisir jmdo-Uie nm pentode
apoio soiido.

Pm methor regalaridadc do rtosso trabalho exporeroos *ep;t -
radamenus as regras geraes quo devcm prj&tdir a cada am dos
dons melhodos operatortos, e quo devrm servir do norma ao
rirurgiao, que determiner praticar esta gencro da operates.

1

V

I»o mcihodo subperlo^tieo immedlato,

Pralica^se sobre os partes molles nma incisao recta unica on
lerminada por duas petiuenas incisfles perpendicukrcs 4s snas
extremldades de maneira quo posset abler dous ratalbos Ion-
giludmaes em forma (Puma porta de dims bandeiras ; sTasiae-se
as partes molles oti rctalhoa, fende-se o periosteo, e de$taea -se du
usso com todo o cuidado. Para este jim serve-se d ' um estylete,
eabo dum eseiilpclo* ou niellior ainda d'agulha concava do3r,

Ollier, 0 Sr. 11. Larghi aconsdha o nso d'uma fiu pa'ssada entre
o periosteo e o osso, e movida de cima para baixo, e vice-versa
a fim de que sejao destruidas codas as adftcrendas que a mmbrann
fibrosa contrahe com o osso* A respeitoda intisao cutanea die
lambem recommenda, qae siga-se o mais poasivcl os irtensii-
cios uuiscnkres. Logo quo termina-se primeiro tempo da
operaran, protedc-se a sertiio da parte cm totalidade do osso quo
tern do ser extraltida, e cjnpregSo-se ordittarhruente nostas eases
as serras de Heine, liatkeu , a da rosetas do Chamfcre, a de
cadcia de Maihien on a semde crista degalto, Ctmclnitio mt
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scguudo tempo da operagfio trata-se tie fazer a extmcgSodo osso,
< jae inrito nas resseegoes parciaes eonso nas exdirpagOes devc ser
execatada com uma espaiula* pingas fortes, o tira -fumlo de Vidal
do Cassis, on melhor com a teuaz ou boticaO do Sr. Chassaignac,

U Sr , B. Larghi quando propfte-sc :i resscear adiaphise d' uni osso
longo rccommeada aindu outro processo, que consists cm prati-
car-se duas peqncnas incites nas cxlreitiidades d'lim moinbro «
extraliir o osso depois do socpiomdo alravez d'uma das iiicisues,
que offerecer mais facilidade a etecugao da manobra, sem tocar
»as partes tntermedia rias. Este proccsso do Sr , B, Larghi quo
resume muito os tm tempos da opcragao serA de muita utilidade
quando a operand versar sobre a extracgao d'mu sequestra,
porque esta manobra ale in de muito simples nao apreseutara dif -
ficuldades; mas n' uma ressegao propriamejile dita t sua exocugao
sera rodeada de embaragos series por causa das adbercncias do
perioaleo, Desde que eonchte-se o terceiro e ultimo tempo da
opnragdo deve-se envidar tudos os esforgos pun se ohler uim
reuuiao immediate, quo 6 a condiguo indisptmsavci ao feliz exilo
da operate; porquaulo a reproduegao ossea na hypothec con-
tram e quasi sempre incomptela , e tnuilas vezes nJo rem lugar,
cuino siii.vodeu em uni doentts affect ado de mna necrose da clavi-

» ^

Y

cula esquorda, quo foi operado em 1845 polo Sr. Blandin, e que
dous annas depots da operagao aitula apresentava sdmetile alguns
nucleos osseos muito irregtikres, o depressivcis ao longo d* uai
tecido fibro-eartilaginoso que subslituia o osso ressecado* Assim
mesmo o Sr. Blaniiin esperava, que estes nucleus mais tarde se
reunissem e formassem um osso continue; pororn iufeltzmenle as
suas esperangas nao sc realisarao ; porquanto o Sr. Ollier exami-
naudo cm 1858 o seu operado ainda o encontrou corn os mesmos
nucleus separados (i) ,

Quando tiver-se de ressecar eerLos ossos coino o maxillat% cos-
tellas, etc,, as incisoes tegunaoiiLarias devem ter Lima diroegao
curvilmea, e no raaxillar inferior sera ncceasario praticar-ae
mais d'uma incisao.

*

-

m

IJ ) Loc. di „ pag , 7.
4
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Os preceitos gcracs que acabamos de mencionar, sao os que
coin pequenas mod if teases conforme as regimes, sao geralmenie
seguidos pela m6r parle dos cirurgides, quando praticao csic

genero de ressec^es na coniinuidade d'um osso.
Se nSo fallamos das regras que devem ser observadas nas

ressecQOes praticadas nacontiguidade dos ossos ou ressecijoes sub
capsulo-periosticas,
abandonadas pelos proprips cirurgi5es que coni muilo calor e
enthusiasmo defenderao-nas, cm consequencia dos resullados
obtidos nao compensarem os perigos, n que fieavao expostos os
doentes. A16m disto como muilo bem ponderao os Srs. Sedillol e
Ollier, a analogia entre o periosteo e a capsula articular no ponto
dc vista da regenera^o ossea e muilo problematic!, e os casos
palhalogicos quo indicau a operagao, sao ordinariamenie affeegoes
chronicas das articulacoes, coino osteites, caries, suppurates

a razao 6 porque estas operates forao

inexgolaveis, etc*

Ora nestas circumstnncias as capsulas sinoviaes seriao abertas,
os iigamenios e tendfltes dos rausculos seriao despeda^ados vislo
como esies orgaos estao desde muilo tempo amollecidos e alterados.
Quando mesmo aconlecesse, que o operador fosse muilo feliz. a

que poderia aloangar , seria uma ankitose, resultadountca eousa
quo sem tanlos perigos e tanlas difficuldadcs consegue-se pelns
rcsseccdes ordinarias.

Do metlioclo sub-periostico mediuto ou
esvaslnmenlo clos ossos.

Do mesmo modo, que n'alguns dos processos geraes do primeiro
incthodo operatorio, pralica-sc lambem uma incisao curve ou
longitudinal, torminada por duas outras perpendiculars as suas
extremidades a fim de se obier dous retalhos, quo devera ter di -
mensOes sufficients para se desrobrir as superficies osscas
alleradas, tendo sempre em Vista, que esta incisSodeve interessai
[anlo quanto far possived os trajecios ilstulosos e excedei poneo
us limiies da lesao do osso. Com esla primeira incisao penetra -se



\j.moo

27

afo a periosleo, faz-se a dissecgao dos retafchos coin a porgao cor-
respondents do periostoo, que ao mesmo tempo dove ser com
todas as precaugOes destaeado do osso subjacentc. b'eiio isto
afastuo-sid com o peimteo ja separado do osso esios retalhos, que
guardSo a forma d'um parallelogrammo adherents \m um dos
sens lados, e assim p6de-se vei bem a superticie doosso com
lodas as suas a Iterates. Terminado este primeiro tempo da
opera$0 quo, coma acabamos de vfir, nao offerece modilicagSo
tensive) com o primeiro tempo do methodo subperiostieo imtnc-
diato, procede-se ao sogundo tempo, que eonsisle cm ampliar
tantr> quanto for uiScessario as solutes de contiuuidade da super-
lieie ossea, alhn de so poder com mais faciltdade penetrar no
canal medullar, c esiraliir-se as ponjffes, que estiverem cmesla-
ifo par. bologico. I ’ ^ra dste (im serve-se da goiva tieSedtllol cm
forma de tira-balas, escopro, martelinho, serras do crista de
gallo, e as vezes d’um forte escapelo* Logo quo penetra-se no
canal* deve-tfe com Lodas as c& utcdas ettraMr-se Lao fltiinenie as
partes do osso, que ostiverem alteradas, e conaervar as camadas
peripiiericas $aas, porque deste consolho resulla, queo ossu uao
pdrderi as suas formas, dimensoes, e todas as partes molles, quo
o rodeiao, eomo sejao o periosteo, museulos, etc.

0 Sr. SudilJol emprega a goiva para esvasiar o osso, e sti com
cste instrumenio elle tern maiUs vezes conseguutu uperar a sua
escavagSo atravez da pertma^So do osso cm. consequencia do
aTUOliedmenLo e pouca resUienda que elle offerees Kiteserve-se
particularmente do escopro pars seccipnar as pontes osseas, e
regal'aniar a solugaodc Goniinuidade. Em umaToccasife tendo
du praticar uniu operagao por este methodo empregou os ties ins-
Lrumenios aiim de exiralur do osso uma porgao sufficients* que
llie pcrmtUisse cbegar ao canal medullar,

0 Sr. Brun Sechuud recorreu cm ntna oporagilo ide&liea 4
serra de crista de gal Jo, t: prat icon lima seegao de quasi metade
da eitcumferencia do osso, que depots que lui extra hide com uma
pinga forte, pemitiio- lhe penetrar no canai medullar.

Nas necroses quedaiaodc muito tempo, muitasvezes suecede
ip ic o sequestro 6 invaginado s6 per eamadas osseas de nova
fonnacao, aimh moI let, e osponjofias ; nesle caao o seguudu

d
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tempo da opera^aQ rediiz-se a feitdel-as afim de potler so penelrar
no foco do mal e extrahh1 o osso mortificado, como duas yeses

assim procedni o Sr* Maisonntmvc* Depois de concluir-se cste
Segundo e ultimo tempi!flaroperaGlo qupsi senipre sobrevem no
Interior do osso uma hemorragia da arLci in lmtriHva, e dos sens
ramost quc sao mais calihrosos em virtude do e&tado pallialogieo
do osso*

Nestas circumstancias conv&m as mais das yeses enrlier a cavi*
dude do osso de bolas de fios embebulas em agua )itiiH03talica do
Brochieri, Paglinri, ou Optra qualquer , Quando por&m succefor*
que a bemorrftagia nao suspenda-se por esios meios, a mdr pane
dos cirurgiOes Gauierislo as bocas dos vasofl com ferro tevado a
tempmiura rubra. A hemorrhagia quo tam a sua precedence
rlestas arterias (\ sem" duvida a mais inqtiieiante; a das amrias
do periosleo ou das sub-tegtimentana$ geralmente cede A com-.pressao dos dedos dos ajadsntes ou so eraprego do agarico, Rarus
vezes teia-se necusstdade do praiicar-se uma ligadura. Feito isto
enehe^sc n t&Tidade ossea dr fios linos para eyitar a rcten^ae do
puis, serosidade ou de outros quaAquer HquMos.

Alguns cinirgiScs no inlenio tie diminuirera a exiensao da
fends recommendao a applicate d'um ponto de sulura ou de
tiras agglutinalivas nas cxtrcmidades da ferith, de manaira quo
fique uma cavidade central destinada ao cscoamenLo dos liquidfls
afim de obviar -se as Lerrireis consequences da sua relem^D*

Talvez nest as condigtfcs os Lubes de drainage produzissem
grandes yant&gens, e removessem os inconvententes que os
praticoa receiao,

Outros cirurgioes aconselhSo demr a ferida aberta, e para
eslc fioi servem-se de boias d < !ios. Estes procoilos sSo us quo
geralmente sao adoptados por Sedillot, e pelii materia dos pralicos
que sao partidarios das suas doutriuas*

v-
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As reflexes, que temos tic fazer a propositu de cada uma das
indicates da operacao proposes pelos cimrgtOes, levando-nos a
regeitar alguroas, c admittir outras ronformc tratar-se d’um dos
dous melhodos operatorios, cxigem que tacamos separadamcnte a
historia das differentes molestias, que indicao a operagao segundo
o melhodo que fdr adoptado. Para conseguirmos o nosso deside-
ratum occupar-nos-hemos em primeiro Itigar dos accidentes
varmdos, considerados geralmente indicagoes do primeiro
Lhodo operatorio on subperiostico immediate, Entre ellcs ajion-
taremos a cane, necrose, osteite suppurada, pscudarthrose,
fracturas dos ossos com snliencia de esquiroias, c cancro.

Carie.—Todas as vezes, que nests molestia a suppuragao apesar
dc todos os meios empregados para debella- fa lornar-se muito
abundant?, e produzir desordens muiio extcnsas na eeonomia ou
determinar aecidenLesde reacgao muito graves, deve-se recorrer
a uma resseccao^empre quo amolestia estiver assestada em regimes
accessiveis aos renirsos da cirurgia ; porquanto se este estado
patliologiro assim continuar com lodo este cortejo de symptomas,
a vida do doente necessariameiitc nao podera resisLir ao conjunct?
de todas estas causas de destruigao. Ora neslas cifeumstancias
alguns praticos entenderao, que deviate pralicar uraa resseegao
subperiostica immediate ; mas se reflectinnos que existc na carie

alieragao profunda do tecido osseo caracterisado por ura

me-
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AiaoliecimentOj e suppuraigao^ e quc era virtude deste essLado as
reliulas plasmaticas do perioste ostao n'alguna pontes fjfostrmdas
peia ulrera^o, & n'outros ja rnuito alLcrada* pel a sappuragao em
consequent do scrvira& para a formagSo de pus, deveraos re-
conhecer quo o meiltodo espolhiib sera a& m i & das vezes inapro-
file, 0 quiga muito perigo&p ; por issu panfcc-nos mis rational
corisidmr-se a carieno immorodas&ntra-in$ica$f5es da operate
pr&ticada pelo meltiodo subperioslico immediate, So pasaarmos
da physiologic pathologies a iiilerpreLagao dos faetos dinicos quo
forau apresentados como provas ifTefragavms das vantagens deste
metiiotlo, voromos quo alguns delies s:io muitu incompletos, e
pulros negatives, coran deprchcnde-se claramente das me I Imres
observables dos pralieOs maiarecomraendaveis. Textov, Erurgiao
de Wurlzburgh,em Jimho de IS38 praticoti ama ressecgtfo subpe-
riostica i mined in ta cm um doente, qtie soffria d' uma carie da de-
cima costella < 0 estado adiontado da mul ostia mlo permilUolhe
dissecar o periostea sonao na face externa da roslella. Apazar de
todos os cuidados, c fit toda n sua perida os resultmtos da ope-
ragao forSop&uco liaongeiros. Com effoitoo ddfente Undo fatleeido
d *uma moleslia iatercurrente no Cm do t mezes e !2 dias, clle
veriiicou pela aulopsia que no lugar cm quc linha side ressccada
a porgao da deetma coslella, tmia apenas uma pega ossea de nova
fomagao, por&m sem ter tui largura e espessura as dimenslies da
parte esd&adft, quo era de duas pollegsdas e 4 linhas de extensiTu ,

( 1 ) N.i mesma gazeta o cirurgiuo a!Icm ;Io rila um raso d 'uma
oporafSo seinelhante pndicada pelo Sr, Km wajew om um mari ~
nheiro escropliuloso de 23 arinos de idarte do hospital de mannlia
de Kronstadt.

Oito meses depois da eperagao a auLopsia demonstrou que havia
tima reproduc^o ossea mnito irregular da poreaa da costeII|
exeisada, que era de !2 i/2 oollegadas* 0 Sr, Joao BapLislaBo-
relli lendo tentado lnfructifcrammite toilos os tratamcnlos para
debdlar uma oarie do humerus era um doeirte de 14 anitos de
idado decidio pratiGar uma resae^ao subperiostica immedista.

1

1 ) GiiifOr mcdiralf tW Part*, IR 43 [Wfi, iSli.
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Depois dc ehlorofomisado o doente, ede fez mrui incisao, que
parUndo da pane inferior da bordn externa do deltoide foi pro-
longada ao longodo irUer$tirfo, que separa o triceps do !)irejis,
r do brachial anterior, approximandu-so destes itmsculifa para
evitar a lesao do nervo radial;

Separou os hordes da mcisao, diaseeou o periostea* a via que
no interior do osso existilo duas cavidades separadas por urn
isthmo dr tecido sao, 0 periostea e&tava destmido e bastant^ al-
teration'a Igunspontos, sao e raniteadlierenta em outros* Abaixo
e acima das duns cavidades* assim como na fare interna* nHo havia
alleragSo no tecLdo osseo. 0 Sr. Bore! ti logoqae rone!ftio a secgSo
do f ragmento osseo que ( inha de ser extrabido, c que era do i l[
ceatimctros e algims mIIIimetros, unio a ferida nor uma sutura e
colloeou o membra cm uni apparelho cnnfontjvo, Durante o ii;i -
tameulo htnite nmasdppuragao mtirto abnndante,esanguinelenta:
no fun tie quntro Inezes depois da operagSo a parte ressecada do
humerus estava reproduzida, 0 era ligeiraraeaic mais volumasa,
que a do lado opposto ; epffiente 0 novo tecldo era um pouco de -
pressive I no quarto superior do humeras. Os mov i memos da ar -
Ueulagao bumero -cubilal foeiTo inlmrameiUo oonservados ; os da
espadua erao mats obscures, porSm roans. Lamentamos, quo 0

Sr. Borelti niin nos dissesse cousa algtima a respeitg* do compri-
memo do memhro, e n;To nos desse coma das infqrmagCfes ulte-
riores que 0 sett operado fnrnecea-lhe. E' admiravel tambem,
que sendotau apOlogisLa do Sr. B, Larghi n:Io fizesse a sou exetn -
nlo algum esforgo do extensafo e contrasex tensile para evitar o
encurtamenio do memhro, quo neemariamenle havia de Uir
logar, vista coino as duas extromidades do humerus aproxima -
rao-se tanto, quo reunirao-se por um espesso caio, coma se de-
duz da aua ohservagao. Alim dkfo a suppuragsto abu-n-dattlt’* a
desiruigio do periosteo n'alguns pantos, a sua incomplete dissert-
gao, e fait a de integriitede sao outras tomas objects, quo nos
suggere a leitura da sua obxenuiQuo-typQi quando vemos, que
eenseguio-se um success0 plono cm coiuligOes .is mai > desfavora*

veis i regenera^ao ossea, Sr 0 Sr. Bovdli dissipnssr lodas^estas
duvidis do ttosso espirito, sciimnos os pritneiros a upreguar
por Lodu a parte os rosullados admiravois da sun oporaga0; porfini



2o2v

a
mfdixmmUtiiijul^amQS que u&u leremos ^sta satisfayao * Ttfdos
esles factor qua acabamosde citar ; e que sao considerados como
os susienlaeuios das ressecgpes Bubperiustiens iromediaLas no?'

cases ie caries* parece-uos, que jtistiftcaoo nosso niodo du pensar
a respeiLo do lugar mais conrenieate em que deve ser collooada
esia indicate.

Necrose, —Eui urn case de necrose r de tndiclinavei necofisidade
a intervene energifca di cirtnpgia* logo quo* depois d’ um nara-
mefilogeral e local appropriado, e depoU de ter-se facilitadoa
expulsao do sequastro pela amplEeyao dos dUmrtros das irajietos
(isLulosos, a eonstiLuiyao do doente enfraqueeete nmito pela sup-
purayao abundanle, c receia-se umcsgnLamento complete das suas
luress antes da dpoca provavel, em que o sequeslro possa ser
climinado. Nefitas cireumslancias n <Io aerodh MUGS quo seja van -
Lajoso o melhodo subperioslico immedra to, purque, se o seques-
tro que eniretom a grande suppurayao, f6r peripherico e desco-
barlo ou coberto pelas partes medley desneecssarin sera a oper

^o, vistp comd o periosieo estari desLruiddi ou suppuntdo c a
regeneraear ) niio lent lugar senSo com extroiua leuLidSo, o &ssim
EII&?mo cm cases fexcepmonaes- Akin tlisto succederi quo as uo-
va« ossificates serHo pareiaes, som a ronUnuidado e cspe^&ura
necessarian para produdrerua forma e a solidsdel osso primitive,

conio deixamos ontrever uas breves consideraydies qur ejqien-
demos, quando lralamos da carte.

Se por^m veriikar-se a hypothec eontraria, isto £, de ser o
seqfesiro central * e invaginado, ainbi juIgamo% que a operayfo
iiilo sera rational, porque neatc easo o periostea em virtude do es-
tado pathologist em que sc acha, espessa-se, inUimece-se e sepa-
rate do sequaslro, como demonslrao os aossos meios de eiplo-
rayao.

Nestas eondiyOea uina camada osseade auugaenova formayau
mterpAe-sc entre idle rosso moriiticado. Ora a resseeyao sub-
peridsiica iiumediala destmindo estc novo tflcido ossco, quo in va-
gina o sequsstro coiuo umoorpo extranlio* estictaro que o pe -
riostea na quali{lade da agents principal que o fnnicceu, Lera de
de recotneyar o mesmo traballio, e com nmito inenos probabili-dade de [iroduzir um ossilieaeao tao regular* e completamente

a-
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iseuta dn perigos, attendendo-se que a operagao modifies pro-
funda mentu as suas condigifes da iiUegridade c estabilidade,

PorUnUo, desde o moniento, que teeonhece-sc irtfinpensavol a
iuiervungao dos undos cirurgieos, parece incrivel, que so reeor -
PCjBSti a esLe methodo, quo cm vez tie atlemiar a sorle do dct$nL &

sujeita-o a consequences mullo mais graves e perigosas. E‘ o que
justamente devc-se inferir dos factoa clinicos mais imporlanles,
eitadoa pelos di versos cirurgiaes quo pratiearao a operagao cm
casos Seou l ha ntes , 0 Sr . B. Largbi, que mais deque Lodos os
prat i cos. tem-se occupapo das resseegfles sub-penoslieas Inline-
diatas, oquo IOYOU osmieriEhusiasmo ao lyrismo na belta expres-
sifo do SE . OUier, publirou sol) o titulo— doettmuh pourietmrd
fhi&ttiire des Qpfrations mis-pdrmv&s etc, uma eerie dariigos,
accompaiibaclos de muitas observances de ressecgOes d'ossos rui-
crosndos, cm que o iHustre cirurgiSo prmandeu demonstrar as
vanLagens desle metbodo ; pore in inldizmcnlr nao coiisegtiioo
desideratum a quese propunha {!)* como procurareinos mostrar.
Em uma das suas observances Iratava-se d' um indivjduo, que
soffria d'uma necrose de parte do peroneo, cm que a operag-Tu foi
fatal no vigesimo dia *

Entretanto eltc nutla mencionou a respeito da autopfcia, u que
nos leva a acred i tar que elle nao enconlrou nonhum traru de
reproduce. Tafvez que seeUa sc limiUssea rxUahir oseqtiesLro,
nfio tivesse de lamentar este insuccesso* Uma outra que sem du-
yida alguma & om& euriosa, eque el te epresenta come um exemplo
notavel de regenerate ossea, refere-se a extraegao de 3 eostellas
necrosedas em um meninn de 12 onnos de idade que Li alia IHE

minor na pjnc lateral inferior direita do peito, situado abaixqt
do angulo inferior do omoplata . 0 Sr. Larglii Leiulo rcsolvido
operar o sen doente, punecionou primeiro o tumor e em seguida
praiicou na sua parte inferior uma Incisao elliptica de convexi-
dadc inferior e encontrou uma fasta cavidade formada a expenses
dos museulos grande denlado c dorsal, cxistindo ao eentro da

4
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cxeavagao as 3 eoslellas corroidas na parte midia. Procedendo ao
doscolfamenLo do periosteo, noloa que ellc era espe-sso, verindho
e faltava no lugar da exi:avacao supra-mencionada , Nao ohslanie
elte continuou a operagao com lodo o cuidado. No !nn iVum mez
o ducjite Lcve alia , semscr iiuranic o sou tratatamento apresentado
u minima reaoraoo sitjyptrgftfa na ferida. Este docnie foi exami-
undo 10 annos depots peio Sr. B* LarghL que assevera que ellc
execata com loda a liberdade os movimentos do brago e que leui

apenas uma larga cic-atm ao nivel do angulo inferior do omo-
plata que constantemeute fiea fixo, quando ellc ergms obraco.

As eoslellas aproximadas e adherents entre si sem espago
intercostal, s5o cobertaspor uina pulledestendida, immovel eapre-
semao o aspecto d' nm todo continue, romo se fosse nma courapa
apezar de guardar a suo convexidade, c confJguragiFG. Basta a
simples Icitura dcsta observagao para ver-sc quanto ella 6 incom-
plete e defeit.uosa a lim tic que possa oonstituir lima prova
scientific:!, como prelemlcrao alguns cirurgiSes , Quando apre-
eiarmos o valor rUniro das resseegtfes aubperfesticas the oonsa -
grarentes mats algumas palavras. As outras observances do
Sr. Larghi, emhura decoradas com o pomposo mome dfl resseegSes
subpeiiosiiras, nao consistent senao em extrasgSas do sequestros

Osteite tttppnmia.̂ So estudaraos a cnndiglio pathologica
d'uma osteite que resisle a urn tratamento conveniente, e ter-
mina-se pefa suppuragao. veremos. que tan to nella , Como na quo
t consecutiva A ciiminagao d'uin sequestra exists nma eavidade
geralaupme pouco extensa, em cujas paredes noiao-se grantilagffes
mais ou menos resistentes, e as Texes raesmo peqneaos sequestros
que entretem n snppuragao, que torna-se muilas vezes inexgota-
Lave I, e lende a comprometter a existence do doeme, so nao so
oppozer utn mcio prompto e enorgioo. Nesles casos Convfm re-
mover quanto antes a causa principal de Lorias estas desordens
afim do poder-ee salvar o doentm Ora suecstde as vezes, que a
indicagao a mais bem combmada 6 impotents para laoditicara
vitalidade do teeido osseo a!terado, e o unico meio, que apre-
sohta-se ao japirito do cifurgiio que deseja a consertag5o do
mombro doente, ^ uma resseceao,

Ncstas circumstancias parece'flos lambem que o methodo
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suhperiostico immediate nao satisfaz as eondigdfis do problem*
quo procura-se resolver, porque, segundo as Leilas experiences
do Sr* Flourens, a reproduces© ossea seri insullieiente, c quip
negativa por nao poder-se senao iuconiplotarnente dissecar o
perioslo cm consequcucia do seu estado mais ou menos avangado
d’alteragao, E* juslamenio isto, que deduz*$e da curiosa obser-
vagao do Sr. Chassaignac (1), e das do Sr. B. Larghi, eomo pro*

curaremos demonstrar.
A respeito da primeira uada diremos, porqiie o proprio cirur-

giao do hospital de Lariboisiere encarrega-se do mostrar, que no
lim de dous inezes depois de ter resseeado a raetade interna da
clavicula direita d'uma doente elle apenas sentio urn cordao fi*

broso ou antes uma masssa iibrosa, que parecia ligar ao siernon
a extreraidade da clavicula, por&m nada indicava que a regeneragao
ossea tivesse iugar.

Oulrotanlo nao podemos fazer a respeito das obsemgfles do
Sr. 13. Larghi, porqueellassSo citadas como exemplos inconcussos
de reproduces osseas, o porque cneernlo faclos l5o extraordina-
rios, e tao contraries a pratica quo!idtana, que souios forgados a
aprectar rapidamente o seu valor.

Duas de suas observances reterem*se a doentes, que apresenta-
vao o humerus direito muito augmemado de volume e com 13
aberturas fistulosas, que iaoLer a uma grande cavidade existente
no interior do osso, que forneeia uma suppuragao abundant© e
nauseabutida. Poueo tempo depois de ter pratieadoa operagflo, o
membro contrahio-se lanto, que eile vio-se obrigado a fazer du-
rante muilosdias extensoes e contra-cxtensOes alim de remover o
encurtainento que linha-se produzido.

Nao obstante isio a ferida cutanea uoio-se porprimet'ra inten0o
no lim de poucos Inezes, sem ter apparecido suppyrapdo senao ao
nivel dos pontos de suLura, e assim mesmo cm qnantidade muito
diminuta*

Quando os doentes deixarao o hospital , elle reconheecu pcla

I

HI

*

-

( IJ Gazette hebd. Paris 1855 jiag 421.
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apalpa$So a existencia dc amcorpo duro, eoniintio quo sabstiluia
os ossos resseeados, e quo die acrediLava sorein OSSQS novos .

A loin (I is u> os dous bracos tinhao o me&mo comprimento quo o dos
membros opposlos, c sens fancies dc nenhum modo tinhtlo-sc al-
tmulo. llontioa a eslas polos laclos extraordinarios, dc quo 6
circumdada, r uma outra obsem$£o de mn doente do 12 annos
qne a presen lava em toda a cxicnsaoda diapliise do Libia esquerdo
mtia ostoile suppurada, consecuiiva a climma$aodeum sequestro,
com qualm aberturas fiatulosas ua sitperfirii? anterior, c outras
tantas na parte posterior e externa do osso, do maneira qne pare -

cia nmn ivo; aldn distoo ossoera oonsideravclmente augmentado
de volume.

Entretanto o Sr. B. Larghi dopois dc ter reasecado o Libia do
seu doente, conseguio nnir a lerida porprimeira intensao no fhn
dc pouco tempo, r ainda mais nifo houve senao uma snppura^U
moi limit adtt .

Durante o iralamento o sou operado foi acommettido de una
aecesso intermit tente, e love um abcesso no meio da perna dentro
da cavidadcdo periosteo* Km consequencia disto as glandulas in-
guinaes ficarSo tomefactas, a cicatriz j6 formada rompeu-se, a
cavidade do periosteo esteve aberta muilo tempo e exposla ao ari
finalmente houve ura encurLamento nolavel do meinbro, que o
obrigou a pralicar muitas cxloasCJes, e contra-ex lensdes.

Apeznr de todas estns cireum &Laneias dosfavoraveis die reco-
nheceu no fun de 4 mexes e alguns dtas dc|H)is da operacao a
existeneia de um osso ja complelamcnte consolidado nos 3/4 su-
periores do tibia, c um pouoo inollo e (lexivcl no 1/4 inferior *

Eslas Ires observables que ;i primeira vista parecem demons-
trar nl£ a evidencia as vantagens do methodo snbperioslico imme-
diato nas osteilcssuppuradas, sao rodeadasdc facios tSocxlraordi-
narios, quo somos forrados a duvidar dos resultados colhidos pelo
Srf B. Lsrgbi, se altendermos, que o periosteo foi lacorado cm
muitos pontes durante o descollamenio, que esteve durante o
tratamento da operacao sugeilo a iminemas causns de (lesirui^o,
quo finalmenle a ferida nau apresentou suppura^ao c unio-se por
priraeira intencao.

Si a esias reflcxGes ajuntarmos, que, tendo os mmnbros dos sens
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operados soffrido um encuriamenloenorme, ellc guarda um silen-
tio improprio do homem da sciencia a respciLo dos novos ossos
que se reproduzirao, julgamos que 6 com miiita razao, que o Sr.
Ollier vacilla em dnr credito As maravilhosas observances do Sr.
B. Larghi, quando assim sc exprime : « cos observations d'une
importance capilale au point do vue de la reproduction de la partie
osseuseenlevee, meritent de nous arrfiter un instant. La simpli -
city des suites de roperation, la rapidity de la cicatrisation, e
I 'absence de la suppuration, ont bien, nous cn convennns,
quelque chose d'exceplionel. Jamais, en effet, ou presque jamais,
on n’obtienl. dans les hdpitaux des cures si rapides. La persis-
tence dans la plain des deux extr6rait6s do los reseque est loin
d'etre une condition si favorable pour ta reunion par premiere
intention (1). » Entrelanto, quern assim falla e o rnais enthu-
siasta defensor do primeiro methodo operatorio ; por isso enlen-
cletnos, que nao podiamos submetter a decisao da nossa causa a
um juiz tao impartial, e competenie como o Sr. Ollier.

Pseuiarthrose.— Todos os cirurgtOes desde Celso at6 Uhile
em 1760 empregarao diversos methodos operalorios com rcsul-
tados mais ou rnenos feHzes para removerem os inconvenientes
s6rios, que sao as consequential immediatas da nAo consolidagao
dos fragmentos de uma fraclura.

Infelizmente todas as suas tentativas nao restaurariio o livre
exercicio das funegues physiological, do que neecssila o membro
collorado nestas condigOes. Foi Uhito o primtiro querealisou um
verdadeiro progresso com o sou melhodo. Si no seu tempo die
livesse conbeciinento das propriedades osteogenicas do periosteo,
talvez que ellc mesmo o modificasse, c satisfizesse as exigoncias
imperiosas da sciencia. Esta gloria porem eslava reservada ao
Sr. Jordan , cirurgiao de Manchester, que em uma lumino3a
memo] ia sobre o Lralamenlo das pseudarthroses publicada
18G0, depots de fazer uma resenha delodos os methodos pro-
postos ate eiUAo, expOe em todos os seus delalhes o seu, no qual

V
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( I ) 1JOC . cit. 44.
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elle faz inlervir o peristeo, como o principal agente dos successor
quo tem alcangado. 0 Sr. Nelaton em umn Ii ^ao oral feila em
Janho de 18u6 dopoisde descrever em todos os sous pormenores
o nietliodo do distineto cirurgiao inglez, assim se exprime com
toda a iranqueza: < on doil aeeueillir avec reconnaissance unc
methodo, qui se base sur les saincs donnes dc la physiologic, el
ua fail suivi de succ6s (i).

Pouco tempo depois do sabio professor de clinica da Faculdade
de Paris ler eummciado coin toda a elareza -o sou pensamento, o
Sr. Richard praticon por nm meihodo mui semelhanie ao do
cirurgiao inglez a rcssecgao do humerusd'uin doente, que soffria
d'uma pseuda rlhrose (2). Apezar de toda a sua pericia elle nao
conseguio os fins que linlia em vista, e a razilo destc m&o resullado
foi talvcz por nao ter aproximado um pouco mais as extremidades
ressecadas, e tambem por nao ter feilo a sutura da bainha pe-
riostica, como aconselha o Sr. Jordan.

Sobre a exccllencia do methodo inglez ainda assim se exprirae
o professor Malgaigne: * M. Flourens, e'est une une justice de le
reconnafitre, a done oppris aux chirurgiens & manager le perioste;
et tout recommeni M. Jordan, de Manchester, a Gfcabli sur ces
donnas un proc6d6 pour la cure des pseudarth roses consistant a
resiquer les bouts des deux fragments en conservant avec soin
leur p^rioste, qui forme, ainsi deux sorles de manchetes, qu'on
invagine ensuite Tune dans Tautre » (3). De qualquer modo que
se considerem os resultados oblidos por cste raetho nds devemos
reconhecer com o Sr. Roy, que elle colloca os ossos em condicOes
mais favoraveis a consolidagao dos seus fragments, e presta
grandes servigos no tratamenio das pseuda rlhroses, como se
infere da importantc obsorvagao do Sr.Jordan, que succintamenle
mencionaremas afim de poder sc apreeiar ein toda a sua jusieza
o seu valor cirurgico, e os pomos mais importanles do seu
methodo.

3
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[lj Gazette ded hApitaux. 1356 pag. 266*

(2) These inaugurate u« Si . Roy. Paris 1856.
13) Aoaiornie rhirurgicale 2* udic. 1859, pay * 204 tomo 1,°
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lima doente do hospital de Manchester soflria ao nivol da uniao

do lergo medio com o tergo inferior da perua d 'uma pseud-
arthrose muito caracteristica, Ameriormenie tinhn-se submetiido
a diversos iratamontos cirurgicos, sera collier resuitado algurn
fruclifero. 0 Sr. Jordan depois de hem examina!-a reconheceu a
existencia da falsa articulate do tibia e peroneo. Ajudado pelos
Srs. Denver, e Ransdme praticou na face interna do tibia uma
ineisao longitudinal de 15 centimetres de extensSo de maneira,
que o centro della correspondesse ao f6co da pseudartrose.
Depois de ter aprofundaio a incisfio at6 o periosteo passou um
bisturi forte entrou os dons fragmentos do osso, separou-os, e
incisou longitudinalmelmente o periosteo que reveslia o frag-
ment superior e o diaseeou na extensao d'um centimctro e meio
de exteusao, de maneira a obter um retalho peiiostico, que apre-
sentava a ferma d'um punbo de camisa. A mesrua ecusa nao foi-
l!te neceasario executor no fragmento inferior. Feito isto ressecou
immediatamente asduas extremidadesdos fragmentos, e invaginou
o inferior na bainba perioslica que meneiouamos, e unio os
sens bordos por meio de dous pontos de sulura. Em seguida
aproximou os bordos da ineisao tegumentaria c manteve o
raembro n’um apparelho inamoviveK Nos dias subsequent a
opera^o nao appareceu nenhutn accidente notavel, a snppuragSo
foi regular, e no fim de dous mezes a cicatrisagao da lerida cstava
lerminada. Algum tempo depots a doente deixou o hospital
completamente curada, podendo andar sem molelas, srm soffrer
ddv e sem coxear d uma maneira sensivel (1), Este briihante
successo da operagao seja considerrdo on ooiuo urn calo espesso,
ou como uma reproduegao ossea, o que 6 lora de duvida 6 que a
cura loi radical, c que o periosteo coBtribuio poderosamente
para se conseguir os fins que se tinhao cm vista, e islo canstitue
o maior elogio do metbodo inglez.

Fracturascomplicadas e com mhida de esquirolas,— Duas eousas
t
,

( 1 ) Trdilomotil rtc* pseudartlirosca par raulopiaslie piiriostiquc. Fam I860
pag. 18 -
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podcmter lugar nas fracturas complicates; ou as csquirolas pcr-
derao as suas relates de coutinuidade como resto do osso, ou tia
sahida d'ura dos fragmentos. No primetro easo convent extra-
hil-os, e conservar a porgao do periosleo que fdr passivel, em
conformidade coin o sabio preceilo do 3i\ Gama assiia conccbido:
nous insistons dans l 'operalion du trepan, coniine dans las auires
cas de lesions du crJlne sur la necessity de manager tons les tissue
quelque mallrait69, qu'ils soierU, parce qua pins les points de
contact entre les parties serout nombreux, plus t <H on obtiendra
entre dies des recollcments 6tendus etsalutaires (i ). Amda que
o seu preceiLo reiira-se sobretudo aos ossos do craneo, todavia
pftde ser extensivo as leases d ’outros ossos pda mesma ruaSo
porque elle deve ser applicado aos ossos craneanos,

No segundo easo a fraclura nao smdo reductive! senao depois
da resseegaodo ( ragmemo osseo quo faz salieneia, dove-se prati-
cal-a, tendo sempre em vista a conservagao do periostea a fun do
evitar-sc a lentidao, morosidade da cura, e o cncurtamento do
membro nos ossos longos ou uma cicatrix adhereutc o Seprinitda
nos ossos curios ou chatos. Em apoio dcstas nossas assergtfes alem
do raciociaio temos a nosso favor a import ante e curiosa obser-
vagao do nosso illuslrado mestre Dr, Chaves, de saudosa meuio-
ria.

0distincto professor da Faculdade de Metlicina do Rio de Ja-
neiro leado sidochamado com urgencia para ver uma crianga, quo
ao descer de uma eacada linlia dado uma queda sobre uma cliave,
encontroua pequena pneiente em mn estado rompleto de somno-
lencia e resolugao muscular, com uma solugaode conlinuidade na
regiSo frontal, cuja discripgao transcreveremos para que nxellior
possa ser avaliado o resultado daoperagao.

Assim diz o distinelo professor; « a parte lesada mostra duas
pequenas feridas, uma inferior situada no sulco transversal, que
limila por cima a porgao occupada pelos seios fronta.es, a outra na
aliura dabossa frontal, e linear, regular, d ’ um cenLimetro mais

f l ) Trailo plates du I6tu cl do I’tjncophatile pp^, 71 , IViz 1835.
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oa luenos, disiante tuna pollegada da primeira, fornccendo prin -
cipaimeute esta liemarrbugia jA moderada, ([uo uu memento da
queda f&ra quasi nulla.

Os tegunientos visiniios meto d0scoKudos, e bambos deniincia-
vao u depressao do frontal aluido Lilteralmenle a esquerda da
iiuba mediana, em urn eirculo, quo Liuba por diamelro a inter
distaneia doslas solugoes do contiuuidade, as quaes corresponds
eJtactauiento o gavido e o espUjdo da fatal ehave do porLa . Pela in ,

ferioj’, que atlribuimos a peinelragao do cspigao, de cuju elTeito
inais QOS Lemiamos* passamos uni estyleto em direegao prudente,
com u qual reconheceinos om primeiro lugar mobilidade o ditni-
uuii;au de osquirolas e depois peneirando na cavidade do craneo
perpend iculurnieiiie, com o inuior vagar o ievesa tocamos
I ragmento, siluado a meia pollegada de profundiJade, o quo
determinuu subitamenle mna convulsao.

Tiii-hautojs tacteado o cerebro, embora medialatneate! Urgindo
exirahir aquelle, e sernlo moveis e dcsooberlos uutros fmgmentos
nem era de pensar no trepano, e ajudados somentc polo itlusire
collcga Dr. Palmilo, prooedemoseuiconiinetui no tnesmo logar e
posigao a dilatagao das foridas para a exiraegaodestes. Pralicamos
uma iucisao em A irregular, de modo a nao lesar arteria alguma
de nome propria ^ e eomprebender uma das duas ferulas aeciden-
taes, cujo crusamento eoincidtudo com a aberlura da parcde ossea,
nos deixou vOr pelo iutervailo dos bordos traumaticos, sem a
menor dissecgao de retalhos, quanto baslava para verificar o es-
tado presumido das eousas.

Neste ponto vimos uma pequena porcao do periosteo tuo con-
inso. e esgagado que foi forgoso excisar-lhe a lesoura uma porgao
equivalenle a uta eentimetj o quadra lo. Atravez desta abertura do
perieraneo e favoreoidos pelo seu deseollamento na visiuhanga,
seguramos com a pinga urn pnmeiru fragmentomovel, cuja saluda
ja necessitou uin como que desbridamento,que depois fomos com-
pletajido passo a passo, .1 proporglo das necessidades do momento
sempre parallel ,meme as incisOes exteriores, e tondo a eautela de
separar as esquirolas do sen periosteo parcialnionle adherente
pnr dissociagfm ou rasgadura, como que arrancando-ds com a
piuga da face profunda deste, por pequerios movimeutos dc vav-

'i
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la I ponto, quc so por urna dellas tivemos de fazer umacm, a
dissecgao propriameute Lai do periostea, vislo prccisar aindade
alargar o uosso eaminho.

Fez-se assnn com uma ]>o!Iegada de diamclro uiua aberlura
olipiica, irregular, cuja cercadara de espessura deeigual por ser
em parte constiluida sti pela lamina interna do ossa, nao apre-
sentava todavia grancles soliencias agndas nem inclinadas para
denlru da eavidade; alisei algumas corn urn forte bisturi abotoado
emguisa de faca lenticular.

Era forgoso vtVo resto, o lUndo deste pocinho de sangue , onde
r, esponja manejada amedodeixou por limobservar por instantes,
o que sc nosafiigurava ser urna marca de osso do tamanho de urn
botao regular decollete, agarrado a duramater descollada, de pri -
mida, injectadissima e arroxeada , mas sem solucao de continui-
dade;eflt5o raergnlhaado o dedocom cuidado.verificamos a forma,
direcgao e ritiiagao dofragmenlo osseo, espesso bastnnLe, e assaz
adherente para nao eseaparmos do susto de urna segunda convuU
sao ou contractura.

0 nosso digno ajudante, jA desoecupado, pddc empregar as
duas mSos na tixacao da cabtga em posigao fldais proprtcia ao
esgoto do sangue, en6s com a pinga c a esponja podemos emiim,
nao sem novo susto de conYulsao, suspender o fragmento qne
aqui (igura de corpo extranho intm-eraneano. A ferida euidadosa-
mente lavada com agna morns foi unida por primoira inlcngao
(Irouxa no ponio mais declire) com liras agglutinativas c uma
Gowapttt por cima da qual estendcu-se um panno cerotado e
chumagos de fios, conlidos por urna atadura propria apenas
ajuslada.

Resumindoo iratamento por nao ter occorridoatea cicalrisacao
da ferida cousa alguma digna de mensao, s6mente diremos, qne
no fim de 13 dias depois da operagSo a doento pdde levantar-se,
achando-se completamentc reslabeiecida. 0 Ur , Chaves depois
dedescrevera pega ossca constiruida pelos Iragrnentos principaes
da Iractura assim sc exprime a respeilo dos resullados da opera-
tor « boje v£-$e tal qual mi ha 3 ou 4 mzn, uma cicatriz
linear em X , apenas adherente as partes subjacentes s<i na inter-
sec$ao, ondo ondula a pulsatfio cerebral em um espago tao pcqueno.
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qua excode a polpa de urn dedo auricular delgado, onde excise! o
periosteo, podendo penetrar com uma marca de osso do fcamanho
igual ao espigao da cliave, onde exisle emfim uma abertura ossea,
que nao dimiuue nada absolutamenle no Gin de i Inezes, no passo
quedequairo fendas osseas exactamente subjaeentcs 4s linhas
cicatriciaes, r correspondentes a incisao mais ou menos crucial do
periosteo, hoje sti exislem ires, e essas muilo dirainuidas. »

Mais adiante rccapilulando as suas considerables assim se ex-
prime: * onde falioti periosteo, a cicalriz e adherente, corner a
deprimir-se, e a obstrucgao da falbanaoda um passo cm 4 raczes;
nos qualro intervallos triangulares (reiallios) os Leguinentos nao
differem dos do lado sao era nada absolutanienle. e toca -se am um
corpo duro e liso, sobre oqual movem-se perfeilamente as cama-
das superficiaes.

Se pois nao 6 osso, e cousa que vale, em todo o caso e a consoli-
date d'uru produclo plastico (neoplasms) depositado embaixo do
periosteo ou nasua propria espes$uratpois lem porcima desi a ca -
mada de tecido lamclloso sub-epicraneano, da qual depend©, como
e eorrente, a mobilidadedo conjuncto das camadas superliciaes
dessa regiao. E si 6 osso, como crenios, quern o formou? Certa-
mcnle nao foi a duramater; pois como Kicbet e oulros julgamol- a
incapaz tie concurrer para tSaulilobra, uraa vez descollada dacaixa
ossea e menos neslc caso, onde el la muilo fez em escapar :i lesao,
que soffreu, Logo foi o periosteo (1), *

Sentimosnao ler espago sufficients para referirmos esta obser -
vaciio com lodasas suas minuciosidades ja pela sua imporlancia,
relalivamenle a regiSo, em que a operagao foi pratieada, ja por
demonstrar cabalmente o alcance cirurgico da conservagSo do
periosteo* Julgamos entretanlo ler tocado nos sens poruos princi-
paes*

Osannaes da scieneia ainda mencionao outros Tnclos ideniicos
a este quanto aos resultados. e eutre elles <3 muilo curioso o do
Dr. Fabre de (Meironnes) qne n'lim caso de fractnra do femur

( D Oazcto medica do Rio de Janeiro 1802, pag. 126.
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com sahida do lYngme-iHn fendo cnvidudo Indus os e$lorcos par t

reduzil-a e nao lendo conseguido rossecou uma poiriio nao pequena
do osso com i consrrvaQSo do perfosteo e fracas a esie mothodo
conseguio no fun do 3 infixes uma cura completa.

I1 in atmel osseo enrhia o lugar, c m quo a operarfio Liuba sido
exerulada , e estabeleria a- contimi blade dos dous fra:/menr,os de
tal sorte, quo o rnembro fracturado, confront ado com o outro, nao
offerecia encurtamento sensiveJ, quo d ’alguma - forma impedisse
o exercicio regular das finises do membro ( IL

No mez de Abril do correnlc tivemos tarobem occasiSo do vo-
rifirar o grande poder osleogenico do periosleo m uui doento <b
12 anno* do idade da rasa dr smide deNossa Sonhora da Gloria, o
qual apresonLava na parte media do tibia uma fracttira com sahida
d’uma gsquirola, completamonla desligada do rcsto do osso.

0 habil cirurgiao brazileiro n Sr. Dr* Fragoso tratando de
reduzir a fractura * extrahio o fragmento com urn psqueno retaHto
do periosleo quo estava separado do resio da membrana fibrosa,
e eonservou com todo o cuidado uin outro quo ainda nao tinha
perdido as suns relates de coniimiidade. Foilo isto unio n ferida
exterior por uma sutura entortilhada, e collocou o rnembro a
principle em uni apparellio conlentivo, e depois em um dextri-
nado. Logo quo levantou-se o ultimo apparelho no fim do 40
dias, vimos quo a fraefura eslava lotalmcnte consolidada, e que
existia no lugar cm quo tinba-se conservado o periosteo, urn
corpo duro > i resistenLe, a cujo lado havia uma pequena dopressao
rorrespendente ao ponlo, em quo tinlia-se ex traindo T esquirnfa
osaea com a drmimHa porrao do periosleo.

Todos estes laoios e nniilos oulrns nnalogo? que aindn pode-
riamos ritar responded com toda a eloqtiencia as systematical
objects, que tern sido levantadas contra as res$eec$es suh-pc-
riosticas, mesmo quando sao applicadas com vantagem iTalguns
casos palhologicos.

1
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Osteosarcoma, Algnns praticos ronsidcrao tamhem csta mo-
lest ia romo umn indiaa^fto, sempre que for lisongriro o estado
geral do doenie : mas aenlimos nJo podcr parti Ihar as stias opi-
nioes, cmbora muiLo autorisadas, alicndendo, qne o gstoosarco-
ma comecan lo quasi semprede uni modo obscuro, n seu diagnos-
tic nao podo ser hem precisado senao depots qtie o lumor lem-se
descnvglyidobasiante. e principin invadtr ou jA tem invadido as
partes molles, e assim mesmo ha nniitas vezes emhararos serios.
* >ra parece illogico quo nesias rondigoes o cirtirgiao procure
cooservar teridos j;i a I terados on sobre eujo estado phvsiologico
aimla militao algumas riuvidas. visto como a prodacgao cancerosa
tem grande tcndencia a rcproduzir-se qualquer quo seja a sua
forma; por isso acreditamos, que esta oireuinslancin dove inlluir
do uma maneira particular no espirito do pratico todns as vexes
qur tratar - se da cnnsenrnrao do leridos, quo gtianlao conneQdes
immediatas com os organs.

A esle respeito julgamos imii assisadas as considcraroes quo o
Sr, Richet faz sobre os lecidos fibrosos, quando assim se expri-
me; t IE rGsulte do ces dispositions. queces membranes sont bien
moins indipendantes que les aponrv roses, e autros lissus flbreux,
qu*elles paraissent, et sont effectivement liees plus intimemeqt a
la structure des or^anes qu’ellcs enveloppent, qu’elles preonent
une part plus active 6 lour vie proper*, et comme consequence pa-

thologique, qu'elles participant toujour* plus ou moins {\ lours
affections, C’esi ce que I on remarque surtoul pour les plus
vasculaires d'entre dies, la sclerotique el lepirioste, qui rougis-
sent, et s’enflammeni avec rapidifo dans les maladies de PoeiI ou
dulisMi osseux ( \ ) . » Apezar d; ttulo isto o Sr, Maisonneuve
praticou ires ablates do maxillar inferior, ein que seguio os pre-
eeiios dados pelo Sr. Flonrens* pordm infelizmente os ossos que
eile ressecou, fnrao substitutes sdinente por urn tecido dcnso e
resistente quo entretanio elle julga, que mats tarde soffrera a

H3 o^ir,oil * ju*P iE>,
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transi'ormacao ossea ( 1) . Talvez die espere indefinidamente,
camo tem acontecido a rauitos praticos dislinetos.

Antes de irmos ndiaafe cumpre nao csquecer, que cm uraa das
suas operates clle ressecou uma por^ao do maxiltar que ainda
estava sa, receiando, que eala insignificante parte fosse o ponto
de parlida da reproducgSoda molesiia, e & admiravel que o exi-
ntio drurqifto da Pie lade deixasse dc Ler coherencia com as suas
ideias,

Em Janeiro ileste anno ajudamos uma operagao de ressecgao do
maxillar inferior pralieada pelo Sr. Dr. Costa Lima em uma
doeme, que sofi'ria de uni osteosarcoma que tinha invadido o
osso, periosteo, e partes molles circumvisinhas, fazeado uma
grande saliencia no exterior, a ponto de quasi impoBsibililar a
doente de lomar alimentos, 0 dislincto cirurgiao brasileiro, se-
guindo a praticada m6r parte dos cirurgioes, executou a operagao
pelo meihodo ordinario, e conseguio urn brilhante suecesso ; pois
que em Ims de Abril a doenle deixava o hospital, esUndo de todo
restabelecida. Um corpo bastante espesso subsiiruia o osso resse-
cado. A vista desle facto e muilos oulros identicos observados
nor urn grande numero de cmiaentes cirurgides brasileiros como
acreditar-sc, que o osteosarcoma possa conshluir uma indicagao
da operagao ?

Do melhodo sub-peidostieo immedioto ou
esvasiamento dos osaos.

INDICATES.

As indicacoes deste metbodo sendo quasi as rnesmas, que as do
primeiro, nds apreciaremos rapidamente su as razees quo nos
assistem para a sua adopgao ou regeigao, e seguiremos a mesma
ordem, que adoptainos, quando tratamos do methodo sub-pe-
riostico immediato.

( t ) Clinique cl)irorfii^:» lc. Paris 1803, i>ag. 541
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Todasas veze& que ^ reciamada i ini&rvefigaada ei-
rurgia para debellar uma earie profunda, como provimos 6
pagina 29 da nossa dialer ta^ao, o mais conventente o methudo
sub-perioslicu mediate por fundar-ae principalmorue ua physiolo-
gia pathoiogica, e em factos clinicos ham averiguados,

Com efTeito gramas aos itrabalhos maderno& aJiatomo-physiolo-
gies e as observances miero&copicas lioje esLA demonstrate com
Loda a dareaa, quo nas canmdas ossoas superficial, ou profundaa
quo nao sao intercssadas, origana-se uma membrana granulosa,
compostM de gomos carnudos, muito vasculare*, na qua! desen-
vo!veni-se mais tanle tod.cs os pltenGmenos da reprodacgSo cssea,
haveado o mcsmo mecanismo,que as partes molles apresectao no
grand# phenomenoda cicatriangao* Ora seem ntna cane extrahir*

sc as pariesosseas alieradas leremes d’lim lado o dcsenvolvimenlo
da membrana granulosa no interior do osso, o doutro lado a for-

de novas camadas osseas na superbeie, provenientes do
periosteo, enja vitafidadc, como prnvao as experiences do
Sr. Eloufens, manifesla-se com muito mais energia ,

Assim pois podemos quasi com cerleza esperar uma regene-
ra#Fo ossea , que aJ6m dislo Leri a forma primiUiva do osso cm
consequence de im -se poupado a srca camada cortical. E tanto
t &to 6 verdadc quo, sc consultarmos as observardes #olhidas
com lodo o cruerio poremineniesprailcos, como os Srs. Sediilot ,
Brim Suchand { l ) , Each (2),veremos acada passo confimarm-se
as nossas assergGes , Para prova do que avancamos ba &ta, qua nos
lembremos das cLrcauasUncias mala notaveis d u m a das obser-
vances do professor de Stmburgo, relative a uma doeme dc
( 3 annos de idade que aprca&ntava ao tongo das faces externa e
interna da coxa numeros3$abflrlur&s fistulosas,qne rommunb/avao
com a exlremidade inferior da eavidade medullar do femur, e
forneciao uma auppuragao abundante,

Curie.

!

!

fij Compete i-nnrJn tk Ja session du ctiagrtjs sctenliflquftp lene B

Limoges* 1759 Sp(ci)JL>ri^+

[5) Gazelle mudicakt tie Strasbourg, Mai IK60<
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Um so reLalho dobordo livre posterior de extremidades ai re-
dondadas foi sulficiente para descobrir -se a fare externa do osso,
que appareccu tumefacio e com muitos trajeclos listulosos. 0 seu
tecido areolar era Lao Irbvel, que o Sr. Sedilloldepois de abrir
amplamente a cavidade medullar com um escopro e martelinho,
pdde esvasiar os condylos femuraes $6 coin uina goiva curva eni

forma de colovello. Tertninada a opc-rag5o niio hoove nccessidade
de praticar-.se ligadura algurna. No fitn (Turn mez a doente reti-
rou-se para o hospicio das orpliaas, oncle era edaeauda, e :shi sob
os auspieios do Sr * Wierger coniirmou o sou iralamemo sum arci-
denie algura at6 o sen complclo restabelecimento.

Algum tempo depois « » Sr. Sedillot teve o prazer de veriClear o
resultadoda sua operagao, e n’essa oceasiao peranib a Academia
das sciences elle assimsc expriinio; * Nous ivons montre la
clinique eette jeune fille parfaiiemem guerie. Je Ini deinandai,
en presence de raudiLoire, si elle pouvait faeilement ployer le
genou, el faire usage de sa jambe. Pour reponse el avec une
naivete* une gr£ee, et un elan de touciiante sponlamkite, elle se
jeta a genuux et mnercia Dieu de sa gucriaoa ; puis elle se releva
et vim baiser la main qui on avail cte l* instrument. (1) *

Necrose.— As consideragdes que fizemos sobre esla molestia
considerada couio indicagao da operagao, dispensao-nos do enlrar
em mais detallies a seu respeito. Sdmenle I ernes de ncrescentar,
quo o methodo subperiostico mediato c muito m iis vantajoso nas
necroses por conservar as novv.s camadas osseas que so fonnarao,
e por basear-se nos magnilicos resultados que coroarao as ope-
rates praticadas polos Srs.SedillutTEherniatm (2) e Maisonneuve
em diversos doentes que soffriao de necroses complieadas de
cariaes, e com umnerosos trajeclos fismlosos que abriio-se na
cavidade meiallar dos ossos. Para que molbor so possa aquilalar
o valor da operagSo executada pelo Sr.Maisoimeuve uds menoiona-
ivnios resumidamente os dotal lies mais iatcressanles da

-

sua

(l ) L/H:, tUi p.ig. 135 *

1*21 He Pevidement deso* par M* Scdilloi pap, I4h
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observation relaliva a uni doente, que tinha a perna direita cm
tal csudo de aUcragio que a atnputagao parecia ser o uniro
recurso.

0 volume da perna era triple on quadruplo do estado normal ,
a sua superfteie apresentava muitas ulceras profundas, at raves
das quaes potlia-sc reconhecer a tibia mortificada cm toda a
extensao da sua diaphisc. Uma suppuragSo excessiva e fetida
extenuava as formas do doeote quo ja estava muilo proximo d'ura
marasmo. Nestas eireumstaneias die consuliou os cimrgiOes mais
distinctos de Paris quo unani womento propuzerao- lhe a arapu *

lagSo da coxa . Nessa oceasiao o Sr . Velpeau derlarou: que «111
nao era somenle necessaria, mas urgeaLe , e que lodo o pensa -
mento dc conservar o raemhro nao podia passar d'uma utopia .*

Apezar desta opiniao Lao aulorisada o Sr . Maisonneuvo, con-
fiando nas iiiconctissas experiences do Sr. Flourens resolveu
pratiear a cxlirpagSo sub-perioslica da libia de preference a am-
putagao . Para este fun fezsohre toda a extensao da fare anterior
da libia uma iucisao dc 3o centimetres, que elle penetrou ate o
osso morliticado. Em cada uma das exlremidades desf.a primeira
incisao praticou uma outra transversal de manetra a formal-
umu especie de porta de duas bandeiras. Afastados convenientc-
merits os dons retalhas dissecou o periosleo que era espesso,
e guarneeido tTunia camada ossea molle, esponjosa e de rcccnte
fonuagao , que foi conservada * Feito isto extrahio o osso
depots de seccionado so nivei das duas extremidades articulares,
que erao as unicas que estavao sas. No fim d’alguns Inezes o
osso reproduzio-se duuia maneira completa , nao Lendo havido
durante u tralamento accideute algum notavel . Poueo tempo
depois o Sr. Maisonnetive vio o sou operado e o encontrou forte e
vigoroso ; a sua perna nao differia da outra senao por uma longa
cicatriz, c penniUia - llie a cxecugao de todos os moviolentos (1) .

Ainda que o Sr. Maisonneavo inclua a sua operagao nas rcsse-
goes subpcriosticas seni declarnr qual dos methodos etle seguio,

*

*

rf

(!; Gazelle ties bdpiUitiX, paga. 142 0 I6tf
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deve-se inferir pela leitora da sua obscrvagao que elle jsdz em
execugSo o segundo methodo operatorio, v a esta circumsLaocia

VillTF W ' a f|| m ^lU
devc-se atlribuir o brilhaiHc successo quo die consento.

Osteite mppurada.—Os accidentes que justificSa-esta indieagfo,
sendo os mcsmos em amhos os metho to* opera torios, nao enlra-
remos em mais consideragocs a rcspeilo por julgarmos sufiknente
o que expendemos a pag. 35 do nosso pequeno train I ho.

Somente dirmnos quo os resultados obtidos polo methodo
subperiostico mediate sao muilo mais lisongeiros, eonio provao
exuboraatememe ns observances do Sr\ Sedillot, sohretudo
umn, quc referc-se a urn doenlc, que ieco!heu-se no hos-
pital pnra sofiVcr a ampuLagiio da coxa, ein oonsoquencia d'um i

aulii^si osteite suppurada do toda a tibia, que polos seus
ntimerosos trajcclos fistulosos, e pel a suppuragao abundantissima
que iornecia, tirtha gravemcnte compromeltido a consliluigao do
doente.

0 Sr. So lillol tendo em considerable os hellos successes da
sun pratica executou unaa ressegao sabperiosLica raediata com
Lanin felicidade, quo no lim (Talguns mezes o doenio sahio do
hospital perfeitamente rcslabeleoido* e servindo-se do seu
merabro para o livre exercicio do suas funcefies. Alguni tempi
depots olio teve occasiao do veritiour o plena succcsso cla sun
operagao (\ ),

Tuberatios enkistados dos QSSQS, e amoltecimento gorduroso*
com suppuracdo partial do tecido esponjoso dos ORSOS .—Quando
ura mtnmonio gernl e local adequados nao modtficamn a vitali-
dade dos ossos alteraJos por uma taberculisaguo ou amollccimento
gorduroso deve-sc intervir prornpta e onergieamente a firn cle
impedir a mareba progressiva do mal, attemlendo principalmente
que qualquer destas mnlestins prta grande predilecgao que tern
para o tecido esponjoso dos ossos, tend© a invadiV as arthulagOes,
c abater consideravelmente as Corgas do doente por causa da sup-
paragao dc ma natureza quo geralmeirte forneee ,

-

( If Lor. ctl. pag. 124.
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Ncstas »:i miinslandas muitos cirurgiflcs aiM'editJo com rnzao.

que deve-sc recorrer A uma ressegslo snbporioslica mediata,
porque desle modu culloen -se oosso em oondigdes mnis favoraveis
ao desenvolvimento dos phenomena osleogenicos em consequen -
cia do sou cslado patliologico s r modifieado pe!a eliminagio das
ponies alteradas. Foi baseado nestes principius , que o Sr,
Warmy, cirurgiao principal do hospital militar dc Lyon, pnitieou
a oporagiio com feliz resultado ein uni doente que linlia nos eon-
rlylos *!; j Libia direila mna: cxcavagao cheia dc Luberculos enkisia -
dos e tecidos fungosus sangrentos, que entretinhao uma abun-
dante JUippuragao que ja linha eomproraeUtdo muilo a saude do
doente.

ftjfeifes agtida* ) v chronicas.—Ainda que tribulemosmuito res-
peiio As autorisadas opinides dos insignes cirurgiiJes, que ennu-
merao estas inoloslias entic as indicates da operagao, senlimos
nao podcr acompanhaFos, atlendeado, que, si ;i osteiie for pro-
diuida por urn grande traumaLismo, o periosteo e todas as paiLus
rnolles que rodeilo o osso, estarao por tai forma lacerados que
todas as condigoes do regeneragao ossea serao desta arte nuiliti-
eadas e portanLo contra indicada a operagao; si ao conirano a os-
teite foi espoutanea uu traumatica, porGrn persisislindo corao diz
oSr. Nelalon ( I ) noestado ehronico, esi eita tiver resistido a urn
traumonlo coflvonieale, deve-se suppor que esta naturalmen te
iigada a tuna causa gerai, c portanto a operagao sera tiio bem
desnecessaria por nao modiliear nemsequestrar a condigSo pallio-
logica que a eulretem; por eonsogunilc acreditamos, que Unto
em um cornu em outro caso, quandu a molestia aprosenlar uma
gravidadetal do aecidentes que receiom-se inconveniences serius
para a saude do (locate, deve-so antes recorrer a uma ouLra ope-
ragao.
AlgumuH rellexooH sobro o valor- doA res-

secgocs 8ubq)eifciostica»f

A maior parte das obsenragues que podemos colligir, relativas
as resseegnes sub- periosticas itnniediatap,eque sac invoradas polos

* w

0) Elomenadc (KUholofjto chlrarglcata, Paris I84 i tonv» ! f1 pag. 593.
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sens imlores comoprovns inconcussns da regenerant) ossea, al£m
de nao possuifem o$ caraeteres iVuma demori&Lrariio sriemifiea,
ULIU satisfazem as exigendas da cimrgia debaixo do ponLo 1 « ' •» isla
das formas, e funnies das partes ressecada^

Com efieilo ha&La lembni-mo-nos dos factos cliniros rods im-
porlanLes, mmicionados nos annaes da sciencin para vrrraos qm-
na generalMade dos eusos’clles sao ou loialmente deilScienies ou
tilo iricompletos quo stria LonlraproducenLetenLar- se uni rccurso
lao an iseado,o ruja ulilidade ainda e problem îtica n'alguns casos,
em que este methodo Lem sido applicado,

Assim o Sr. B. Larghi na sua ubservagao a pag. (34) da nossn
dissertagao avnnrou proposicites Lao excepciouaes e cm t;d desao
rordocom a praliea qitolidiana quo o com muita razao* que o Sr.
Or. Eissen cm uni nrilliante artigO inserido na gazeta nWicn de
Strasburgo il) faz-lhe v£r, que nao era legilima a indieaeao da
operacao, visto comn ja bavia ao redor dos sequestros a formacan
d'utn novo osso quo foi imiLilmonte sarrificado.

Comn comprehender, diz die, qim ires bninlina perioslicas iso-
ladas e separadas polos musculos intcrcostnes tcnlnfo podido ns
produzir um osso continuo o romo laminar? A approximarao das
exlremidades mseendas das mudlas n:io permiuio antes um rain
cornmom ? Estas riiffieulctadcs s6 podido ser solvidas por um
ttxame direcLo das partes, e pqrLanlo o Si. Larghi nao devaria
proper CKie facto com um exomplo. Da mesma forma sao ainda
as suas mitras observagites a pag. (30, em que o distincLo cirur -
giao italhno assevora que os merabros Lhoracicos, e abdominaes
recohrarao as suas funcgCes, e o comprimenio normal gragas a
urnn reproduegao ossea oompleta apezar de todas as cimimstancias
desfavoraveis que sobrevierao, e fmaimenle apezar do estado
avnngado d'alteragao do periosteo. Ora a integridado de3le orgao
sendo uma condigao indispensavel a evolugao do seu poder oseli-
lero, cemo resulla dos importanles Lrabalhos de Heine,Flourens,
Manny e recentemente dos do Sr. SedilluL, c bem dilficil deposi-

( 1 ) Gatelle mtiflicitkdir Sirahoiiru, h i \ n tSaS,
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tar-stJ tod.i a conlianga no plena successo afcangado pelo
Sr. Larghi. Alrm disLo viraos que depois da operagao os membros
dos seus doenLes sofTrerao pela eonlracgao muscular um grande e
notarel cncurLauiento que foi sanarlo mediante uina extensSo e
conLra-exlen$ao,a que Hie submetteu-os durante muitos dias.

Todos esles faetus sao tau except!onaes, e contraries aos dados
positives da expenrneia que, abslracgiio leita das judiciosas
obsemgffesdo Sr. Ollier ji mencionadas, « necessario furtar-ze
S luz da evidrncin para nao reconhecar que Hies carecem de
eertas circumsiancias para serein acceitos, e merecerein a impoi -
inneia que so I lies concede ;*. Mnitas deslas retlexOes sao igual-
menlc oxlensivas ;i obsertirffio-typo do Sr. Borelli, de quern ja nos
occupamos no rorpoda nossa disseria$ao,e naotuais insist!remos,
Entreianto o Sr. Ollier liga Lanla important ia a este facto, que o
considers cornu uma prova authentic* do valor cltnico das res-
secgSes subperiosticas immediatas, quando nssim $e exprime :
icetle observation est aussi lr£s probante quant a la regeneration

de I'os, el olfc indique, eti outre, des suites de reparation plus
m honnonw twee ce que Ui pratique journuliere nous pennm
d'nbserver dans les solutions de continuitydu syslerae osseux * (1).

0 Sr. Oilier, que rauito so extasia pelus rcsultados colhidos
pelo cirurgiSodo hospital do S, MaurictocS. Lazaro, esquecen-se
lalvez do eslado, em que eslava o periosteo quo rcvcslia o osso,
do sen couiplelo descolhunento, do encurUtnenlo enorme que
solTreu o humerus, da caniada ossca de nova formagao que fnt

A- -1

sacnlicada, c finalmenLe da judiciosa criticn que die fez a uma
observagao quasi identic* do Sr. B. Larghi.

St? todas estas circumsiancias estivessem presenter ao seu espi-
rilo, Hie cerlameute nao levaria o seu enthusiasrao ate a fasoina-
gao, quando escrevcu aquellas poucas palavras que acima refer**
mos. Alom distu prcsurainios que die lambent nao recordou-se
du carlo desta verdade sanccionada pelas suas proprias experien-
cias, e peias de um grande uumero de pliysiologistas, a saber, que

h

'

!

, l ] Oji«> r . cil jwg. 40.
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nas roRsecroes sub- periostics a reprodncgao ossea sera tonio me nos
regular, constants e coznpleta, quunLo mais eompromeUido c
dostruido estiver o periosteo.

Assini pois baseados na appreciagiio deste far to, e na impor-
tante observagao do professor Destranges, citada no corigresso
medico do Lyon ( l ) , sentimos nao poder aduiitlir a opiniao do
distinclo cirurgiao francez sdmente nos cases que acabamos de
mencionar ; porquanto somos os primeiros a reconliecer a ulili-
dade do ruelhodo subperiostico immediato quamdo die for eir-
cumscripto as suas indicates logilimas, i:omo moslramos no
correr do nosso trabalho, ou quando pretender-se obter urna
reproduegao ossea aiuda uiestno incoinpleta nao s6 para limitor -sc
o mais possivel os tj-au ; - nismos, conforme a pratica seguida pdo
Sr. Maisunnenve, como para augmontar-se a resistencia, e soli -
dez das camadus fibrosa^ c das cicatrizes.

Neste ponto sentimos verdadeiro prazer e estor de aceordo
com o mais distinct® impugnador Jo luethodosubpm iostieo iunne-
dialo, quo com a franquoza e lealdade que o caraoterisao, assim
manifesto a sua valiosa opiuiao : « Oil pourrait done reorder
coniine desormais acquise a la pratique de 1’artla regie de conser -
ver, dans les resections, lo periosLe, louLes les fois, qu it n’est pas
completemeat altiM, cl I’on aurail 1'espoir d 'obtenii quekfues
ossifications uouvelles, dont une experience ulE6rieure, CL prolon-
ged dev i ait n&immoiiis d&nonLm1 les avaiitoges. Cc quo nous
repoussons, ce sunt les Lculatives plus umbilicuses quo pruden-
les de celle m^thode, lorsqu'on veut obtenir la regeneration com-
plete desos, coniine forme el fonctions, et nous la croyons, dans
OB cas> dangereuse, et inapplicable (2). •

Este preceito estatuido pelo Sr . Sediliot e sobreiudo da mais
alia imporlancia cm cerlas regimes afint de attenuar-se o mais que
fOr possivel as diformidades, que deixao ap6s de si as ressecgQes
sem a conservagao do periosteo, como assaz demonstra o facto

!

( I ) Odette tnedfeale >it- Lyon, DtjzerjiLro de IS04.
I'D Lnc. <jlf |>»gis |50 e ICO.
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cotmaunicarlo A Academia das Sciencias pelo Sr , Ollier, que tendo
« 1 e extrahir am polypo aaso- pliaringianu d’um doente, pratteou
para maior faciJidade a ressecgao d u m i parte do maxillar supe-
lior, e dissocou o periosteo de toda a face oxierna do maxillar, e
o da abobada palatini . Sale inezcs depois da operagao o periosteo
da abobada palatica tinlia adquirido maior consistency c dureza,
13 o do maxiilar formava uina
regular que a lace nao olTerecia diformidade alguma, que fosse
seusivel ( I ).

massa espessa e arqueada tao

Apezar de ser inni vaniajoso esle conselho, todavia n’alguns
ossos, A quasi inexequivel por causa da espossura, e intima
adherencia quo nesies casos o periosteo conirahe com os ossos,

Fejias estjs ligeiras consideragfles vejamos, so sao applu iveis as
ressergfles subpemsticas medialas
mesroas

ou osvaziamonto dos ossos as
censures, que iizemos As resseegoes subperiosticas im me-

dialas* Como ja diversas vezes mostramos, a operagao praticada
pelo methodo subperiostico mediato e quasi sempre seguida de
brilhantes resultados tanto debaixo do ponto de vista das fancies
e formas dos membros, como das dimensoes dos ossos reprodu-
zidos* Ora esles successos devem ser aUribuidos a excellency do
methodo operaiorio, por quanto, eomo muito bem diz o Sr. Se-
dillot,
['organisation, eL bien loin d'en diminuer lea profuiet^s ostioge-
niques, les provoque et les accrolt , Les parties aflteutdes semt
scales enlevees, mOme dans des points foil cloigues de Ja plum
exterieure * (2).

Altun dislo acredilamos que uma outra causa, que influe
muito sobre o bom exito da operagao, 6 a circumstancia dos ossos
ficarem collooados cm eondigffes mais adequadas ao mecanismo e
marcha das regeneragdes, Com effeito ja ha muilo tempo I Heine
cm suas experiencias feitas era antmaes Liuba not .ido, que a
regeneragio ossea era mais regular e completa sempre que elle

* i 'Gvidement laisse le perioste intact, n ' en altere pas

( I ] Gatalto licbd , pag , 636. 1864.
fi) Oper, cil , pag. ICO.
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deivavi» durante alguin Lempo » osso ressecado em saa bain-ha
prriostiea - Ultimamenlc o Sr. Sedillot eorroborou a sun opiniiio

experience muilo interessante, Depots tie praticar com
todo o cuidado um;i ressecgSo subperiostica imiuediaia cm uni

animal*
unio os sens bordos por meio d'uma sutura, e vio reproduzi-
remise as fdnnas e dimensdes do osso cxtrahido com uma aotavcl

com uma

injectou gesso liquido no interior da bainha periostica,

precisao.
Este grio de semelhanga ontre o osso ressecado e o sea moldrc

de gesso* segundo acredita o Sr. Sedillot, e dovido a inlegridade*
consistency da bainha periostica. Para deixar bem manifesta

esta sua proposigao elk‘ execulou uma seric do ressecgdes com a
coriservagao do periostea nos ossos da coixa de diflferentes ani -

os resultados forao mui diversos cm cansequencia da te-

e

* macs, e
nuidade do periostco* o do sea descollamenLo imperfeilo. A vista
pots de todos esies Eactos nos acred i tamos com o distincto pro-
fesssor de Slrabourgo qua os successes das regeneragflcs osseas
dependent principalmente da integridade do periosioo, da regu-
laridudee immobilidadedas superficies osseas, onde deposilao-se
e multi pi icuo-se as eellulas plasmaticas quo laiis larde tern de se
converter em lecido osseo (1).

Ora estas conciliates sao unto raais exert us quanto alias se liar-
raonisao perfeitimente com os resuliados da operag;to qucr nos
casos em que sSo conservadas as camadas periplier icas do osso,
quer n aquelles era que poupa-se sumente acaniada ossea de nova
formagio,qua ndo o ossoantigo esiiver completamonte alterado, ou
mortilicado, ooino exuberautemente demonstrao as bellas obser-
vances dos Srs. Maissonneuve, Sedillol o Mannv, as quaes, fougc
de oncerrarein factos extraordinarios* e era absoluta opposigao

:

~

pratica ilos hospitaes, trazeui ern si raesinas o cunho dacom a
verdade, e nao necessitao de inter prelates forgadas para serein

Loda a confianca, ainda mesino pelos cspiritos niais. -a ceilas com
ex ignites.

fl ] frDzoiiu med . de t\\riz , Janeiro ISC'* .

A
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Assim pois o melhodo sub-pcrioslico mediaLo eonshtuirA um
recurso precioso da cirurgia, torlas as vezes queelle restriugir-se
aos casos pathologjcos, cm que a sua inLerven$fo possa ser pro-
veiLosa. Nao 6 dcbalde que imiito iosistimos sobre estc ultimo
ponto, porque pensainos quo a causa principal tie terem naut'ra-
gado nmitos cirurgitfei, quaudo operarao os seus doentes pelo
melhodo subperiostico immediate, foi [>or terem ultrapassado as
raiasdas indicates, que forao-lhe Lragadas depois da interpreta-
cao phylosophica dos factosbcm observados,

E' sobieludo por esta razao, que muitas vezes urn principio
fecundo em resukados 6 nullificado na sua appliuaguo^por ser com
grave oiTensa da logica segregado da sua esphera d'aegao, ou por
uao deduzir *so somontc as suas consequencias legitimas e na-
turaes.

!

8
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;MORES ERECTIS*

PROPOSigOES
I

\.
Os lamores erectis* roahecidos tambem por diversas denoini -

na$oes sao conslibidos pela hypertrophia dos vases rr pi I In ITS . C

por u m teddo esponjoso areolar, hanhado ronttnuammie do san ~
S?ue. e analog aoteddoda

it.

A deserip^So exacts iksla tnolfcsiia n£o data d'nma lipora inmto
remota ,

in .

Oividem-se em geral esles lumoresem artedaes, e venosos ; os
pE imciros sao ordinariamenle culaneos ; os se^nndos subcutancos,
uu submucosos.

IV.

0 dcsenvolvuucMo desu niolestia p6de ter lugar poueo tempo
depots do nasoimento, on majs lardc;porfem eriiqualquer hvpotliese

r
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as oausas apontadas para explicarem a sua producgao nao sahslV
zcm o espirito*

V.

A cslruclura dos tumores creclis compue-se principalmcnte dc
vasos capillares dilatados e cntrelagados que comniunicao entre
si, c com urn lecido esponjoso fcrmado de inuilas cedillas, e
privado tic nervos, vasos lymphaticos e rnvolturio especial *

VL

T
A side mnis frcquenle dcsta alTecgao sao cm geral os leeidos

da parte superior do ironco, particularmente do craneo, face e
pcscogo*

VII *

Quandt* esU moleslia ex isle nos capi11ares arteriaes, apre-
senla-se ordinariamente sob a forma d'um pequeno tumor clas-
tico, nrrcdomhdo, limilado on niio, dc base larga ou pediculada,
decdr maisou menos rubra, superficie lisa ou granulosa, augmen-
tando de volume pcla acceleragao da circulagao, diminuindn
pela compressao*

VIII *

Estes Lumores sao ordinariamente do tamanlio d'umacereja; as
vezes adquirem grandes proposes, c e s6 nestes cases, ou quaw-
do lorem complicados quo dies apresentao movioienLos de ex -

pansile estrcmecimento vibratorio, c ruido de suxsurrus.

IX.

ISii raaior parte dos cases os lumores ereciis venosos principiao
por uma pequena mancha azul que desenYohendo- se forma urn
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tumor (lc Lamanho diminuto, dp eOr Jivida , nao etrcunscripto,
coberto de tegumentos adherentes e adelgagados, produzindo pcla
apalpagao uma sensagao d'um corpo esponjoso, diminuindo de
volume pela compressao, eaugmcntando por qualquer causa que
seja capaz de modem a circulagtfo venosa .

X .

Os tumores erectis venosos uicerao-se raras vczes em muilos
easos Pic5o estacionarios durante tnuito tempo, e sSoabsolutamenle
privados de pulsates isochronas com o pulso radial .

XI.

Em geral diagnostiea-se uni tumor ereelil cutaneo com mais
facilidade, do que um erectil subcutaueo ou submucoso .

XIL

Esta alTecgao olTerece mais ou raenos gravidade segundo a es-
pecie do tumor, e a regiSo que elle occupar*

XIII .

Pdde-se obtera eura desla moleslia pela ablagao do tumor,
pela modifica<jSoda sua vitalidade, ou linalmente pela olditeragao
dos vasos que o aliment|o.

XIV .

No primeiro caso pdde-se empregar a eauterisagao, ligadura
da base do tumor, csmagamento linear, sedenho pela modificagSo,
deA . Berard, aroputagao da parte occupada polo tumor, e causli *

cos pelo processo de A. Berard.

m
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XV.
I

Para satisfazcr as dnas aliimas indicates. aJo aconsdjhados os
causticos <ldo proceed >le Wardrop, a imiocnlac$0 do virus vac -
cinico, dostruicao do tecido ereclil pela agulha &6 eaiaraeta, ser-
res-fmes de seguranga, acupunelura, sedenho simples e canstico.
injeccao de perchlorurety) de ferrp com a seringa de Prayaz* mo-
difieada pelo Sr Churriun?, compressao, ligadura do vaso princi -
pal da regi£o, onde existe a mofestia, on dos ramos arteriaes
gue milrem0 tumor 6 finalmente a tatounjee punctjao da h3»e do
tumor, e injeccao causLioa *

XVI

Sem dar uma preference exdusiva d qualquer destes metos
de mua memo, parace-nos, quo nu maior parte dos eases a aLila-

qnando poder compieU, o esmagamento linear, a des-
iruirao pelo cauLcrio clectrico oti de Guersanl, o eausLico de
Vienna e spdenho pelo processo de A. Berard reunena mais vau-
tagenl

r
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THOM mil
S IIDKAS

CHOLERA MORBUS
PROPOSI^dES

I .

0 cholera-morbus £ ama molesiia epidemics, que caracterisa*se
por vomitos, dejocgtfes alvinas seraelliantes a agua de arroz, con-
coniragao do pulso, resfriamento glacial, cyanose, emagrecimenlo
rapido, eaimbras atrozes, oppressao c suppres$5o urinaria.

II .

Esia molesiia, originaria de Jessora no delta do Ganges 6
conhecida desde a mais alia antiguidade. Hippocrates, Celso

jr

oulros escriptores consagrarao - lhe algumas paginas.
e

Hi.
Em diversas epochas este flagelio do genero hiimano deixou o

seu bergo, o procurou as plagas d ’Occidentc, onde assignalou a
sua passagem com o ferrele da devastagao. Em 18S5 este hospede
inconmiodo visitou pcla primeira vezas nossas hollas cidades, e
aclualmonle dizima Djeddah, Egypto, Turquia e arneaga uuiros
paizes da vefha Europa *
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IV.

As causas predisponentes mais commons desta molestia sao a
agglomerarao do individnos, as local idadcs baixas, huroidas c
proximas dos cursos dos riosou panlanos, as habilaroes insalubres,
o depauparamento das forgas por molest Las, o a falte do observance
dos preccitos hygienicos.

V.
Quando reina uma epidemia do cholera devc-se evilar os res-

friamentos, intemperanga, indigestffes, etc. , quo sao as causas que
geralracnte provooSo o apparccimeuio da molestia.

i

VI. ‘I

(Jin miasma, o eslado liygrometrico da athmosphera, o a
dimimtigao on auscncin do ozona no ar parccem ser as causas
patliogenicas do cholera-morbus.

1

VII . 3

P6de-se dividir osia molestia cm Ires periodos principaos, quo
sao o do invasao ou cholerina, o cyanotico ou algido, c o dc rcac**

gao. Muitas vezes ella nao percorre iodos estes periodos, nem
sempreti precedida do primeiro.

VIII.
*

Os symptomas que mais commum apparecem no 1° periodo,
sao vomitos, sode viva, anorexia, diarrhea biliosae fetida, sabur-
ra na lingua, colicas, calafrios, cephalalgia, prostragao, pulso
accclerado, diminuigao da urina, dores vagas, e as vezes cairn-
bras nos membros inferLores.

IX.

No 2.° periodo ella o aeompanhada de um corlejo do sympto-
mas mais attcradores, quo sobretudo inanifestao-se no apparellio
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dijLje &tivo vftsculaT, & sao dejecgties alvinas floconosas, vomitos
ideuLicos, reiraccJo du ventre, cqiicas atrozes* oppressao* sede
impmosa, lingua fria e azulada nos bordos, pulsq concentrate
in &ensivcl, dispnea, vozlraca e cavernosa, cephalalgia mimsa,
Cairobias dotorosas na tm'riga das penias, ollios fuiidos e rodea -
dosd umaareola livid^cmagrcuimenLo extreme),mgos retrahidoB,
pelle fria, eoberU de snores viscosos e eonaervando as pregas
que se fazem, eyanose tia face e as YOZOS cm Lodo o Corpo, ausencia
da secregSo urinana, diminuigSo das oulras e plenitude da inleU
ligencia.

X .
* T

Quandt* a morte tem de ser a consequence da moleslta* toda
esla serie do symptomas oonliuua n'ama eseala ascendente a
ponio da voz extiuguir-sc, as dejergffes alvinas lornarem-se in-
volunEanas, as palpitates do corarao imperceptiveis, ea rirru-
la^ao bear como que cstacionada.

r

,

XL

Tddos os symptomas do diolera-morbus gradualmemo desap-
parecem no periodo de reaegao, quandoelte nao fCr incompleto ou
quando nao cumplicar-se d’ouiros eslados morbidos.

XII-
Lsu molesiia pclo seu quadro sympttmalico e por grande

numero de caractores anaiomo-potbologicos ammclha-se muitu
ao euTenenanienta*peIos preparados arseuicaes.

XIII-

Esta Lcrrivol molcsLm £ geralmcnte demarche rapida , durag$o
pcquena, ede diagnostic faciL

XIV.
0 cholcra-morbus £ seniprede muSta gravidado, principabpendc

quando reina epidemicaineiUe e quaudo sobrevem eertos symp-
tomss.

9
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XV.
-

Aft lesuos finatomo-pulhologicas mais imporiantes desta ino-
lestia no 2.° periodo sao congestOes passivas cm quasi Lodos os
orgaos, rngurgitamento do syslema vascular pnr sangue negro,
ausencia do urina e retrac<;ao da bexiga, scccura das serosas, li-
quidos brancos c dooonosos no tubo digestivo, e uina enorme
quantidadc dc corpusculos opacos na mucosa gastro-inlcs-
tinal.

XVI.
s

r *

Algumas diflferengas cxistem no 3.° periodo* que consistem
geralmenlo cm hyperemias activas d'alguns orgaos, apparecimen-
to das secretes, ausencia dos liquidos e corpusculos gastro- intes-
tinaes.

*

XVII.
Scndo desconhecida a causa ('specifics do cholera-morbus a

1 fb

tlicrapeutica sympLomatica 6 a que produz resultados mais lison-
geiros.

xvm.

A causa morbifica desta molcstia parece actuar de preferencia
sobrc o syslema circulatorio e nervoso vasculo-motor.

xrx.

As quarcntenas, lazarctos, e cordOessanitanosda maneira que
sao estabelecidos, acarrelao mais inconvenienlcs do que bene-
ficios.

XX.

As desinfcc^oes dos navios procedentes de portos suspeitos, e
uma rigorosa hygiene publics^ eprivada sao meios pophylaticos
muito mats vanlajosos.
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SCIEHC1AS ACCESSORIUS
Da asphyxia em geral, e da asphyxia por

suspensao em particular*

PROPOSigfJES

I .
L

p>

A asphyxia consist!? um unna sLi^ j>cnsaa mala ou inenos fonga
ou nu aboli^o iota!dos phenomenos rc&jpiraLonos, produzida por
qualquer causa quo seja Gapaz de iniercepiar a crttrada do ar mis

vesiculas piilmonares.

t

»

V

n.
Quando um gaz irrespiravrl pcneirar nos pulmSes, e deter-

miner a cossa^Ho do phonomcno dn hematese n £o haveri asphyxia
propriomentedtta.k.

i n.
'

A asphyxia pdde ser lenLn oa insLaDtanea ; complete oti incom-
plete ; nesic ultimo caao hayeri morle apparente.
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IV -

Esle genero tie morle 6 urn (los meios inn is ordinaries. a qtn
recorrcm ns roafesdesuatiiradas para commeitcrem o infanticidio.

V.

Todos os olwiaculos collocados fora on no interior das vias res-
pi Valerias, u a secgao da porgao cervical da medulla sao as c^ulS3^
mais communs d1asphyxia. r

VI.

A fjuatro grapes prinripaes podem $er redtiffdos todos os ge-
neros dc morle por asphyxia; a saber a susprnsao, submerflSo*
cslrangulasao c suflbeapQ -

VII.

A causa da mortr era todos ellea t sempra a viciaQao do ar con-
tido nos pulmfies.

Vllh
J

A eongeslao dos legomentos, das membranas mucosas e falgu-
loas visceras, particularmente dos pulmOefe, a espuma na trachea,
a disten^Jo das cavidades dircitas do coragao por uma maior on
mienor qpaniidade (le sangue negro o Ihiid^ c a rigides cadaverica
mais persistenic sao gmlmente os earaclores anatomicos com-
mons dos aspbyxiados,
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fX.

Cada uffidos cliversos generos d'aspyxia lem lesOes anatomicas
proprias, e caracteristim.

X.

Chama-se asphyxia por suspensaoo genero demorte, cm que o
corpo da victima, scndo proso a um objeclo resistentc por urn
In^o atadoao pesco^o, 6 abandonado no sou proprio peso.

XL

Para quo n suspensflo produza os seus efFeitos nao e -necessario,
quo o corpo da victims esleja cm uma posiciTo vortical, nem 5 uma
allura delerminadn acima do solo.

XIL

Os individuos asphyxiados por suspensao tom a face pallida a
a principio, depois violacea, os ollios salientes, a cabe$a pendente
sohre o peito, as vezes para os lados ou para traz, os punhos do-
brados, os dedos muito conlrahidos sobre a palma das maos, a
boca semi-aberta, a lingua pendente ou contrahida, o pesco^o
mais ou menus alongado, e com um ou muitos sulcos caracteris-
ticos, os pulmfies extensamente congeslionados e as vezes com
emphysema circumspcrilo, espuma sanguinoleuta na trachea, etur-
gencia dos organs genitaes.t

mi.
Este quarto annlomico, al6rad’algunscaracteres mais, apresen-

la -se muito exagerailo nos cadaveres dos cxecutados ou dos
infelizes, qae forilo victimas (Yum homicidio.
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XIII i .

Nenhuma importancia lem para o diagnostic da suspensao o
estado dos orgaos genitaes, c a ruplura da tunica mt'dia e interna
da carotida primiliva.

XV.

Em ura caso de suspensao poderi haver asphbxia ou apoplcxia
eonforme a disposigao do lago que far atado ao pescogo do
individuo.

XVI,

0 perito encarregado de pronunciar urn juizo sobre um caso de
suspensao, logo que chegar ao lugar, onde est & o corpo de delicto,
procedera a um exame rigoroso Lanto em relagao ao cadaver, como
a todos os objectos que o oercao, afiinde poder decidir, se houve
suicidio ou homicidio, e se a suspensao leve lugar durante a vida
ou post mortem.

XVII.

Quando o cadaver de um asphyxiado por suspensao apresenlar
ecchimoses sub-pleuriticas, sub-pericardicas e extravasagdes san-
guineasdebaixo do couro eabelludo, ou um emphysema pulmonar
mais ou menos extenso, e echimoses na superficie da trachea ou
focos apopleticos, deve-se concluir que houve um homicidio. i

XVIII.

HaverA presumpcao de um crime, quando o cadaver apresenlar
tima fractura do osso hyoide ou laringe, ou uma luxagao das ver-
tebras cervieaes.
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HIPPOCRATIS APHORISM!
i.

Quodcumque os sive cartilago, aut nervus |irceoisus fuerit tn
corpore, neque augelur* neque coalescjt.f

( Aph . 28. Sect. VII.)
II.

Persecutum os, aut cartilago, aul nervus, aut prceputium ne-qut augeiur, neque coalescit.
(Aph. 19. Sect. VI.)

III.
In ossc wgrotante, earo Itvida malum.

[Aph. 2. Sect. VII.)
IV.

Extremis morbis extrema exquisite remedia optima.
(Aph. 6. Sect. I.)

V.
Vita brevis, ars tonga, occasio proeceps, expcrienlia fatlax,

judicium difficile. Nee solum se ipsum oporlet proestare oppor-tune facientem, sed el segrum, et assidentes et exteriora.
(Aph. l .» Sect. I.)

VI.
Qufficuntque non sanant medicaments, ea ferrum sanat, quro

non ferrum sanat, ea ignis sanat, qua ignis non sanat, incurabitia
judicare oportet.

(Aph. 6.® Sect. VIII.)
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