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PREFACIO

I unmm molestin gqne, dentre fodas do quadeo gosalagicon,
fignea v primeirg Ingar nns estatistiens de lodog o hospities
do  munde, maxime nos do Rio de Janegiro, onde o molesha,
mitanclo mais do que quadquer epidemin,  eeifa annunlmente
quatre u cines mil vidas. cobrindo de late quer o familin do
opulento quer a do pobre.

Esti molestia que nio  ponpando idades, sexos. constitui-
goes, lempemmentos, condicoes socines, estn molestia qoe atroz
Ji mo seio utering imprime em sun vietima o sello fatnl, esta
molestin qne, quasi excepcionalmente, acompanha as epidemias,
nivella & estus; e contindn, quando ellas eedem, no sua marcha
invasora, esta molestin que zombando de tnde, arma-se tambem
confra o thempeotica : tomande baldados todos os nossos esfor-
cos, abandonandn nos na seienecin o sé deixando-nos o therpentioa
do desespero, estn entidule morbidn de gque nos ocenpamos & a
— phthisica pulmonar, .

K ¢ o ponto que eseolliemos para n nossa these inaugural . | |
pura dissertarmos sobre um ponto da sefencia, em que 08 Nosssos
Mestres, desde Tippoerntis atd hoje estio em desacordo. ...
Com efleito valtes eminentes, (") diventivam e alguns aindg dis-

1‘} ‘.I.nuqlln- Aretie, 1515, Celee, Gullon, Colius, Aurelintivs, Oribuse, Aetlus, Ale
anhilen e Teallies, Poil ' Belve, Prederle Holmann, 1748, Fellx Pliter 1458, Bennet,
pann, Liowtnod, 1578, Sterk, 1748, Alorgaeni, 1807, Mortun, 1737, Buavages, Poral, 1702,
Bayto, 1810, Jowepli, Frunk, 1840, Danrd de Liale, 1700, Raaln, 1722 Heli), 1782, Marx,
1784, Sulvlord, ITFjiL Ryan, 1755, Wiitle, 1792, Patitaes, 1798, Briende, 1508, Donmafox
doe Mallvy, 1804, Hroussnis, 182] Reinbart, 1851, Wirchow, Raglivi of ant, Stoll, Lenecy
dy e Cloture, Pajol, B Mond, Fefsier. Dowie 1883, Andral, 1820, Haron, Lombard,
ReY. Hrliicllilt!n Magvndie, 15281, Bonillwal, 1535, Notalis Guillos, 1408, Schroeder,
van ir Kolk, 1326, Delmasonne, 1826, Becker, 1506, Monnered, Fleury, Halllker,
Olnady Beraard, O, Ruliin, Lebept, 1844, Meinhord, 1830, Foilster, 1805, Nlemoyer,
1866, Puunlicky. 1862, Mortel, 1815, Mored 1804 Nerdol, 1552, Mandl, 1854, Bouchut,
Trovsseth, 180, Horard o Corndl 1867, Vaolpion Villenin, Groves, 1844, Mikller, 153%,
Walther, 18RL Weber, 15925, Emple, 1885 Mutolineon, 1972, Grancher, 1572, Hinlflelseh,
1871, Juccoud, Grisolle, Benot), Pidoux, 1850 Plottm  Sancts, Lebert, Fonssagrives,
Petter, 1570, Domoschyno, Ferrand ¢ Eloy due Andrade, 1880, ote., eto
doo@e— |
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onitem sobve o phihisiea pnlmonar, aimla ho theorins aceitas por
uns & contestadas por outror, sinda no anno passado Petter, e
poueo antes delle Pidoux se oppuzeram as idéas geralmente
aceitas na Tronen, disente se portanto aindn hoje sobre esta
entidade morbida, que escolliemos pars assumpo da nossa rhesa
imaugural ... Sendo pois este ponto da seienein  mediea fdo
interessante quanto difficil, deveremos expdr as rnzbes (ue nos
levaram a tomar sobre os nossos frageis hombros este- monstro
da seiencip, este fantasma don humanidade, '

Eseolhendo para assnmpto da nossn these inangural o ponto
sobra gqme vamos dissertur Llivemos em visto o enmprimetto de
um dag deveres que nos imposm as leis da Frouldade,

Nio pretendemos de modo algum trazer luz no ponto sobre
gque versa n nossa dissertacio, @ nem poderinmos, ainda que o
quizessemog, realizar tal intento, por isso que para tanto nido
daviam ns nossas forgas, A difficuldade do assumplo que rem
embaracado grandes vultos da sciencin medien, como o dissemos,
1 eqeassez da nossa intelligencia ¢ a exiguidade de nossos conhe-
cimentos sfio circumstancins por demais bastantes para que, mesmno
antes de lerem o nosse modesto trabalbo, possam inferir os
nossos Mestres de gnanto deverd elle ser incompleto.

Dizin La Bruyére... * ecdwi qui ra vempliy un denoir donl
il ne peul pas gexempler est digne iepense dans les foules
qutil pourre commettre. ™

Além do enmprimento deste dever, tnspondo pela nltima
vex o umbries dp Faculdode de Medicing, lembrumo-nos que
a humanidade que solfre os rigores o molestin de nds exige
uma provi do nosso sentimento, uma prova do nosso aprovei-
tamento s quanto o primei prova proenmmos satisfazer tomundo
o assumpto deslin  dissertugiio que versa sobre nma dus moles-
lizs quoe mais atroamente  vietima ng humanidade ¢ guanto o
sepmnidn prova, apresentumos o nesso (rabalho, jolgai-o

Sendo vastn g dissertagio neecessavia parm satisfuzer assumplo
e ral ovdem. e tendo nds ontros deveres 6 cnmprir dornnfe o
eorrents anno, procumremos, nio prejndicando aguella, torar em
todos o= pontos, demormndo-pes mais naguellns partes que  sio
de maior interesse como efiofogia, symlomalologic ¢ Lrafamento
da phithisice pulmonar: dizendo nssim nfio gueremos de mode

Vg B35V
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. alpum negar a importancia, por exemplo da Anatomia Patholo-
gics, pols gue somos os primeiros a ligar-Jhe a importancia
desde que pretendemos estendermo-nos mais sobre & symptoma-
tologin ¢ Latamento, com effeito, como poderiamoes traduzir am

. symptoma e combatel-o sem @ annfomin pathologica !

| B certo que ji combatia-se symptomas mesmo na {¢poca

em que era proiibido levar o esearpello ao corpo de nm cada-

ver, mas tambem & muito sabido que o dia em que ousou-se
profanar, como se dizia, wm  eadaver, marcon uma Cpoea de

Glovia para a seciencia mediea, trazendo-le conhecimentos de

Anatomia, de Physiologia e por tante da Medicina exacta.

V9
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A plihisten pulmonne & conheeida desde alta dato.

E eom effeito, esta molestin (ue fmyprime 4 physionomia wm
sello tho earacteristics nio podin esenpar ao genio observador «da
antiguidade, Hoje ninda respeilamos as deseripebes da eonsumpeao
pulmonar que nos deixmam os antizos. Mas, comprehende-se, os
antigos, em suas desoripedes s6 bisearam-se nos signaes exteriores
funtas veses infiels, olles desconlieclim o anatomin pathologica @
portanto confundinm sob o nome phthisicn ndo 86 as affecgdes pul-
monares chronicas de natoreza differente, mas qinda molestias astra-
nhas nos orgiios respitatorios. A expressio phthisien, gquerendo dizer
seeeay, ora empregalda o todas as molestias que traziam depressio
organica, que teazinm  emnpgreeiniento do eorpo ; assim diziam:
phthisica nervosn,  liepatien, ponal,  gasiviea, canoerosa,  Scol-
butiea, ete,

Muis tavde, porém, a palnvea plithisien fieon s6 reservada no ma-
rasmo determinado pelas lestes do apparellio respiratorio, O tuber
culo ndo finln nesty époen o necepwido ue The dio hoje os anntono-
pathologistas ; tuberculo querin dizer: wm tumor, tma nodosidade,
aualguer que fosse, a sua s6de ¢ nabures, dizin Avetoe, Oelse, Ae-
tius, Galiére, etc.

Entretanto, parece que ja no antiguidade havia algum conlieei-
mento di causa anatomica da phthisica palmonay; com effeito Hippo-
eratis dizia : que a molestin ern produzida por wm tabereulo crn. e
mais trde amollecin e upparvecia wais torde enlio n consnmpgio do
organismo, Avetée digin: = Philisiel, antignam manifestis sjonis, pree-
sertin sputo patride et purnlento, e prodit morlms, in pulmonibos
Fovenl tuberenlit, sive nodns seirvhiosos, @ materin viscosa Inlescente
ataue in duritiem abeunte et ita tabidi per plaros annos vivunl, anle-
fua in actum enriaptionis vel aheessos frmseanl.” Devemos notar
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que por mais imperfeitos que fossem os conliecimentos dos antigos
sobre s phthisioa pnlmonar, estes nfo receberam impulso alenm dn-
rante toda o idade média, wuitos seculos passamm os Tiomens da
stienein uo profundo silencio, nté cliegar o momento em que se des-
perta emfim o espirito dn eritien o da observacio. 84 am 1658 foi qae
appareecram os primeiros dodos anntomo-pathologicos ¢ clinicos pre-
eisns sobre o phthisiea, o estes devidos nos primeiros campedes da
seiencig Falix Plater, Benner, Bonet, elo., ¢ com effeito vi-sa que estes
buscarum # Instruegio nas antopsing ; Freileric Hollmann falla de
i estudo do figndo, sen especificar sun nuturezy ** Hepar magne
malise peflicdhen. " Movgagni, o analomo-pithologistn por exeel-
lencia nereditnndo no contngio da phthisics, receinya o8 examaes cada-
vericos, donde resnltavam serem incompletas us sups deseripeoes.

Emguanto, durante o corer do seeulo XVITL o historia da
plithigien, pulmenar se  curignecin com s estudos  anatomo-
pathologiens, de alguns medicos, autros de grands nomeads lan-
cityvam de novo o obsenridide nesta molestin ; assim Morton (1737)
adusittin quatorze especies de phithisiea pulmonar, Sanvages vinte ;
Portal (1702) quatorze.

Multiplicavam assim os anctores, as especies da phthisiea, comn
que a vontade, baseando para isso na eansa productorn da molestia,
e ndmittiom @ eriologia o mais bypothetica, nssim o hysteria, o
rlienmatismo a gotiy, o suppressio de nma gonorrhéa virulentn erdo
cattsd de phithisicn palmon,

A plithisiologia de Morton teye influencia sobre os unimos du-
ante a ultima metade do sseulo pussado, e mesmo 1o comego deste
speuln depois do apparecimento das hmoriass, obeas de Bayle ¢
Loennec. Bayle am 1800 come o primsivo desereven os Inberculos
nilinres e o phihisica granutosa ; elle ndmitte sels especies de phthi- '
siea; LY tnbevenlosa, 2.5 ranulosa, 3.* com melunose, 4.* nlearosa,
5.4 ealenlosn, 6.5 eaneerosa, Embora sejiio incompletas as deserip-
cies de Buayle, embora elle collocusse na ordem da tuberculisagho,
lestes que hoje deserevemos em grupos separados, coma o canero,
as fdrmas de melangge ¢ o uleeracio, nio podemos firar-lhe a honea
de ter, como primeiro, estabelecido que o nosograplia da phthisica
devia hasenr se sabre o aniatomia pathologicn ¢ nfio sobre conside-
rughes chiologicas poues precisas, solne ecertos symptamasg predo-
minantes, on sobra complicagtes estranhas o molestin, A primelrs
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especie de Bayle, a plithisics tuberculosa, comprehende os tuber-
eulos enkysindos, on nio, gque podem ser miliares, eros, amollecidos
ou uleerados, Elle distingue esta primaira especie da segunda
especie on phitliisica granulosa, e insiste sobre o dingnostico annto-
mico dos buberdnlos milinres (L7 variedude ) eom as granalngdes
miliares (2. vartedade), estas diz elle, <50 transparentes, ¢lns pa.
recem de naturese e consistancin carlilaginosas, seu volume varin
entre o de um crdo de milho # o Jde um grdo de trigo, nunen sdo
Opacas; assim eomo nunea se fanclem, Bstes earacteres as distinguam
dos tubermilos miliares que fem o mesimo volume, mas qus s&o
Serpre gTitmuﬁ,, hrancos on panos 1;' e o em ]ml' st Trrm ’I_irem 81 1)
totalidade,

Citamos rextualmente us palavras de li:-;:.'h,'! PoT e VEIemos
mais tarde que clle pﬂ_l'l,-:-ﬂiu enltrar ni gﬂ:mln quu:-ih'm (Quer iz
respeito o distineglo da grnulagio wilivr com n pnenmonia
tnberenlosi,

Fm 1812 Laennee publicon no Diccionario dayx  Scicnciax
Medieas (artigo anmtomin-pathologien T, 11) ns snas primeiras
observiaeoes anatomo-pathologiens sobre oz tnbervenlos que ndo
estavio de acordo com n opinilo dbs medicos francezes ¢ alle-
mfies M. M, Wirchow e Robin;: como effeito, Laennee consiile-
rava os tuberenlos como produeenes accidentnes, Isto 6, estimnhas
a0 estado normal e ndo tendo  mesmo  anadogas nn economion
animal si.

Laennee considerava as diversas modificaches por que passava
o pulmiio na tnberenlose, como devidas & evolugio de nma subs
fanein  unica, necidental e sem nnalogu, o wmaleria fubervulosa.
Nito liavia pois pura Laennee mais que umn especie de phthisics
a Inheyevlosa, Estns Ddieas do o illastre professor do Collegin de
Froney, revoltavam os animos=, e appastgram os primeiros  miero-
sraphos o admirtiy o heteromorphismo, a espeeificidnde dos ele-
mentas das prodocetes morhidng @ emborn tenhio j4 sido com-
batidias, vemos nos nossos digs reappurecerem as mesmos idoas ;
mostrandoe-nes guie prefandas efio as snae raizes,

Daos estndos nnarome-pathologiess Jde Laenneo dedoziom o

distinecio dos tnberculos pulmonores, em corpos isoluwdos e wm
infiltragdes, A primeira f6rma apresentn guatro variedudes prinei-

V3|3
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petes = LY rubereulos milinees ; 220 tuberenlos erus ;L0 granulagoes
tuberonlosas ; 4% tnberenlos inkystados. A segundu [drma offerece
imbem wes vaviedodes ¢ infiltroedio tnberoadosa informe, grisea e
amarelln, Bm tudo, puen Loennes o producto novo em constitnido
poer umn substunein nnien, o miferin tuberenlosa, grison. e seini-
teansparente a prineipio smarella e opaca mais tarde. Baseando-se
sobre o unidade da materin tnberenlosa, Laennee, oppunboase
t distinecio estabalecida por Bayle entre os tiberenlos miliares,
as miannlagies millares, o contestava (que estas fossem eartilagens
aceidentaes coto dizia ainda Bayle e se apoinva, Livunes, jara
nssim pensar, em qne as granulagoes podendo passar ao estado
cartilaginoso deverinm  tambem chegar oo esiado osseo, o que
elle nanea havia obsoyvado. Se Bayle [0l mengs exacto lnmbem
o lol Laennee, porque nds hoje subemos qne muitihs eartilugens
nunea passam no eslado osseo, e ainda porque Bayle e Laennec
nio dispondo de conhecimentos listhologivos ndo podism eonle-
car os caracteres dn cartilagem, pois que esles nos so  dados
pela  histhologin, ¢ tanto & assim que estes mesmos  auctores
considermvam  por vezes como anrtilaginosos  tecldos  morbidos

| que nfo o sdo, eomo os espessamentos da plenra. Nao podemos
nesar exaotidio d4s deseripedes anatomo-pathologicss de Loennee,
quindo estns podinm ser provadas o simples vista, povém esta
deseripeio  serin ot hoje incompletn, se traballos ulteriores e
de ordem iversa ndn Tossem [eitod por ourpos ANeLores.

Istes prabalhos sio histhologieos ¢ formm  reserviulos para
Reinhardl ¢ Wirchow que tentaram  mostrar as dilferengas s
thologiens [risantes goe separam a5 gilulaedes tuberenlosns da
infiltracio semi-transpavente, do infiliracido  grisen e .des fuber-
aitlos milinres ¢ eras de Laennee, Relnhaedl julzon provar que
estas ultimns lesdes ndn differiam  antomicaments das que en-
vontrnmos nao prnemnonia.

Broussnis, esaminando as doatrinns precedentes, combate as
opinides de Loennen, e diz que a tuberculose ¢ antes devida a
nme stoddo partionday de inllammagio  chironien dos pulmdes que
ioexistenciy de wmn materin estrnnha wo organismo.  Elle dis-
binguia duns ordens de plilegmasins chvonicss dos pulmdes ; nmas
sustentadns peln infbunmogio dos eaplilures snngolness, outeas
peln mflumwagio dos ecapillares Iyinphaticos, constituindo estus
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ultimas & tuberculisacdo e sendo sempre preeadidas on acompa-
nhadas pela phlozose dos vasos eapillures sanguineos,

Lendo-se a elinien medica de Bonilland T, 1T de 1857, vd.se
qone ja Baglivi o Max Stoll ativibuinm o phthisien  puimonar a
uma inflammacio latente. Com effeito, eis ns polavems de Stoll
citadns nagnella elinica ; » Se pma inflummogio dos mmificagoes
bronchicas ou uma punenmonia branda na apparencin aocommelte
um individoo, que mesmo nem o o Jeilo par batar-se, esti
denomina-se peri-pnewmonia latente . . . elln & mnitns vezes ehiro-
niea, freguentemente heveditaria e se termiva enf@o pela phthi-
sica . . . Ella tem por cansas: 1.* aquellas que siio proprias para
produziv o pleuriz on o pnenmonia ; 2.* algnmas oubras que [he
siio partienlares (o estas siio mais freqnentes ). Blln provém eom
effeito de uma pnenmonin antecedente, qne mao se resolven
completamente ; provém de um catarrho que tornou-se inflnmma-
tario pelo desprezo, ete”

Tal & tambem u opinfiv de Pujol, e de outros,

A Iymphatien hypothese de  Broussuis ern abragadn por
alguns anctores ¢ em particnlar por B, Mead (ue considerava os
tuberenlos como glandulas lympliatiens eserophulosns, A doutrina
de Broussais, isto &, a mritachio considerada como causa ¢ umn
produceio  Iymphation eomo  effeito na tnbereulose  pulmonar,
obteve nu historia da phthisioa polmonar amus geande conside-
ragio, o aindn veremos esta dontrina influiy =obre as idéas de
Wirchow e Fotrster. Do qne precele vemos oomo se encontra-
vam as doatrinas de Laennes ¢ de Broussais, mquelle conside-
rando o tubereylo eomo nmm produceio estranha @0 organismo,
que ali se desenvolvin, se amollecin e passava por foda n serie
de suas phases retrogrudas, este o eousiderando como  crenghes
onthologicns, Laennee considerava como uma hypothese pouco
provavel ieritaedio de Broossais on exaltugio ddos proprietdades
vitaes, considerads como # vausa de todas as molestios.

Como ainda vemos ambos os auctores ponsideravam GO
realidades absolutis as suns hypotheses, se alastando da obser-
vngiio positiva,

A discussio entre estes dons genios, ol axlente, mesmo apal-
xonada, estns diseussoes, influenvinndo na sun dpocs, estenderam-se
até os nossos dins. Com effeito, examinamos as doutrings de
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hope, e nio vemos nellas s definitiva o pensamento de Laennec
e o do Dronssuist O tabereulo ndo & considerndo como nmn
produegio aseidental, oma néoplasin hétéromorpha ou como nma
Hllﬂmt.'ﬁu dlos teritddos sob o inflnencia de iﬂ*if.ﬂl}l"ln. i proeesso
irritative !

Mais tarde appavece um  valto que, baseado em 167 oliser-
vacoes de phthisicos, desereven com admiravel precisio, as lesdes
anntomo-pathologicas, nio si dos pulmdes, mas tambem de todos
08 Orgios onde # tuberculisagio pdde-sn  assestay, mostrando
tambem & froquencin da taberenlisagido neste on naguells orgio,
¢ precisando @ natureza gorduresa div alleragiio dp figado @ &
no sen liveo intitulade Observagiey analomo-pallologivas  sobre
a phthisica, publicado em 1525, que Louis estabelece as duns leis
seouintes : 1,* os tuberculos se assestam primitivamente no apice dos
pulmdes, e ahi sfio sempre miis antigos, que na base : 2.* nio ha
oredlo wineado de tuberenlos; sem que o pulmio ndo o seju tambem,

Continnando na historin da phthisica vemos num anno depols
M. Andral, que so pio foi muito exuclo, ndo deixou tambem de
traballiar pura a seieneia, porqne elle em sua Clinica Medien (7. 111
L* edicdo 1820) e tambem em suns Observapies  analomo-patho-
logieay (T. 1, puz. 407, 438 e I 11 pog, 087, 1520) baseado em
observiaches pessones, nos mostra a historin eliniea o anatomica
di tuberenlisagio, M. Andral faz o eritien do wabalho do 1m-
mortal inventor dn nuseultagdo, o corvige e o nugmenia. Com effeito,
o ftuberculo que ypars Luennee e uma produceiio estranha o
pronnismo para Andral ern o producto de cma seerecdo morbida
nilo organisavel o gquee elle elnssifieava ao lado do pns. Andral
nio admittia que os tuberenlos comecavam por granulagies semi-
tpnnspurantes, ¢ ainda menos como o dizin Baron, por nma ve-
sieula rrunsparente hedatiforme. Andral dizin: o mberenlo & um
porpo opacy, braneo, amurellado, frinvel, arredondado, sem trago
Je urganisagio, qoe pode soffrer duas especies de transformagiio
1%, o transformacio purolentn ; 2.4, o transflormagio cretuced.

Segundo a opinifo de Lombard (these inangural, 1627, Paris)
a transformacio puralenta e explicavn pela irvitaglo que as par-
ticulus do tnberenlo exercinm sobre as partss visinhos e «ds, de-
terminando abi a secre¢io de pus, gue se misturava no proprio
tuberculo, desaggregando-o.
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O eminente professor Cenvelllier publicon na époea de Andral
os seus primsiros trmbalhos sobre s phithigica. Elle consideravn as
alternedes anatomiras dos tuberculosos como wm modo particnlar
de inflammagio ( Zralado do anatomia pathelogiva geral T. IV,
pag. 4853 Anatomienmente Croveillier distingue: 1. as granula-
¢oes wiliares solitarins; 2.0 as grannlngdes miliares grupadns
ou tuberotilos; 3.° os tuberenlos grupados, npgregado tubereuloso
on materia tuberculosn infiltradn; 4.7 as cavernas tuberonlosas,
Os tuberculos ndo sio mais que nma reanido de granuligdes mi.
liares, & a tubercnlose infiltrada, nma rennido de grossos tuber-
enlos, diz Cruveillier,

Estas prannlactes e intiltracio tubercdlosas de Oraveillier se
assestam nos alveolos pulmonares, e a3 cavernas resulltam da con-
comitancin de nma phlegmnsin puralenta eom o phlegmasin tu-
bareulosa,

Como vimos, Urnveillier considera o tuberanlo como uvm modo
particular de inflammacio, alle considera a inflammacio dos bron.
chios o dog pulmdes comy nmu epusa Irequente dos tubereonlns
e lign imporlancip capital & pnenmonia na marcha da phthisiea,
E' a pnewmonia, contindn elle, & enusa de todo o eortejo de symyp-
tomas graves que levam um tuberenloso ao tmmulo.

A materia nberenlosa ndlo podendo sa amollecer, senfio por
gl mistura com o [ins, & o pnenmonia que suppurada constitne
o periodo de amollecimento dos tuberendos, Diz Crnvelllier que

o8 tubsyenlos, podem-se curmr, ¢ part isso previna-se a phlegmasin
& os doentes serfo euntdos, An omnis pulmonim exeavalio insas

ndbilis 2 4 esta qnestido Cruveillier responden negativamente em
sun these de adjunto, 1823,

Ddi o mdo & Broussais o prolessor Boulllawd, guando ne vol, 111
do sua (inica Medica de 1837 considera o phtlisica como nma
inflammacio chironien. M. N. Guillot, em 1838, marcou com grande
precigio o modo de comego das gmnulagoes milinres, sua séde
abaixo dn mucosa das ultimas mmifiengtes bronehicis, e indicon
de umn manewrya completa o disposigio nova qne vs vasos pul-
mounres ¢ hronchicos tomum nos pulmoes tubercalosos. O4 pro-
gressos na historia da tuberenlisncdo pulmonar fordo sem duvida
maiores ma dpoen de Bayle, Laennee, Broussais, Lonis, Cruveil-
Her, Andral, ele, que nas primeiras idades de medicinn
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Novos meios de investigacio fordo postos em pratica com a
creaciio de sciencing novas, nascidas do emprego do mieroseopio,
a histologin ¢ sobretado a histogenése. Estas seiencing devigm sem
duvidn abrir vastos campos o observacio, & recunar, precisando-os,
ns limites do desconhecido,

O microscopio creavn nwma analomia geral toda nova, baseada
sobre o conhecimento dos elementos que constitnem os tepidos
organisados, elle penetrava no intimo da estructura de cada um "
dos orgios, cujas funcefies a0 mesmo tempo elle esclarvecia ; elle
dava a biologia uwma phisiologia geral, consistindo no estudo das
propriedades  dos  elementos anatomiens, Ao lado do progresso
agnardado 4 sciencin pelos estndos histologicos, notamos nm erro,
on antes uma transposigio o ordem onftaral das consas, que sem
duvida veio tirar ao microscopio & sun importancia ; eom effeito,
a histologin patholegica sendo posta em pratica, untes que a his-
tologia normal fosse bem conhecida, comprehende-se que os dados
fornecides por aquelln ndo poderiam ser Wo exnctos, tio precisos,
como o deverlam ser, Assim a opinifio de Laennee aflirmando-nos
que as lesdes tubereulosns dos pulmoes erio producegdes aceiden-
taes estrunhos ao organismo, a histologin pathologics teve de cvear
on e pasipnar earnoteres microscopicos distinetos 4 cada um destes
productos, os elementos anatomicos dos rubereulos, considerados
sem analogos m economias normal, e Lebert os desoreved como
lieteromorphios dos elementos especiacs que elle chiamon corpusculos
ot globulog tuberenlosos,

Lobert alnacava completamente a opiniiio de Laennee, elle
soncordava em gque o8 mberculos eras provinham da granulacio
srmni-trnsparents, ¢ que ndce differiam, em natureza da infiltragio,

Wirchow em snit pathologin cellular (1861 ) combate as idoas
die Labert, que hoje sio de novo neeitas por muitos anatomo-patho-
logistas.

Leboyr proournudo estubelecer o diagnostico histologico diffe-
vencinl entre ps diversas prodnegoes accidentaes, elle considera os
tuberculos eros o a infiltragio amarella, por serem esias prodnegdes
as mais corpeteristieas da tuberenlisacio. Nestas lesdes vlle observa
sem e o8 mesmos elementos, isto & corpusculos esphericos on irre-
gulares, angulosos, de angulos arredondados, (ue niio sfio nem nu-
elens, nem cellulas, fque medem de 02005 a 0%0075 ¢ encerram ~
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sampre granulagies gordurosas, Lebert foi infeliz tomando { para
seus estudos) o tuberculo em um periedo de alteragio grannlo.
gordnrosn e de destruig@io onde sabemos que todns as prodocghes
morbidas se nssemelbam, quaesqner gue tenhfiv sido as suas diffe-
rengas iniofaes, assim nol-o disse Wirchow. As idéas de Lebert cor-
reram por muito tempo na Franca, Inglaterra, onde Hughes Bennet
as adopta sem restricgdio, e nu Allsmanha, onde Rokitanski ensina
uma anatomia do tuberenlo, gqnasi samelhante, até que surgem
duvidas, & os trabalhos de Reinhardt e Wirchow pretendsm com-
pletamente abuter ¢ edificio de Lubert. Com eoffeito, Refuhardt em
1850 micrscopicamente compara os depositos tuberculosos com o8
productos de inflummagio, e de sens estudos elle conclue que nao
hn differengn entre as alteraedes dos orglios tuberenlisados ¢ os
estados considerndos como inflammatorios. Segundo Reinhardt a
especificidade do tabercnlo nio ¢ devida 4 formacfio de uma ma-
terin espeeifics, porém n gue varivs orgios sdo wtacados 4s vezes
de inflammagfio de marcha chronica. Elle descreve as differentes
férmas de pneumonia chronica lobular, intrp-alveolar e de pneu-
monia intersticial, que constituem a maioria das lesGes encontradus
nos pulmdes dos phthisicos ; elle ndo encontra nestas nenhoma diffe-
renga com as pneumonins puramente inflammatorias.

Reinhardt, buseado em snas observagdes pretende provar que
ns mnssas denominadas infiltricio grisea, inflltragdo aroareila,
tuberculos crus sdo alveolos pnlmonares contendo cellnlas epi-
thelines do pulmio e globulos de pus, como em todas as pneu-
monins eatarrhaes; que estes elementos (ornam-se granulosos e
se infiltram de granulagdes gordurosas, como acontece nos periodos
de terminagio de toda puenmonia agnda, de sorte que u tuber-
culose & o ultimo estado prolongado de uma pneumoniy ordi-
naria no gual o pulmio flea impotente a se desembarngar dos
productos de inflimmacio. Foi o esindo destes productos e
pnenmonii em transformagio gordurosa que levon Lebert a con-
siderar como especificos frngmentos de cellulas epitheliaes glo-
bulos de pus on nueleos granunlosos,

Reinhardt sustenta que o tubereilo ¢ pus espesswdo, alle
desereve n pneumonia {ubercnlcsa, que se chamaya antes delle
tuberenle ern e Infilltragiio tubercnlosa, mas Reinhard! ¢ inecom-
pleto na sua descripedo, pois que elle ndo descreve as granu-
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lagtes tuberculosas, sem duvida por serem estas mails rapas o
muis difficels de se estndar no pulmio,

Estava veservido 1 Wirchow  deserever e mostrar 4 impor-
tanciin dis granulacldo wberonlosn. A entdo chamava-se tuber-
eulvse toda producesio nyorbida, quuliuer que losse sua origem
combanto fque esta producedo  fivesse um aspecto amarellado o
opaco, n consistenvin postosa, mein solido das massas caseosas
do pulmio: Toda produegio, emlim, mflommagio, csnecer, ete.,
desds qune npreseptuva o sen centro amarello, opaeo e cusenso,
tuberculisnva-se, Do maneira que n palavea tubereclisacio ern
synonimo de degeneragio, de amollveimento dos npoplasiag, e nlo se
ﬂ{l}'ﬂliﬂu‘l’:l aoumn molestin unien. No mesmo tempo no estndo  da
tnberenlishefio esqueciu-se das  gramunlagoes milinres semi-transpa-
rentes, Foi como dissemos Wirchow quem mostron que nestas
grannlngdes estava o oaractaristico do tubsrenlo, qoe ellas sempre
existiam em maior on memor goantidade na tnbereulose pulmonar,

Tomando muito em consideracio a saa [6rma espherica bem
limitadn. distinota «das partes ambientes e salientes sobre as
superficies; elle fez dellas wma classe de tomores, earmeterisada
a olho nu por spa pequenhez, por sen nUMEro a8 Veses Consi-
deravel nos orgios, sobretude sobre as serosns. por sua brusen
generilisnglld, por sun pouen fendencia a crescer. e mo ponto de
vista micreseopico, pela pequenhez do seus elementos e sua
tendencin o passar o metamorphose granulo-gordurosa. 'l foi
aoreforma de Wirchow, o desdn esin época o typo do tuber
cile ficon sendo a granulugdo miline, Com effeito na tuberenlose
¢ o nnico producfo que enconirumes conl 0§ MeSIMOs GAFCIEreS
em quansi todes os orgiios. Wirdhow ginda eontinuando o estudo
das granulacies, determinn o son séde, o modo de sen (dosen.
volvimento ¢ a sun estrnotura. Ellns se gssestom no trama dos
orgiics e sobre ns membranns formados de tecide conjunctivo:
ollos se desenvolvem  por wma hyperplasin, peln Ly pertrophia
segnida da divisfio dos nneleos da rede de esllulns anostomo-
zadas Ceellulas plosmaticns, corpusenlos de tecido eonjunctivo,
corpusculos estrellndes ). Para elle o nodulo tabereuloso deriva
directamente de wmwn inflimmagdo, de uma irritago nutritiva e
formativa tlos elamentos preexistentes do tecido conjunctivo, onde
estes nodolos se desenvolvem.

-



(s elementos anntomicos gne comphem a proprin grann-
Iacdo sito nueloos on ecellulas mul pequenns, que, no eentro do
nodulo, se atrophiam e apresentam granulagdes proteieas e gor-
dnrosas. Wirchow o owracteriss  wma seoplasia pobre no sew
COMELD.

A theorin de Wirchow foi adoptada in fote por Foérster,
Niemever, Villemin, Mortel o Morel

Eis o resumo dos_ indagngdes o opinides doe Wirchow :

Para Wirchow o tuberenla & am grfio, um nodnlo e este
nodulo & nma neoplasin, que no momento div sna apparicio,
possuin neeessarinmente o estronetnrn ovllular e provinha, como
as outrns neoplising, do tecido conjunetive. No estado adalto,

¢ uma pequenn podosidade sallente, compostn de pegnenas cel-

Inlas, de um ou varios nneleos, O que carncterisn sobretudo a
neoplasing & 4 s riquezn em nnelens. O typo pode  variar,
P 0 que se encontre sempre, ¢ e aceemmnle de nneleos
livred e de corpusenlos uniformes confendo uwma eerta quanti-
diede destes mesmos wneleos: o todo eollocado no meio de uma
substancin intermediaria, finamente grannlosa.

Nio existem vasos sangnineos, nem Ivmphnticos no meio
destes  pegnenos nucleos. Tombem  este fnberenio & mma pro-
dnogio polire, miseravel desiio o sop comeen,  Ordinariamente
produz-se promptamente nme  metamorplioge  gordurosa incom-
pleta de prdingrio, no eeutro da podositinde, no ponto: ocen-
piado pelos mals antigos elementos,

Dasde enliic nio ha mais o de liquido, os elementos se
enrngam, o centro torna-se amarello & perde posag bransparencia
vé-ge uma mancha amarellndn no meio do grio acinzentado e
trmnsparente. & a metamorphose caseosa ne mais tarde caroete-
piaari o toberenlo. Esta modificacio se estende pare o, de
cellnla em cellnla e pdde acontecer que tode o nodulo soffra
esta  transformacio. |

Wirchow conserva n palavra tmbherenlo pam carnclerisar esta
produegio, » ista porque o grio tuberenloso munen angmenta
de volume, nnnea 2o converte ¢m nma tuberosidade, O que deno-
minn-se grozege tubercnlos, nio sio tnberoulos simples, mas agzlo-
meracoes de tuberculos simples, O tubercalo Hea seppre peguena,
e como se diz vulgarmente milinr, Assim, no tubercule a forma
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(nodosidade) e a essenciz da neoplasia séo estreitamente lign-
dos nma a outra. O tuberenlo se apresenta sempre sob a forma
de grio e os elementos que o constituem acabam pela destrui-
¢ho, peln morte, deixando no sen lugur mma materia enrugada,
decomposta ¢ cageosa.

Se o transformacio easeosa O a terminngdo regnlar do tuber-
omnlo, ndo & a terminacio necessarin. O tnberenlo pdde se re-
absorver em consequencia de uma metamorphoss gordurasa ecom-
pleta: do outro lado, outras neoplasias podem terminar-se nesta
metamorphose caseosy. Tambem & impossivel estudar-se a essencia
do tuberenlo, quando ells se torna caseoso, @ preciso observal-o
na fpoea em que se faz a verdadeira proliferacio.

De gualgner maneira que sejn o tuberenlo nio provém de
um exsudato, elle resultn de nma produegio exagerada de cel
lulas de tecido conjunctivo, no interior das quaes se desenvolve
am numers ignalmente exingerado de nueless, O toberenlo mi-
liar & o unico tuberculo,

Laennee, diz Wirchow, introdozio ns guestdo do tnberculo
uma confusdo que serf bem difficil de dissipar, admittindo duas
férmas de tuberculos pulmonares, inflltragio tuberculosa e a gra-
nulagdo tuberenlosa,

Pela idéa de infiltragio, elle se afastava completamente da
idea tradicionnl; nfo se tratava mais de nmas nodosidade, porem
de wma penetragio fgnul de todo parenchyma: tendin-se poisa
deixar a via seguida pela antiguidade & forma da  produnegdo
nio era mais tida em vin de contas,

Chegou-se a considerar o estado ocaseoso do tuberculo como
um earacter commum A todas as variedades de productos tuber-
enlosos. K assim que se ohegou & pensar que o tubercalo
podia-se formar desde que sm om exsudato qualquer, as parfes
lignidas sendo renbsorvidas, este exsndato se espessava, orna-
va-se turvo, perdin o sua transpareancia, omava o aspecto caseoso
o nesle estado fieava no seio dos orgios, Fol a infiltragio tnber-
culosa dos pulmdes que conduzio Reinhardt a dizer gue a tuber-
colose ern o resnltado ds transformagio Jde productos intlum-
mitorios e (i toda o mussa easeosn vrn pus espessado. Pode-se
com effeito, nn majorie dos casos referir o infiltracio tubereuloss
i nma massa primifivamente jnflommatoria, puralenta on catar-

1
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thal, e SB HEOMIZ00 DONGn 5L e s mmanlummiu il nmi
raabsorpgio inoompleta e linou ussis estado depois de ser modi-
ficadn,

Porom ndo ern o tnberenlo que Reinlinndl examinava; elle
desvion=se o caminho abefto par Laennece ; vlle nie teria com-
el biddo este orra se plle conservasse o notmoe nadosidads o compaia-
msse o tnbersulo emt todos os otgitos onde elle se prodnz,
Assim quasi que tmido qoe se prodnz no corso dn taberculose o
que nio tom a fdrma de uwm nodalo, G parn Wimchow, nm pros
ducte inflammatorio espessado, ¢ nenhuma relacio directn em com
o tuberenlo, Wirehow, diz Petter, nido admirvee como tubareulo,
genfio o que tem n formon de podesidade, o granolagio  oomo
tuberenlo milise, ponee importa o volume, eomtanto que primn
a [drma.

Quante a phthisien pulmonar ells péde ser ligada & evolos
¢lio sejin de tberenlos, sejn de hepatisaehpes eameosiy, W irehow
chega até a dizer: ** A lhistorin da philiision pulmonar tem mauis
a Iazer com 4s hepatisucoes cusensas, que com o8 Imberenlos,”™

A evoluglo das granuliches grisens determing sobretade nin
complexus morbido 4 evologido rapidn, a tendencia de dyserasia
nguda, que Wirchow chama o wibereolose.  Empid, apoiado
sobre o8 trabnlhes de Robin, dividin de nma ontra maneim a
phthisica prulmonar. Empis conserva a palave granwlagde para
as massns miliares tansparentes. ¢ destina o pome fuberenlo
as massas mmarcllas dos phthisicos. Qumunto & nffecciio geral que
traz n erupgin dus granulagdes, e que Wirchow chama fuber-
eyloge, Fopis The di o nome de granuolia,

A desoripe o de Wirehow foi adoptadn por Foéster. Paulicki,
Niemever, por Villemin, Mortel, Morel, Vulpian. Fotretnnto
alenmas divergencias se produzienm, simples varianies de deta-
Ihes que gile tnhio o pretenciio de transformar o fndo de don-
tring Jde Witehow, gue era vespeifada como amas ek

Acdm (Ulbere @ Rindfleisely insistinm apenns sobre a coexis-
tonelin oo quente das granalagtes o da pneamonia caseosn. Bahl,
Lebert, Niomoyer, Aufrech! suppunhnin que se o provesso poeit-
moniro pode oxistin isoladamonte, elle pode tambem  determinnr
a axplosto do impualso de gmnunlagies griseas por uma infec¢do

sequminrin. A tnberculose aguda vem eomplicar a phthisicy, e
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conlivce-se 4 phrase de Nlemeyer quando elle diz: * o malor
perigo a0 quul esti exposto nm phthisien & tornarcse fubercu-
foso ",

Ao contrrio Herard e Cornil faziam da pnenmonia easeoca
uma especie de complicacio de visinhanga da granuluglo tuber-
elosa.  Pordm, estes mesmos anctorss no sen tratndo de phitli-
sica (1807) tendinm voltnr & donfrina da wnidade. Com effeito
depois de terem mostrido que as inflammacoes (nhereulosas ter-
minando na  easeificacio sdo 0 maior parte das vezes acompi-
nhadas de granulagdes, guoe estas granulagies sio ordinnriamonte
a origem das intlammagoes, elles admittem eomo wnito possivel,
(que nos cnsos excessivamente raros em gue PUOLINONLEL CHSEOSH
nio se aoompanhe de grnolaghes, estas falvez existissem no
comeco » torunssem desconlieciveis. se confondindo ¢om n dege-
NerEeio  easecss.

Ni Allemanha os anatomoe-pathologistus ¢ os olinicos s
declaravam dnnlistas em unanimidade, Na Franga se emn geral-
mente dualista vg anstomin pauthologicn, & muioria os elinicos
ficavam lHeis a erenca de umn s0 phithisics pulmonny, nos refere
Vietor Hanot. Em 1867 Chauflard, Pidoux, Merned, Tarth, Belier,
Briquet affirmavam a identidade de origem da granulacdo e du
prenmaonin  cnseosa.

Fm 1808 Bonchard escreven em favor da unidade da plithi-
sien. Diz ainda V. Hanot, que se¢ oz medioos francezes nio
podiam =e apoinr na anstomin pathologien, elles podism invoenr
a physiologia experimental ; porque Villemin ¢ Chavean demons-
traram que 1 granalagio grisen & 1 materin caseosn tem o8 mesmas
propriedades espeeificas: A anatomin pathologiea, diz V. Hanot,
nin rardarid a se lignr n olinien e 4 physiologin experimental,

(s elinicos pols em Feanes abracam ainda as idéas do fmmor-
il inventor da ansenltacio, salvo raras excepeles, entre ns quaes
distingne-se o professor Jaceond, gque defende ne doas phthisi-
eans nns suns liedes elinfeas de Lariboisiere.

Em 1872 Granelher demonstron que sob o ponto de vistn
anatomicn o granulacio fuberculosn ¢ a pneumonia caseosq tem
n mesma estimetnrn. Bm 1878 Thaon, sem admittiv 1 identidade
de estructnrn  dn grannlagio grisea & da pneumonin caseosu,
declaron gne a poeumonis enseosa ¢ nma lesfio especifica da
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tuberculose, da mesma maneira ne a granulagio grisea.  Elle
compara, sob este ponto, o inberenlose & syphilis & proclama
muite menos o unidade anatomien (a phthision qne a sna uni-
dade  dipthesica, |

Apesar de jfi-, nds termos possaclo os limites gque pretendia-
mos (nr ao historige du phihisica polmenor ainda  eitaremos
Grancher o Thaon gque em suus  tieses muito trabalharam 4
favor dae Wl0as de Laennee ; eom affeito Grancher em sua these
intitulada Zudagagiss sobre o analomiv pellialogioa da fubereiu-
lage (Paris, 1373 ¢ Thaon em sun these Do wnidade da philhision
(Parig, 1573) batem os trabalhos allemaes sobie s dualidade da
phthisien pulmonar, ¢ batem i dontring doglistn sobre 0s mes-
mos prineiplos em que Wirchow, Reinhardt o Niemever preten-
dinm baseal-n. Negavam os anetores o unidade da phthisics baseados
em principios histologicos, pois ¢ mesmo sobre observagoes miero-
graphkivar precisas o intelligentes que os noves campedes proten-
dem  firmar n onidade da phthisica.

Estes anotores histologicamente  demonstram a unidade do
tuberouln, o sellam portanto a unidude da tuberenlose, sem des-
conlieesrem enfretunto ns snas variedades,

E wstas diversas [Srmns de degenerigio nfiio fuzem mais gue
tornar mais evidents 2 unidade do taberealose,

As opinides de Grancher e Thaon forfo ainda confirmadas
pelos trabalhos de Wilson Fox (1873). Rindfeisch (1875). Malasses
(1870 e emfim as ligoes feitas na Faenldade de Medicina pelo
Dr. Chareot (1878 a 1877) ainds confirmam as opinides dos dons
illustres internos da eseola de Paris

D e phisica pibmona

' estn 4 grande guestio que agita ‘os animoes dagnelles qne
eserevem solire a0 phithisica pnlmonar, € esta a1 questdio que di-
vidie as phthisiologicos em dous eampos: o8 unicistas de um lado
gob o Dandeirg do immortal Loennee ¢ o3 dualistas de outro
Indo sobre a8 idéns de Wirelhiow,

A nds que eoube eserever sobre esti molestin campre fambem
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emiftir n nossa opinifdo, Comprehende o leifor qne se animamo-
nos n apresentar o nossa opinido, se declaramos g que bandeim
pertencamos, com isto (UELRMOS Rpenis mostar o inleresse (ug
tomamos nn questio vertenle,

E' certo quea nossa opinido emann dos estudos que fizemos
nas dnas escolas, e sd dahi, enmpre infelizmente, que o digamoes,
mas acreditnmos tomhem que s6 do eonfronto imparcial poderd
nasoer a verdade,

Antes de entear nn questdo decluramos que somos unieista,

Sentimos ver diante de nos antoridade Imponente como seju
a do nosso mestre o Sr, Dr. Torres Homem, e como 4 deste,
muitas outras, ns qones devendo nos ourvar, somos entretanto
obrigados o dizer adberinos no grande Laennee,

A questio dontrinal na phthisica pulmonar se basea sobrs
a anatomia pathologiea e a observacho cliniea, pois bem, serd
tambem este o nosso progrmma, proourando primeiramente ( 4 )
demonstrar gue o phthisiea pulmonnr é wme sobre o ponto de
vista anatamice, e (4 que ella pindy & zme sob o ponto de vista
clinico,

(A)— ANATOMIA PATHOLOGICA B A UNIDADE DA PHTHISICA
rrrsoMar,— Laennee considernyn o phtlisiea palmonar como
uma debaixo da diversidade de suas [Srmas  elinieis e anatomivas -
que ollp @ enrmotevisndn pelo deposito no pulmio de um pro-
dueto merbida espeeinl gque segne o sus evolugio segondo leis
preestabolecidas de plysiologin pathologiea, ¢ que em sens di-
vorsos eslados de eanuivgfio wrises, de mnbereuln, de materia
tnbereulosn  infilady, corresponde sempre & uma mesma mo-
lestin subordioada & wmn dinthese ¢ de marcha consamptiva.

A infillvacio nio produz o tuberealo, was este pode ns vezes
determinge nma infllommacdo , Peter oita (pag, 202 ) nmi obser-
vagdio e qne elle deixa o digerigio do leitor resolver so ful o bron-
chite que poroduzio a fnberenloss, on estn fpae prodazio aguelln,
em nm doestte di s enlermaria de Saint Autoine, o hronchite
foi prduzida por um psllments o que se expdz o doente
apis gramdes fndigas, ¢ estn brovehite nio eeden porque o doente
satavn. sob n impressdo de amn tuberenlose ji antiza.

Nem a inflammacio. nem 4 hemorrhngin ndo produzem o



tuberenlo, este sim @ que pddens vezes produzir a inflammagio
e n lemarrhagia. :

A inflummacdo & um estado morbido gue se manifesta desde
que’ hnjn wmn ieeimcdo o qie estn nfo aejp tolesnidn pela parte,

0 tuberenlo drelia o A9 orizem 3 llamumogdo dy mesma
maneira que o enncro prodonz o inflimmacdo, e como este qaalqoer
estutdo morhido qne freite, ¢ porqiie o caners produz a inflammacio,
Ji alguem se lombron de dizer que o inflimmngdo Toi quem
produzio o canero f oo que 0 inflummagio fol que prodozio wma
gomma b por certo que wio, porque eutio lembmr-se que i in-
flummagio produz o taberenlo t wio: serd esta inflammacdo iden-
tiea o inflammaghio sommam ¢ Anres divemos; serd o anemis
quem preside nis partis em vid de prolifepucio tuberoniosa. Foeom
effeito, diz Villemin * desde o comeco Jdeste trabalho morbido,
as partes se empallidecom, i stase sanguinea na peripherin dos
mberenlos em formagiio, stase que se denuneis multits vezes por
mma anreala eongestivg. "

Pareve-nos pois estur cluro gque a inflammagio ndo produz
o tubereulo ; mns se gindy restam duvidas vejamos se ha relugio
entre a «tde do taberculo e o side da inflammagio na bronehite
aquelle Toealisa-se na parede Interalveolnr, whil nasce, nhi se des
envolve, © esta localisa-se na  mucoss bhronehicd ; e hovera re-
lacio anntomion ealte wmg ¢ ot stde ? pfio, & moeosa bronchica
nufrem on presidem us arterias bronchieas, e ag paredes alveo.
lares  presidem  as  arterins pulmonaves, A observagio  clinica
demonstrando que ndo é o inflammagio quem produz o tuberculo,
porque niw & o inHammngio  guem  prodoz o eanero ! a ana-
tomin pathologiea demonstrando por sen Jado quoe quando om
trberenlo dispon, ells nasee antes no meio de nm tevido anemico ;
a differencs entre o séde da inlimmaogio v o séde do tuberenlo;
tudo iste diz ao phrhisiologo, ainde doalista, que a inlammagin
nunca produgio o tuberenlo,

A anntomia pathologics de mios dudns 4 clinien demonstra
alndu que os tnberenlos, comé corpos ieriantes, podem as vezes, nos
easos e intolermnein do orgio prodasie, ao redor de si, amn inflam-
magio (poriphymica) pois hen, g anntomia deseriptiva nos mostrando
o8 lncos nnastomosticos quie nnem as artering bhronelieas ds pulmo-
NAYS N0S Asserun a ph}‘ﬂinh}gill ]mlhui-?gfﬂl ijue estas anastonosis
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podem servir de pontes 4 passagem ou propagagio da inflammagio
periphymica 4 mueoss bronchivt o assim como 4 esta até o paren-
chyma pulmonar ¢ mesmo a plewr, pondo estas diversas partes em
immineneia morbida, de maneirm que em um tabereuloso nm resfria-
mento com fuellidade produzivd wna bronelile, wne puommonia o
wina pleurizic. Betas Ly perimiss peripliymieas podem se estender,
¢ oonstituirem as hivperemios paraphymicas que nos traduzirio faeil -
mante uma trachéite, nme laryngite, um corysa, nmas epistaxis, ete. —

Tendo peoourndo demonstre que o buberenlo @ quem as vezes
produz & inflammacio, vejnmos agos de gque modo se comporta o
estado do febre ou do plilegmasia para com o tuberenlo ; a/fui as mo-
dificapies sfo tio profundas que o tuberenlb ji nio & reconhecido,
ja se acredita que se trata de win estado morbido diverse, # a ana-
tomia pathologion maeroscopicn diante deste estado o desconliece, o
denoming estado euseoso, ut aqui ella ndo enguna porque é este o
nltimo estado do tabereulo; mus a anatomin pathologica erra quando,
desconhecendo, nega a ilentidade entre este estado caseoso, ¢ o
tuberenlo considerando agquelle comoe simplesmente inflammatorio, -
Deste erro nasee 4 doutrin da dualidade,
Pary resolver esta questio remontemos ao gramde Laennee.
O que nos reveloi a anatomin phthisiologiea por intermedio deste
grande valto., que ainds longe das diseussdes com o seu espirito
tratguillo, impareial, o sempre investigador, estudon a molestin ?
Laenneo encontron nas lestes fnbetoulosas tes formas principues @
(F tuberonlo, o granulagdv. o infillracdao, Nestes estados  elle
estudopu i forme, oeolume o o aspeclo com que se apresentavion, e
disse-nos
O tubercwlo, a granuwdagdo ¢ a infillragdo tem (odos uma cor
oinzenta, simi-fransparcidde, o cupereflog ow caseosa s o chr portanto
o mesma parn todos os estados 3 gue wo solwma o Ltuberoido distin- ‘
guin-se da granulagdo por ser esta menor gue o Luberewlo, mas que
ambas tinhio e forma espherice ; quee o infillragdo era amorpha o de
um roliwme {ndeferminedo, dislinguindo-se portanto do tubereulo
e i gramdacdo pele formae ¢ pelo rolume ;o edr sendo pois eom- j
mum aos tres estados, aindn os acompanli am suns avolugies, a=<m
todos tres estados ou lesdes siq0: @ principio stmi-lransparenles,
mais taude amarellos e em peridos mads avanendos silo easecsos |
eslus modificacdes nn ¢or dog lesbes sfio necessarias desde gue estas ~
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lagdes ge arganisem, ellus estdo ligadas no estado acinal, e especind
| do producto morbido, de sorte gue a ¢dr do producto & & sy quali-
I dade fundamentnl. T verdiade que se nota as vezes o estado easeoso
| na evolucdo do eancro ot no meio de nm abeesso antigo, mas aqui a

vasgificaciio & nm puro secidente, diz Geancher, este estido agqui

pode apparecey ou defxar de apipurecer, no pusso que nas JesOes

tubereulosas u caseifiencioc & n sun termingedo necessaria, fatal e
—- nutural, a0 passo gque o weminacio natural do eanero @ o desenval-
vimentoe e a generalisacio,

Sendo w easeificncdo o terminacdo uaturel do taberaulo, e que
g6 por um aceidente pide apparecer no meio de productos morbidos
gque gada tem de tuberenlosos, compreliendese que nio s pode
negar w nutnreza tuberctlosa as pnemmonias vaseosas, B o que nos
diz o anatomin  pathologiea macroseopica, o (que observamos &
olhos desarmados, mas diz Grancher, o microseopio ainda descobre
nestes productos: LY noves wodulos, somenle visivels, ao micras-
gopio ¢ 2% wma nasse irregular de tecido cellulo-embryonario. que
tem oomesima estrneltirn e 4 mesma terminacdo que o tuberculo @ o
mesmia estructum porgue ahi sncontmmos as mesmas cellnlas de
wm of varios nucleos, & mesmi arminacio, porqtie esta 6 a casei-
fieacio.

Os movos nodulas o microseopio vs denuneia nos cusos de
tuberonlisacio aenda, s massas irregulates na OGO ia {Tﬂ.;iﬂ{}sﬂ_

Wirchow sustentava n dualidade na phthisica mbercalosa
porque elle e liwitava a reticar os pulmdes @ examinal-os a
olho nd, e encontrudo entio o tuberenlo em époen muito adian-
tada, isto &, caseoso, elle desconhecen ese producty & tomon-o -
por um producto nove, ¢ nem podin ser por menos, a infiltracdo
sendo amorpha e de volume indeterminado, foi  esfranlia aos
I" olhos de Wirehow, acostnmaudos aoy tuberenlos de férma esplieriea,

tle volume determinade. O+ investizadores olhos de Grancher
nnxilindos pelo microscopio descobriram o ideatidade na  estro-
ecturs di massa easeosit € do tnberenlo, donde pureceria (ue devia
cessar fodn quest@o; mas os dualistas prosegiem, e appellam parm,
i differenca enfre a séde do tuberculn, que & na paredse inter-
alveular, « a dn massa ditn enseosa gue & dentro dos cavidndes
alveolares. Os tnberenlos, ¢ exacto, estdo sitnndos na parede
- alveolar: fazendo sallencin parmn deniro do alvealo, e a massa
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ditn cnseosa estd dentro dos alveolos, & intia-dlveolnr; mas qun
importn ! vird esta ubjeccio fazer caloy o unieista, que tho bri-
Ihantemente tem marchado pelo eaminho fda defeza e da demonstra-
clo da wopdadst Nio — este fucto & eonsidemdo por Grancher
coma um pure aecidente anafomico, o winda qne importd esia
guestio de dilferenca na séde dog produetos intra-alveolares e porie-
fres se nos encontrumos pelo microscopio a mesma estrocinri nestes
dous productos? Aldm dis<o nio sio 80 ax esllnlus da massa
caseosn (ne encuntramos dentra dos alveolos, ahi sio tambem
encontradas ngglomeragies cellulares nos ensos de reconhecidos
tnbereulos,

Ainda, vejamos am argnmento que nos merece todn eonsiders.
cdu apresentado por M. Lépine (%), isto 6, grannlagoes nasceram
de um foco de pneumonin ensensa; M. Lipine vio, por uma
especie de anto-infecclo, grannlucdes tuberenlowns, gque rodeavam
ps vasos lymphaticos, acompaulavam estes afd os ganglios bron-
chios que tinhuwm-se tornudo enseosos: estsy vasos lymphaticos
partiam de um [Heo engenso e tapminavam em outro fdeo easeoso,
tendo as suas parelas cobertas por granalhgose ahil desenvolvidas.

Outras vezes M. Lépine seompanhando os vasos lymphatieos
que de nm fdoo caseoso terminavam na pledrd, noton grannla-
pies mos  pontos correspondsates da pledra.  Estus  Infecges
demonstrant, diz Lépine, n natnreza tubereitlosa do f6eo donde
provém  estis alfeccdo,

Di-se 0 mesmo gue speeedaria nos casos de cancro que,
pelos vasoes  lymphinticos, transmittem nos ganglios o naturesa
eanoerosa. FEm vista dog factos o] L confundem a evolngio e sede
da puetmonin enseosn e dn granulagio, vemos gqne o donfrina
de Luaennee receben apenas nm abalo para firmarse sob bases
inconlestayeis, =« questio ou nnfes a doalidade despertando o8
espiritos nida muix fer que coroar o anatomia phthisiclogica de
Laennee com 4 anastomin microseopica de Grancher.

Ouir'orn Empls  admittia  uma outra especie de phthisies,
aeprentlia, vineterisadn pela Invasiio geanilusg em diversas partes
do organizmoe ; agqui Oede-se wmn distinegiio entre o tuberoulo

% Liploe. — SN fvewsmenfe comoss, pag, 84— R0 — JRTD
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¢ o granulagiu, dizendo-se qune estn eve cinzents, 4o 1:;&55_0 que
0 taberonlo era opaco e amarellado no sen ecomego. Bayle achava 1
grande differangi na evoltigio du molestia, & nio a gquerendo separar
da phthisien, a denominavn phithisien grnnlosa. Foi Mr. Vulpian
que em 1851 demonstron que o grannlhgfio pdo era senio nma
primeira phase da evolugio tuberculosy, que as granuolagdes se
transformavam  em  fmbereulos, Um accuamulo de cellulas e de
nuoleos dispostos  regalirmente  em  tres  gonus  eoncentricas
constituem: o granulacio perfeits, typica; assim nma agglomera-
gin dr granulagdes constitie o tuberenln, mas ¢ preciso agoi
uotar que esba trnosformagio ndov se faz vapidlomente, elln neces-
sita de tempo & de espaco para se effectunr, de maneira gque em om
ensn de desenvolvimento rapide de granulagdes omando todo o
pulmio e determinando logo o morte do doente, neste caso a antop-
$ia ndo encontrard tuberculos, porque ndo honve tempo para se
effectuar a transformacio, encontrard sim granulacies wm grande
NOmero, @ ns vezes estns mesmas tio pequenas cerdadelras nonos
nodulos s6 bigineis no microscopico. ¥ o que =e veritiea nos
casos de  tnberenlisagin com febre inicial ou phlegmasia inter
currente.  Apesar deste eunho espeeial dado a phthisiea pels
febre genernlisando a granulagio em todo o orgamismo, a Zri-
mlia nflo & hoje mais considerada comd uma especie nosologicn
differente do phthisien tnberenlosa, @ tados estdo de neordo sobiw
este ponto, De mmn maneira identien vamos explicar as puneu-
monins caseosus, e teremos, nds o espernmos, o seordo tambem
sabre este pontn,

D wesmag muneim gque o febre generalisou em todo o org- }E
nismo # evoluedo wannlosey, o phlegmasing em wm tubarenloso,
em um pounto lmitado do pulmio dard grande ¢ rmpido impulso
i evolugdo de elementas tubarenlosos que por falte de tempo
e espagn se acoumnlnram irrezolavmente, @ sem o perfeito desen-
volvimento; nssemelhondo como diz Petey, ds plantas enjay sementes
langadas em prande quantidads em wm pequeno espago de terra,
nascem, & verdade, porém mnis oun menos imperfeifas e sem
attingirem o completn desenvolvimento, dalii a necessidade de
transplantagic. 03 elementns  tnbaroulosos,  dizinmos, Heganyol-
venflo sem espago se unem, comprimem-se, #as  cellplas nio se

juxtapoem regularmente de maneira que tomem s fdrma de l|g;ru-
e “1-_
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nulagio, da mesma maneirna as granulagoes nio se transformam
em tnberculos, =io as eellulas, os nucleos o os nueleolog que
se unem constitiindo oma verdadeira infiltracio de elementos
taberonlosos, - Esta infiltragio & grisea, porque os elementos que
g constituem  ndo  tiverdio  tempo pata toruarem-se  amarellos
u falta de espaco porém e a faltn de alimento converfe depressi
estn infiltragio cinzenta em amarella e logo depois em caseosa,
prevalecendo ainda a  penurin alimentar a infiliracio nmuarella
se amollece, se disfaz, e sendo eliminado o producto caseoso,
constitue-ge 2 eavernn ¢ esla a prewmonia caseosa,

Eis agui 0 que nos diz a anatomin pathologicn mucroscopica
¢ microscoplea sobre a phthision pulmonar,

A observagio olinfea estd sempre, ou deve estar sempre de
acordo com as observagdes macroscopicas e microscopicas, por
isso esti claro, a cliniea deve corresponder 4 observacio cada-
veriea o justilioar o nosso modo de enearar a phthisica pnlmo-
nar, ‘isto ¢, como uma molestia, podendo entretanto manifestar-se
de diversas maneiras. Nio disontiviamos a parte cliniea sobre
unidade on duoalidode da phthisien pulmonar, mas entre ndés ha
dualistas ¢ gne muito appellnm para » obgervaciio clinies, con-
finnaremos pois a discutir ou @ demonstrar que n observacio
clinicat justifien n unidagde du phthisica pulmonar,

() — A CLINICA £ A UNIDADE DA PHTHISICA PULMONAR. — Diz
Ferrand (") a phthisien pulmonar & nma, os phthisicos & que
sfio muitos;, on pinda cada tuberculose tem a sua maneira espe-
citl de ser phthisico, on eomo diz Peter om sna elinien ** o que
existe sobre tudo sfo phihisicos ™.

Foi este lacto clinico que levou tantos medicos n dividir
¢ snbdividir n phthisica, mas Laennec com o sen genio recon-
strie n unidade da phthisien sob bases tio solidas que ainda
duram  apesar dos grandes embutes dirigidos contra ellas por
vultos tho emiinentes na sciencin; ¢ uma das provas que devem
merecar muifo n nossu sflengio, ¢ & duragio desta douwring, &
a resistencin qne elln offerece gos grandes embates, o finalmente
a vietorin que surge, saundada hoje por tantos medicos!...

(“r Ligdor climices sobre o phithinlen pulmonar, 18510,




DIFFEREN¢As ENTRE A PHTHISICA TUBEROULOBA E A PNEUMO-
NIA CASEOSA, APRESENTADAS PELo Dt Tonnes HoaseM xo LIvRo
po 8. Dr. Froy pe Asprabpi — Dizagquelle eminente pratico:
estus duns molestins se distingnem assim o doente vietima de
prenmonia casepsa, no lado da vastos covernas conserva um estado
gernl satisfactorio, de maneirn qoe sé o esentn poderi neste indivi-
duo indicar as altemedes  organions qoe exisfem, estn nofrigdo
ge pevelln pelo desenvolvimento do musenlatura e pela rigueza
do systema sanguineo,  De outro Indn o phthisico tubereuloso
apresenta o sna nutriglo geval muito compromertida e o provesso
distrophico muito adinntado.

Estn primeirn differenca  parese-nos existic nos phthisieos
tuberculosos, pare isto bastie gque em um  haja olerancia do
organismo @ que portanto a nutrigio nada solfra, teremos wm
individuo tnberenloss, porém com o =en mal todo loealisado,
deixando lyre exercicio as outras funegoes, ¢ mesmoe em todas
porque sabemos que nm pulmilo sie pode perfeitmmente suppriv
i folta do doente.

De outro lade podemos figusy um individuo tuberculoso,
mas no qual havendo intolerancia do organisine e do orgdo, este
se destroe e aguelle resentindo-se compromette-se, dando Ingar
a uma nutricio toda viclada e que mnis depressa depaupera o
organismo, Nio subemos nos que muitos individuos de tuber-
eulose insipiente sfio victimas desde logo de anorexia, vomitos,
diarrhén, dyspnéa, tosse, insomnia, ete., emfim de tondo capaz
de altamente comprometter n sua nutriglo? E estes individnos
nio tem elles a mesma affecédo que o8 primeiros qne conservam
a snn nutricio em um estado satisfactorio gracas a tolerancin

idn organismo !
Contindn o illustre elinico brazileiro: nflo sio sempre as

desordens respivatorins  que chammn 4 altengio de nm tober-
culoso.

() vicio diathesion, deixs muilus vezes a sua predilecedo
pura os pulmoes e vai iusultar ouiros orgdos perfurbando o seu
dynanismo funceional. Assim nfio & a tosse, nilo & a dyspnia,
pio & symptoma thornxico algum que desperts @ attengdo do
doents, & nma dyspepsia ormuel e rebelde, & nma diarrhén inso-
lita, sio desordens catameniaes, dysmenorriiéa, on mesmo ame-




L

' 'uelij'ﬁi{

&

norrhéa que insultando oulros orglos, e mantidas pela dinthese
chama n attengio do doente ¢ tambem do sea medico qne, conlhe-
cedor i molestia, vai combater estes symplomas graves, que
muitns vezes cedem pary ter lugar a deferminagio pulmonay, «
a manifestacio fanca di tubereilose,

Na phthisica pnenmonica nio se observa estes factos. A
molestia antes de chegar 1o marasmo @ qnasi que exclusiva-
mente constitnida per leses pulmonares ¢ durante muoito tempo
compromette uwm  s6 pulmie, ale que mais tarde o depanpera-
mento organicn ¢ o estado de anto-inffecelio  tornando o orgu-
nismo apto, grannlacdes toberonlosas e desenvolenm néo s0 oo
pulmio até entio affectado, mus tambem no sen congenere ats
entiin meolome.

Estn segunda differenga ninda se explica perfeitamente ndo
precisamos tomar para exemplo um pnenmonico c#seVsO € I
plithisico tuberenloss; em dons individnos victimas da tuber-
pulose pulmonar nos encontramuos esta mesma variedade na invasio
da molestia, em nm a diathese prepara primeiro o organismo para ’
entdo localisar-se, aqui o teberenlose tica inoffensiva aos pnlmoes
gue a toleram, sé os outros orgdod sio atacados e entdo o de-
pauperamento se manifestando em  consequencia de immensas
perdas produzidas por phenomenos as vezes iniolues na tuber-
etilose. No outro tubercnloso, sem ser preeiso recorrer ¢ um
pneumonico caseoso, n diathese logalisa-se no sen ovgdn de pre.
dilecciio, este sendo intelerpvel manifesiam-se em consequenciy
os phenomenos depanperadoves, (dyspnin, fosse, nromilos, pal-
pilagics, dworexwia, ote. ), o entio po Inde das lesdes locnes.
notaremos  oraves  perturbagies nolrvitivas | grande  descalabro
organico. i

Continuando o 8. Dr. Torres Homem pas differencas enire
g phthisica tnberenloss « & phihisica puenmoniea, Jdiz que na
primeiva [ tuberculosa) de ordinario as lesdes pulmonares sendo
Wilaleracs, =ie communs ns hemorrhagias bronehicas primitivas
devidas 2= fluegdes periphymicas oo parmphyvmions provoeadas
pelas grapulaginsy gue represenfum  entio o papel dn espinka
fluxionarie de Van-ilelmont ; v que estas hemorrhagins por sua
tes concorrem directa o poderosamende para o progresso do meal.
Ainda na primeiva ©inhereniose ) ho puilas reres po comego
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aceessos de febres (plermitlentes guotidianas, ore cwrareis pelos
gaes de quinine, ore rebeldes a todo tratamento racional !

Na phthisica pneumonica nilo ha hemoptysis primitive e nem
febre no comego, que estes symptomns %6 se manifestam em
periodo adinntado de amollocimento ou de suppuragio.

Esta tevesirn differongn aindn péde seir observadn em dous
individuos atendos do mesma molestin o plithigiea mbsrenlosy,
com  effeita nm  faberenlosn em que as granulagbes actnaren
como 3 verdadelr espinha de Van-Helmont, estas determinarfio
as eongesties periphymicas on mesmo parsphymicas (180 intensas
gue podem  provoear pneumonias lobulares) gue naturalmente
produzirdo o Tebre & eansario as hemorrhagiss. Quanto ao Lypo
intermittenta desin febre, este pdde ser devido quer a aegdo do
elemento palustre ( (Ao commum 0o 0OSsO paiz) quer ao cunho
intermitients dado a estw febre pele diathese.

Diz o 8r. Dr. Torres Homem estes phenomenos febre e hemaor.
rhagia ndo ge wmanifestom no phthisicn quands ¢ caseosa ; NAO
precisamos recorrer a nma ontm molestin pam explivarmos esta
facto, na propria phithisice tubereulosa nés o expliceimos; ¢ que
neste caso as granulagies ndo dolerminaram congesloes peri e
paraphymicas o pulmio as tolern bem, e nio havendo estas
causas nio haverd estas lemorrhagias e estas febres.

Vemos pols que parp estas differencas ndo precisamos outra
entidade morbidn que u phihisica pulmoner tuberctlosa, nesta
coneilinm-se todas us differencas que podem variar com i diver-
sidade du férmas clinieas e anatomicas da mesma molestia ; diver-
sidade proclamadn i por Lasnnee ¢ que nos explica os variados
comjunetos phenomennes em nma mesma entidade morbida.

Muix adinnte diz o meu respeitavel mestre. * Se a clinica
recophece differengax enlre « phthisica tuberenlosa ¢ prewino-
e =2 anatomin macroscopicn sanecions estns differengas, como
demonstram as autopsias praticadas por Niemeyer, Wirchow e
Rokitansky, gue (mporta que o microseopio o coplexle ¢ as con-
demne, que fmporta gue olte demonatre perfeila identidade entre
ox elementos eellulares do jpassa caseosa o oz do (eberculo !

Nés diremog e em primeiro logar a anatomin pathologica
macroscopiesn ¢ a clinien nin sapecionam de modo algum u dou-
frina dualista nu phthisien pulmonar, mas sim qne, como aca-
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bamos de ver. estabelece verdadeiras relagdes nnatomicas e oli-
nicas entre os dous estados, considerndos differentes, quando nio
constitnem senflo nma 84 entidade morbida a phihisica pulmonar
tuberenlosa. -

Quanto o anatomin microscopien, que ne guestio vertente,
parece merecer o pouca importancia do nosso mestre — nds —,
unicista, diremos que (alvez o nosso espirito vacillasse enbre a
dualidide e nnidade da phthisiex  pulmonar, se o microscopio
nflo viesse demonstrar o identidade cellnlar entre os productos
tuberoulosos e enseosos.

Com effeito se os dados microseopicos nada fmportam nw
distinecfio do naturezn de nma entidade morbida — porgque entiio
dividimos clinicamente 4 molestin de Bright em nephriles paren-
ehymalosa, nephrites intersticial e degeneragio amyloide dos
7ing? Baseadn em gue ninda a clinica admitts tantas férmas de |
myelites, eto., ete.! Nio serd o microscopio quemt nos revela
estas distinogbes tio uteis ua eclinica? Por eerto gne sim; nio
podemos pois negar ao microscopio o sen valor anatomico e
elinico,

A olinien pomo aeabamos de ver, nfio exige a existencia dus
duns entidades morbidas parn explicar os phenomenos elinicos;
na olinica o espirito, o mais indsgador, se contenta s5 com a
phithisicn pulmonar tuberculosa para explicar os factos. Quanto
a anatomia pathologica macroscopica, esta como vimos ndio pode
fornecer os dados, os resnltados positivos dns indagacdes micros-
copicas, glo estas que poderdo sanceionar aquellas, sujeitas tantas
vezes o mis  interpretagdes, com  effeito sendo a pneumonia
cusposn cameterisada  ansfomicamente por nma massa de ponca
resistencia, amarellada no centro opaca e cinzentn na peripheria,
(que se amollece & suppura, constituindo eavernus, como os tuber-
qulos, porque n&o os considernremos como um conjuncts de
tuberculos, unidos todos entro si pelus congesties peripliymicas
determinadas pelos mesmos! Porgue nio consideraremos nessa
massa uma infiltragio tuberenlossa, como disse Laennse o dizem
ontros

Para que difficultar g elinien oreando uma entidade morbida
que ¢ representadn no quadro nosologico poer um estado mor-
bide conhecido (o fuberculose pulmonar ), o dar-lhe nm uome
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diverso, uma significacio nova, quando ella ji existe e & tdo
conhecida 1

Avreditamos portanto que n anatomin macroscopica deve
subordinar-se & microscopion, que nas mfos de Grancher, Thaon
e Charcot reconhece identidude enire as eellulas da massa dita
pneumoniea e as do tmberculo, e que a clinien naturalmente
seguindo os dados anatomo-pathologicos, deve, baseada nestes
mesmos dados, interpretar os phenomenos, explical-os, sem para
1580 crear uma molestia diversa,

Aucloma- pafllgen

A tuberculisaclio @ o sello tumualar gqua se imprime sobre o
organismo que tendo passado pelas condigdes anti-hygienioas
de todo genero, acha-se em num estado de depnoperamento que
muito favorece parn impressio deste sello, que truduzindo-se
pelo tuberculo, este constitue-se as vezes o passaporte desta para
i ontra vida.

Em nm organismo pobwre pelas perturbactes da nutriedo
alimentar nerin e nervosa, onde, em que tecido se insereve
eate sello ! Serd no tecido musenlar, este que a notriclo e fune-
cionalismo tornam tao vivo, tio animalisado ? por certo que ndo,

Serd no tecido glandular ! ndo, porque este & tdo vive que
secreta liguidos indispensaveis & nutrigio de todo o organismo ;
¢ s& § exacto que as vezes nestas encontramos tuberculos, & no
tecido conjnmetivo involunero, ou nos septos inter-lobnlares destas
glandulns —mns o proprio teeido glandular esta illeso. Podere-
mos  encontrar, antopsiando um figado, nm rim; um testiculo,
uma  glindnlu, wte., tuberenlosos, mas desde gqne timrmos os
involuoros destes orglios os veremos sios, ¢ se no interior de
qualguer destes orgdos, assim despidos do sen involuero, ainda
provarmos tubereulos, estes  desapparecerio ecom 0§ saplos
inter-hepaticos renaes, testicnlares, glandolires ; para o ladp do
apparelhio nervoso observamos 0 mesmo,

Onde pois estarfio os tuberculos ! naquelle orgio onde pre-




dominar o lecido conjunctivo, nagquelle orgdo que occupar a
mais baixs histnvebin ng escalls da nutrigdo, no pulmio, e em
que parte deste orgdo ! na mais pobre pela nutriglo, no -apice,
e com effeito & este o ponto, onde desponta o tuberenle, as
antopsins nol-o affirmam, e ns consideragoes tbaixo winds o jus
tiieam. O uberouln tendo como orgho de seleecho o pulmdo,
neste proenra a parte mais pobre, e estn & o apice, onde peln
disposicio do esqueilero bronchico a hemutose ¢ incompleta, e
portanto a nutrigdo deficiente. Com effeito u dirvogio do larynge
e trachéa-arteria de cima  para baixo, ans divisdes e subdivisoes
bronchicas, wmas para baixo, @ oulrns poara as partes laternes
g outras paga eima, Tazem com que o ar, segnindo o direcgio
natural e obedecendo n lei da gravidade, em cada inspivagio per-
cortn liviemente o tubo  que se estander do larynge ao  hron-
chiolo da mesma direccdo ¢ que n columna de ar inspirado se
gquebre nas divisdes bronchicas e mais lentamente percorra estas
divisdes n medida que se approxima do apiee. onde o ar val en-
contrar um frajecto completamente opposto ao que elle seguio
na trachéa arteria, olém disto a lei de gmvidade torng este enrso
mais difficil. Se 0 esms causas  rennirmos mais uma gue &:oa
gquantidade de ar inspirndo estd em relagio com @ amplitude da
esixa thoraxica e que nesta a dilatagio vem de cima parn baixo,
slo @, o primeirn e segunda costellas sdo qnasi imnoveis, « 8
mobilidnde augmenty b proporgio que nos approximamos das al-
timus costellas, veremos gque n buse dos pulmies recebe mmito
muior quantidade de ar que as partes supericres, maxime gqua o
apice, leste ponetra ponco oxygeneo, ¢ o acide carbonico da
exusmose ahi demor, ald nofre « portanto ald vieln, ali de-
panpera. Serin longo continune, damos pois por provado o se-
gninte: que a tuberonlisagho & o expressio dn debilidade actnal
poda pobrezm vitel do onganismo, ¢ o tuberenlns se desenvolyve :
1.* mas parctes as mais pobres deste organismo ; 2.9 nos orgllos,
euju funecio sejn mais physica, wmais slmples, mwenos espontanes,
menos animal ¢ menos viva { 3 nas poartes destes orglos as
menos getivas, as qne menos luneciotom ;@ 49 nos tecldos destes
grgiios o8 muis rudimentares, os mais pobremente organisados
5.0 e & por todas estus mzios gque o polmio ¢ o orgio mais
frequentemente fuberenlisado ; 67 gue os wpices sfio os de pire-
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ferenciie invadidos polos tubereslos; 7.0 gque o leoido eonjunctivo
dos alveolos & a sna séde exclussiva, Suppuzemos sabido que, o
pilmie & lhisiologicnments  constituido por  tecido conjunchivo
que nfie 8o fdrmi as paredos dos alveolos, mas Lz estes uni-
dos on lgallos entes si, constitne o set fEmg, @ ainda mais
que este tecido conjunetive & de nma vide foda vegetativa, sem
Eﬁlhﬂtlmllﬁitlmlﬂ e wepy peclio, Reservomo-nos par 1 defeza desta
these combitermos 25 donttinge daguelles anatoo-pathologistas
fue sendo weorles com o nossa opiniio sobire 1 wlecclio do tu-
perottlo, dizem que este Invide prinedio o apice do polmie por
sor estn o parte n mais activies waly vvitavel do paldo o que
neganios,

GRANULADDES CINZENTAS | TUBERCriss onus, — Abrindo.se
o thorax de um tuberenloso, deixando intacts o pleurn parietal,
como fizemos, alravés desta vemos o orgio excencial da lema.
tose liso & tumefacto na base o desizusl, eomo gne enrugado e
comprimido no apice, fendemos 3 plonrs o base do pulmio: se
apnga se enruga e o apice fiea gomo que ferte 4 accio do ar
exterior, estudando agors esins desicualdades dn superficie pual-
monar notamos 5 que sob uspectos differentes o matsrin tnber-
enfosa nhi se apresenty, e determina diversas desordens. Ot encon-
tenmos granuliedes estas em malor ou MeEnor nuers, erivii todo
o puliufia, ou parte deste, & esta, como dissemos & o apice, esths
gronulictes ora estin fsolades, o copstituindo  gropos sepi-
rados por tecido pulmonss endorecido e infilirado de sorosidade,
esles  grapos, ande ag grandlagbes. coma gue se fendem, con-
stitiem mn prannlacio grande | permitta-nos a eXressao §oqie
seirilo secoionado  deixa vir ns superficie de sscefio mm centro
amarello de consisteneia  menor que a zona peri-contral gue &
seinzentada e de consistencia malor, comprimindo-se entre os dedos
esta massa lembramos o eonsistencin do queijo arrninado, ests
granulacdo  gmnde,  amarally ¢ molle no ecentra & o tubsrenlo.
As gramulactes vio assim se convertendo em buberenjos de ma-
neira que, se examinnrmos com os olliog ¢ com os dedos um

pilmin  tubereuloso, oo erunnlo-tubereilosn, alil encontraremos

tdn base no upies granonlogdes einxenins, semi-transpatentes endu.
vecidus  geanulngdes  pardus o pmarvlindons oo interior  menos
endurecidas, ¢ graunlaedes de wm branco nmarellado em foda

J. 3N, e—1
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suy espessura e molles, isto & inteimmente tuberculosas, estas
%6 se encontra noapice & ali & que os mberenlos.erus sio mais
numerosas, maiores ¢ miig avancados no sen desenvolvimento,
M. Louis o Bowditeh estdo de acordo com o nossy  opinido,
porque esies em 323 casos de phthisica pulmonar s6 notaram
mareha inversa parn o invnsio foberenlosa em tres casos. Resn-
mamos : amn trapsformacio e nma concre¢io sangninesz ou de
um ontro prodncro constitue a granvlacio o esia & o primeiro
grao do tuberenle. Esta materia einzenta semi-transparente, em
vez, de apresentar se gob a [drma de grannlagdes, pade apresen-
tar-ge em massas irreenlares de cineo centimetros mais on menos
ald o tmanhko de um ovo, onde se distinguem pontos miliares
o inteiramente tuberenlosos,  transformacio que cedo ou tarde
see faz

Ad veres  em logar de omaterie  cingentis  sEmi-lransparente
encontramos uma substaneia gelatiniflorme spmi-transparents menos
congistente que o precedents e de nma cdr avermelhada ou pallida,
gem estructurn apreciavel, observada por M. Lonis, este nada nos
diz sobre a sun natureza, mos Loenneo pensa e acreditamos com
.+ elle que esta substanein niio sejn senfio nma variedade da mate-

rin cinzenta semi-transparente ¢ que mais tarde se fransformora
| ent Liberoulos milinres o amarellados. Penetramos nm poueo mais
noo tedido pulmonar, peste qual & a shde primitive das granu-
lnodes ! Soludder van der Kolk o Carswell ns fuzem naseer nas
vesiculins pulivonares § outros no beeido eellular: My, Guaillot diz
que elas se origlnam  na superficie ou na espessurn da mucosa
das nltimus mumificacdes bronehiens ¢ Andreal diz que se origi-
nam wos wltimos bhrouchicos, nas vesionlas gqune lhe soccedem e
no tecido cellular intsrlobnlar, e nds cepetiremos & nosss nlthnas
coucliisao ja enuncinds : gue ns granulogdes se nsgesium no  te-
cido conjunctive dns paredes dos alveolos,

| (Que marche no sen desenvolvimento seguem as grannlaghes |
et geral  nadn podemos dizer mais, que 0 nos adultos ellas
chegum o seu moximo de desenvolvimento, supponhamos ao la-
manho do petit-pois, No maior numero de casos este desenvolvi-
mento ¢ lenta, entrotanto M. Louis em suas observagies Ji eitndas,
diz que em alguns faetos de phthisicus ngudus o dessnvolvimento &
papido parn estas nalacoes attingirem o lamanhoe dito em duas
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Ol tres seminas, @ (e @ oniros cliisos o desenvalvimeanto ¢ sempre
lento: nasim M. Liomnis iz (e autn!minnflﬂ individnos que por
longus smnos ji tossiam e tinhio bhemopfysis gdo #peontyron nos
palmies destes granulaebes que attingissem o tomsnhio de nm
petitpois.

Formados os tubereulos estes ppespom comprimindo, atvo-
[liﬁﬂ.llllu o tepido polmonar i BB ENrNgn opuldnrace,  lienndo
apenas mais tarde eonliseido em sun naturezn. BEstes tuberonios

s amollecem, np maiorin dos cnsos, do centro paen o poripheria,
parts vezes did-ee o conbmrio, isto & o amollecimento invade o
tuharenlo sm massi.

(OaverNas: — 'F'm']“m]u (v binhatealy, este ti”l‘l.llj rti:i‘ﬁt!mﬂﬂ O smil-
rellado no eontro @ amolleciilo — esta obr amavelnda o este amol-
lechmento invadem 2 zona peri-centrl & temos nés o tuberenlo
gmollecido ¢ fransformade em materin puriforme, que consome,
destroe e perfurn os tabos bronchicos visinho$, ¢ lemos nos o
tubarenlo Sansformado em oma cavidade que <o chwmn carerna,
estas siio malores on menores, podendo wtéd chogar as dimensbes
de am punho de adulto, ellns sio ignaes; arredondadas, on des-
iguaes, irregulares e anfacotosas, resultando estas da commun-
nicacfio de cavernas visinhas, Estas cavidades siio atravessadas poy
bridus, prolongamentos que mais ou menos atrophiados e seeops
fluctnam dentro destas eavidades, Diversas siio ns interpretacoes
que se tem [eito sobre estes prolongamentos, mas cremos oo
Lavnnee que sejn tecido pulmonsy condensado que comprimidn
pelos  tuberelos om restam infilteados de materia toberanlosa
oufrus vezes sio vasos que obliterados, s vezes se despedacam,
o sangue & lancada dentro das cavernss dd-ss hemorrhuagia que
snfremnto ndo apresenin gravidade porgue o sangue se coagula
nus cavernds, este epagulo comprime os vasos obliters o8 de novo
Fazendo ds vezes de hemostatico. Estes prolongamentos guasi nunes
shio eonstitnidos por bronchielos porgue & o primeiro effeito da
muleria tuberoulosa fazer desapparecer estes broneliiolos, nio gue
alles se convertam em fuberenlos, mas porgne soffrem uma ver-
dadvirn destruiciio, dizem Losunee o« M. Louis.

As envernas sfo guasi saupre de paredes firmes, formadas
por Leeido pulmonar, endurecido, infiltrade de geanuiagoes o e
Fuberenlos erng, em diverseos gedos de amollvcimento, A face in-
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terny  destius ecavernas ora ¢ formda por uma falsn membrana |
molle, frinvel nas eseavagoes pecentes, Hrmes, mesmo  seni-eonr- ‘
tilnginosns nas escavacoes mais antigus, esta fulsa membrann & I
ainda forendn por uma outra membrang amarellada on antes cin. |
zenta amarelloda; ora o fecido pulmonar que constitne estas es-
cavagoes & despido de gualgner forro e apresenta-se a na, dizenos
M. Louis.

Estas cavernus ordinsriamente contém wm Hgnide de natares
varinvel o este @ branco amarellado, semelliante ao pus, maxime
S8 48 civernus sio recentes e aindn nfio e evacuwado s mataria
tnberoulosa amollecida. Nas cavernas muis antigns encottiamos um
liguido de edr esverdinhadn. sanioso. inodore, on exhalando um
chetro infeoto, esty chuiro poders ser gungrenoso, quando s cavernas
sdo aecidentalmente atavndus de movtifiencio ; mutorin fibrinosa,

: resultade provavel de ama ankige hemorrhagia, fragmento e
pulmio completumente separado téEm sido encontrados dentro destas
cavernas por ML Louis que tambem nos affirma que as veges (rnra-
munte) vshus envernns sio vasias, mas gue isto ndo se dd sendo no
fm do 39 an comeco do 4% mes,

Coman ilissemos. os bronelios gie atravessavam o tecido pml-
motar, vietima de escavacio tnberenlosn, se destrosm, mas fionm em
pommuniongio com estns esonvagdes. A mueosa bronchica, pensan
plguns antores, se eontinug, <em linha de demareacio, com a flsn
membrang gque forea as paredes da eavernn, noemtanto M, Louis
nos diz que uma dissecciio altenta nos mostirn & separacio enbre o
mueosn bronehicn ea falan membrom, @ 0 mesmo professor wopes-
genta que est mueosn s apresenta mads eiben gue normalmente o
esta cor viva devida a frritigiio Teita pelos liguidos que da enverna
passam aos hronchios correspondentes, além da eolomefio a mueosa J

: broneldics, & mods espessada o« 08 vezes mesmo uleerada, e os bron-

' cliins mwais on menos dilatados.

SEDE — Assim enmo os tnberenlos sao em maior nmnero e mais
desenvolvidos no tllﬁr!ﬂ dos pulmoes, assim ahi as cavernae sin
tambemn mais antigas « maioms, commieando 4% vegos oSLs o
ns que axistom na basa do pulmido, «» quaande isro se il :_mﬁuuuni-
cagiio se Tuz peln parte posterior do pulmio e nio pelo eentro.

LSTADO DOS VASOS BANGUUINEOS NO8 FULNOES TUBERON LOSOS,

— FEstudando este ponto du anatomin pathiolocien da tuberenlosge
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pulmonar Schrdder van der Kolk ¢ Natalis Guillot com a8 suns mi-
nongiosas dissecedes cliegarmm a que os ramos da arterin. pulmonar
s penetmvam nas granulacoes oinzentas, uem no tuberculo con-
servitido se pelo contrario a nmn eeria distaneta de 3. 4 o 5 milli-
metros destas producgdes morbidas, e mais gue noves vasos, de
ordem diversa ahi sp formam — que havia portanto mudangas extre-
mameanle ouriosas ny divetdagdo pulimonay em conssquencin da obli-
feracio e dﬂtt'ui.r;ﬂu s yasos antivos e do desenvolvimento di
VAS0s novos §ogue gquanio mais se desenvolvinm  estes prodiaetos
morhidos, mais os wimos da avterks pulmonnr se alpstavam do seu
perimetro, de sorte que quando os tuberoalos augmentam de valume,
o transfomam-s¢ em ewvernas, os mmoes do areterin pulmonar
gunrdam vmn distanola de 2.7, destes productos morbidos, O desap-
parecimento dos svisos pdde ser de munelrs  consideravel que
segindo Guillot nos refere, elle ter visto pulmoes de phthisicos, onde
A ciredlaeiio di neterin prilmonar era da maneita fraca, que @ S0
dis frradingdes desta avteria na base do pulmio correspondin a
capavidade de 4 dodaes de coser cheios de gelatinn, A qruntidade |
fde sangue venoso destinadn wo pulmao diminuee enda dia, entretanto |
emquanto podin-se observar os vasos, nolumos qoe alles conser- |
viim-s¢ siios. Qual seri a causa desia obliteracio ¢ dependeri ella |
de um trabalbo inflammatorio dos vasos? O desta opiuiio Schrg- |
ﬂﬂr vim der Koll, entretanto w0 inspecelio anatomieca  protesta. |
Gaillot pensa, que & a materin tabercalase que comprimindo os ]
vasos estes se obliteram ¢ se destroem, julgamos poder abragar estn
opinido, @ menos qne ontr mais provavel ainda seja emittida. Con- |
tinma o professor Guillot, ao passo que esta destruigio se dd nos |
ramos dn arterin pulmonar, vasos de yma outen ordem 3¢ desen-
volvem, e provar et assergio o eminente professor faz wmn }
i
|

jeccio pela wort ¢ vd nascer ao vedor dos prodictos morbidos
Vasos anormnes qite comminicam ndo oom as extremidades dos
renios A avterin pulmonar mas comn as arterias e presidem a -
culm@o geral, isto & com ns nrterins bheonohicas, o o caso de ndhe-
renoias costo-prlmonnres (que & o mais frequents) com ns arterias
do medinsting « do porede thoraxion, como as medinstinos, inlerdos-
taes, thomxions internas e extornas. Resultando  dahi, pois, pam .
o pmimao mma cirondacio inteiramente nowm. Os vasos de nova for
macio mais angmentam e se desopvalven eom o progresso da mo.
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lestia, os vasos antigos mais se destroem, de maneira (1e mais tarde
o pulmio tuberculoso contém: mais sangue artevial que venoso,
A respeito dos vasos de nova formagao nota ainda Guillot qne elles
nfio penetram no tecido do tebsrenln, mas que nas cavernas elles
penstiam pelos anfractnosidades até o falsa mowbrann que reveste
estas cavidndes,

0 sangus aortico assim distribuido no pulmio fuberenloso, per-
munta-se, porque vin volta elle ao coraedo T Sio as bellas axperiencias
de Guillor qne ainda nos resolve esta questio. Guillot faz nma
injeceio peln poyin o w6 que o materia de fnjeccdo pussa pelus veelas
prlmonates, bronchieas o angos, donds elle conelue gne purts do
sangue vai an coragio esquerdo e parte no diveite, 0 coragio
esqnerdo pocebe pois com o sangae henutosado que provém das
rumificacies du arteria prlmonar que persistem nindn, o sangune mais
on menos alterado que provém dos vases de nova formagio.

Vemos portanto, que & inexaeta o opinido de Schrader van der
Kolk, quandp este diz qne @ ciroulaglo nova siuppre o eirenlagiio
pulmonar destruida, ¢ gone olli serve a hematose,

TRANSFORMACIO CRETACEA DOS TUCERCULOS, —Se ¢ verdade
que na maiorin dog easos os tuberculos se transformitnn om cavernas;
observnehes cliniens de Bermett (2.¢ volume) de Pidoux, efe., as
anntomo-pathologivos do Losnnee, Anidral, Guillot, Scheiider van der
Koll, Ern, Boudet, osobretudo as de Rouget provam gne muitas
vezes hia um esforgo dn natareza contra o progressio phthisicogeniea
¢ antdo o taberenlo pira em sua evolneio morbids, condicdes zeraes
do organismo, gne se emurasmuva, auxiliam o entdo o tibereulo
lotge de se transformar eny dnue cavernn longe deapproximar do
famulo a0 vidn o elle ivvemeldiavelmente condemnada, soffre nmn
transformaciio o eonverte-se em nma substanein evetieen, ealearea ¢
como a5 vezes peotlece, soflte wima verdoadeim ossilicncio, B o geito
da naturezn eomtra o producto morbido, & a tendencin & e dis mo-
lestia por muitos considerada inenmvel,

Caveryas, — [Cioalrisagdo ).— Ji vimos que vs tuberoulos po-
dem parar em sun evolugio morbida  trnosformando-se mesowo em
substancin eratnesa ¢ calearea, e o molesbia pira, mas oovasites ha
et e estis transformagio nfe tem logar, o molestia progride,
o tuberenly ge amolleor, ¢ constilie-se & cavernn, esin pode,
pomo o tuberenlo, progredic em snn morche destroidora o ceder
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sé6 com n morte da victima, mas tambem sncecede ds vezes qne
uma muodangn notavel se dd parn o lado destas eavernas, e
sendo estn modanga faveravel, o molestin plra em sun evolugio,
o doente sentese melbor, reconstitnese ¢ mais e guando
uma ontra molestin leva 4 mesn de autopsia aquelles pulmoes,
ahl encontramos as cavernns mortas em sua svologdo, ou 4 ¢i-
eatrisaclo destas eavidades,

Quatro sfio as mndangas [avoraveis, ou 08 modos de cica-
trisagio das eavernas:— L° encontra-se¢ no apice do pulmio uma
cavidade anormal, mnis ou menos arredondada, on de bordos
anfraetnosos (o que & mais commum ), estn cavidade & vasia,
r communicando -com os bronchiolos, ns suas poaredes sio vestidas
. Por wmn neo-membriang seecd, que jonto 4 abertura bronelica

distingue-se da mucosa que reveste este tnbo por nma separaciio
( observadn por Romée 1: o tenido PEri-CATernoso ¢ mais on menos
endurecido ; 2,4 estn eavidade péde conter Hanido sero-mneoso,
tecido pulmonar enduarecido, sabstancins calonreas eto. & a clontriz |
. com persistencin don eavidade de Rogée ; qunndo esta envidade ,|
acha-se na -EllpE‘I’ﬂEiﬂ do pu_l_u]_ﬁm elln eontrahe adherencias ecom
# pleura costal por intermedio de um tecido cellninr denso, @
a oieatriz fistulosa de Laennee.
Objectum dlguns autores, dinnte destas cavernns clentrisadas,
qne ellns em vez de serem consideradas como tuberoilosas, de- |
verinm ser antes encaradas como envidndes de abeessos que sup- '
pumram @ e evaconram, mns. estamos de peardo com Rogde,
¢ com elle diremos, qune se isto & possivel, mais provavel serd
considerarmos estns cavidodes como indicio da fubereulose gue
parou em sus evolocio, como prova da corabilidade da phthisics
pulmonar, qne no tratnmento tornaremoes mais saliente, porque,
A axecepgio dos nbosssos metastaticos, quo quasi nune se guram,
os aboessos pulmonarves, sio mais yaros que ns cicatrizes de gne
I se frata, e nido assestam, coma estas, goasi que exclnsivamente
| no apies dos pulmdes., Objectam outros nntores gqne estas oavi-
dades sdo consecutivas 4 gangrenas e nio a4 tubercnlose: ainda '
com Rogée diremos, a etivlogin, symptomalogia e sobre tndoa
anutomin pathologiea protestam conten estn objeecio, com effeito
n gangrens nide proenrn nn herunga por exemplo certos dodos
etiologicos para o sen desenvolvimento, na phthisica pulmonar




nio notamos o chelro especial que earacterisn ao longe o leito
de um  gangrenoso, e g anotomin pathologica mostrando estas
cavidades no apice do pulmio, Ingar de elecefio pare a tmber-
cnlose, e demonstimndo o yaridpede div gangrens o o freqnencia
flestns. cleatrizes tndo nos leva pois o econsideral-ns eomo taber-
culosas.

Ainda eonsideram os antores estas ecavidndes como dilataedes
Bronehicas antos gue como tnherenlosas :— foi estn objecoiio qoae
levon Rogee @ epente na enepbilidade do phithisica pulmwonar, como
nds ), @ estudnr minneiosumente esty eaxidnde ¢ poder separmr
eom O sei espivito investigador a mneosn bronelica da neo-
membrana que veste estas ecavidades e poder dizer gne a cavi-
dade niio @ uma dilatacio bronehica, mas sim uma cavidade
tnberenlosa, #lém disso o teeido pulmonny visinho apresentando
n durezn e todas as alternedes que se nota ao redor das eavernas,
podemos affirmar com Rogée qne & com effeito uma caverna fu-
berculosa eieatrisada.

0 3.2 modo de cientrisacio das envernns consiste no desen-
volvimento de nm tecido fibro-cartilaginoso, resultando este da
trnnsformacido soffrida peln fnlsa membrana, este tecido so des-
envolvendo, os bordos «dn ecaverna ecomo gue so enrongam, e entio
80 vemos um trago de tecido fibro-cartilagineso duro, sendo esie
penstrado  pelos bronehios, qune alil se abrem ¢ pelos vusos,

Nio confondiremos esta cicabrisacio com oertos enriugnmentos
pulmonares ncompanhados de desenvelvimento fibro-eartilngineso
in loeo, euja cansa ignoramos, desde que attendsrmos on obser-
varmos que nestes casos, emborn o enrgninanio se A8 no npies
do pulmdo apresentando o tecido  fibro-eaviiliginoso em estring
on em placas, ahi wdo  penctrmm nem os hronclios & nem
VILSOS.

Fmfim o 4.* modo de cieatrisagio das cavernas so db quando
e pI,L’L'EIIHEI destn covernn se deprimem se enrngam o ponfo ilus
bordos se nnivem. de se obliterar n cavernn. ndo se verdo entdo
mnis que wma linh collulosn, ou cellnlo-fibrosa vesnltando idn
simples adherengin dos bordos ¢ paredes do ecaoverna. Terminando
o estndo das diversas minneiras de eicstrisaciio dns eavernas ro-
hercnlosas, Lasnnee ¢ Roghe, dizem que o 4° modo de cieg-
trisaciio & o mais rara e gque os diversos modaos constitnem nmas
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provi anntomios lportaniissine s o Bratnimento du pltliisica
pubopn, ]n_ri:-_- qie arnchimds do vspleito medico desesperangoso
aoidién de gqoa todo recurso thempentico & hygisnico serd aba-
tiddo iunre da lesin organiean, fal-o ver wm horizonte mals sa-
Lubprs, nmn thorapeathica mais segim e ma oonstante paciencia
putmsudn peln idoa de que a molestin pode ser combuatids.

IXFILPRAQRO TUBBRCULOSA, — falammacies caseosas,— Nem
sempre enconttumos nos palwdes dos plithisicos as grannlagies
griseas ¢ 08 tuberewlos miliares, as veres & umi substanela seins
sentady, semi-trunspurenle, ora amavellodn ¢ opaen, a5 vezes
amorpltit e como que ioliltmda oo tecido  pulimonay, mais ou
menos reunids em [Seos de tanvmhos variovels ) estn subetanela
foi denominada ffiliracio leberewlosn por Lienunee, ¢ & loje
denominadn substancio cuseosa por causa da sua analogia com
0 queljo [ easenm ).

listn substancia é composta de orystaes de materia gordurosi,
de eellulas epithelines e de globnlos lymphaticos mais on menos
degenerndos. Qual serd a sua patureza e a san origem | Sa-
bemos que ps oranulongdes taberonlosas  determinam  ao  redor
de si uma zony nflammatorin ( Héeard e Cornil ) qualguer gue
sefu a sun stde ( pleuen, peritineo, meningeas, oun  pulmdes ),
ora eaties geanaluedes toberenlosas pssestando-se nos bronehiolos
o nos alveslos pulmonares, determinam endo bronehites eapil-
lares oo prenmonins lobulares. Pols bem, resta agora saber se
estn snbstancia raseosa & devida & metamorpliose de produetos
inflammatarios vulgares, se elln & a0 consequencin de pnenmonias
¢ broncho pneumonias nascidas ao eomueto dos tuberculos, ou
ap & uma verdadeira infiltragho tuberculosat Os dualistus ligam
spande Importancia sos prodoctos pneumonicos ; nio negamos
gqua existam no meio da substanols, dita easeosn, produoctos in-
flammatorios, mag nio lhes prostamos a ottengdo dada pelos
dualistns. Esta muoterin enseosa fol perfeitwmemte estudada por
Grancher ¢ Thaon, sendo os sens traballios diseutidos com toda
proficiencin. por Chareot e por este pdoplindy o maneive por que
aguelles corsideram & mugerin dita esseosi. Os teballios mi-
eroscopicos de Grancher sobre o motern caseoss mostrom (uido
perspicaz wa o grunde inventor de suseultaclo: o suu doutring
combatidn por Wirchow ¢ hoje de novo elevada pelos traballios
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de Grancher. Com effeito, o nmicroseopio demonstrando que esta
substandin dita ecaseosa ern constitnida por uwma infiltragio to-
berenlosa, que ahi se reconliecin todos o elementos do tuberenlo,
e ninda mais que esta substancia nn sua marcha seguia a marcha
do tnbereulo, vemos gque o verdade negada, de novo apparece,
e n iufiltracao tuberenlosa de Laennee, @ sustentada por Grancher,
Thaon, Fox, Dienlafoy, Haunot, Charcot. ete.

ik

" Une maladle wissl commnune o pout puéee
itee npecifigne.

rinonx

Nio entrando nas apreciagies que fazem os antores dos tra-
balhos publicados sobie 4 etiologia da phthisiea pulmonar entre-
tanto diremos que Herard o Cornil, eriticando dos que, aceitando as
cansas as mais hypothetieas, reensam aguellas que a observaciio de-
monstra, pretendem encontrar a verdade etiologiea entre us opinites
extremas ; onde Pidons, talvez exagerando os limites etiologicos
da phthisiea pulmonar, diz que & uma molestio cujo etiologia acha-se
cheda de contrastes, assim que elln & o mais heveditnria e 1 menos
hereditarin de todus as malestins, o mais diathesica ¢ &« menos diathe-
sien ;o nogque mais depende ¢ menos depende das causas externas, ete, ‘
tendo Ingur pois us opinides as mais eonfraditorias sobre a etinlogia
e nniureza da phthisica pulmonnr; Louis diz, @ com razio que o ponto 4
muis imporvinnte da historia da phrhisiea pulmonaré a sun etiologia,
o qui infelizmente & este mesmo o ponto menos estudado. Nio
porgue mltam esoriptos, mas porque os factos tém sido mal interpre-
tados, fieando obseurog o3 pontos mais importantes a seiencia, # que
elle, conhecedor desth verdade, das conclusdes que tira de suas
observacdes, v& gue tem antes materia pars vombater o erro, que
parn estabelecer a verdade.

Vielor Hanot, abragando as idéas de Herard & Cornil, appella B



para a degradacio nutritiva, parg a miseria physiologica ; ¢ tambem
sustentando as iddas de Pidoux. appella para a oporiunidade
morhida.

Peter em suas investigaedes etiologicas sobre a phthisica pul-
monar, comeca dizendo: & de gramle neoessidade e comprehen-
damos que o tubereuls nio é o (ubareulisapio, nem a tubereulisagio
a phithisiva. -

(1 tuberenlo diz elle é o produeto o testemunho da decadencin
organich; a tuberenlisagio. o modo de evolnglio deste produocto: o
phthisics, o resultado geral & mais on menos proximo i tubsreali-
sngfe, nmu especie de cachexia organiea, cojo anpparecimento e pros
gresso nos podemos, em om grande numero de casos, retardar, ao
piasso (ue nada podemos contra o tubercnlo.

04 tubereulos se produzem em conseqrencia de uma decadencia
do ser vivo; mns esta depgdencin podendo ser temporaria oo permi-
manente, mpida ou lenta, agernvadn on retardada ; vemos que a
nossi intervenclio pode ser muito eflleaz, disse-nos o mesmo 0 NOSs0
distineto Lente de cliniea o Sr. Dy, Torres Homem,

Os tuberenlos sendo produzidos por um desvio da nutrigio,
entido tudo dependerd de dnas particularidades: e lolerancie do
orgdo ¢ a loleraneia do organismo, A tolerancia do orgdo & a pro-
priedade do pulmfio de poder conter em san espessura, granulaghes,
dorute nm tempo mais ou menos longo, sem ac¢do apreciavel
destas; n tolerancia do organismo consiste na integridade das
grandes funcydes, digesldo, tnnercagio ¢ ciroulagao. — Faltando
esta dupla tolerancia, temos a phthisica aguda contry o gqual somos
abgolutamente impotentes, Hxistindo esta dupla tolerancia femos o
phthisies chroniea, A associagio em grivs os mais diversos, dn tols-
rancia do orgfo e da tolerancia do organismo, constilue as varie
dades da phthisica chronica, Assim o medico péde ¢ deve se propoy
ao doplo fim: 1.° sendo dado um tuberculoso, relardar o mais longo
tempo possivel 0 momento em que elle se tornard phthisico; 2.° sendo
dado nm fitho de tuberculoso, impedir que aquelle se torne fberou-
loso, ou 1etardar o mais possivel 0 momento em que elle se tornard
tuberenloso.

Daplo fim que nms boa hygiene e uma medicagio racional

poderdo conseguir.
Peter divide a phthisica em aceidental, e constitucionad, & como

e — —" . —— .
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cansa dagnella elle apresenta @ 1.0 desnio de aulrigdo o inaniydo
felta quer pelas vins digestivas, quer pelos vins nerins ; 2" ausencia
de luz, de calorivs o de eledricidada ; 3. wma hygions do corpo
arsencit de exerefcio a que se ajanta: a falta de insolagdo, obseu-
ridade habitual, ete. : 4.9 ma hygiene da alma: pezares pensamentos
tristes volunturios, terrores religiosns, ete.

Nio apresentaremos a8 iddéns o planos etiologieos dos ontros an-
ctores, reservando-nos para no corror da eblologia, compnlsarmos as
suas idéns e tirarmos a8 nossns modestns conelnsdes, .

P’ara elareza da nossa exposicdo apresentaremos a elassificagio
segninte : dividimos s ecansus da tuberculose em U grupos: 1.°
causas individunes; 2.° causas sociaes: 3.* cansas cosmicns, No
1.7 grupoe comprehendemos @ u bdade, o predisposicio  innata g
a constituigho, o sexo, incluindo neste certo estados physiologicos
¢ finalmente certos estados pathologicos que tamben conearrem parn
8 munifestaclio morbida. No 2.* gropo comprehendemos ¢ 4 hemmnen,
a innoculabilidade e o contagio. No 3. comprehenderemos : a ina-
nicho pelas vias aerias; a inanigllo pelas vins digestivas, o resfria-
mento, s profissoes e o8 elimis,

Esta classifieagiio em grupo, das esusas da tubereulose nio &
nossi, pois que foi em conversa que & onvimos do nosso distineto
collega Clemente Ferreira e o conslderando muaito boa a admittimos.

Devemos dizer que, a8 profisstes, sendo cansas individuaes, nés
a8 grmpames como cosmicas, e a isto fomos leviddos porque seredi-
os (nue, se as profissdes podem ser considerndas cotno ehusa da
tuberenlose, & antes pelas condigdes do ar ambiente, em (que vive o
profissionudo, do que pelas condighes da proprin pralissio,

Quanto o inonigio pelas vins digestivas, devida a alimentagido
mi e gualidade on gquantidade, esta nds « colloepmos no grupo das
cosinicas, simplesments porgue esta ¢ nma dus ecansas vindos do
extarior.

Fis o qnalro :

rll]itﬂtf.

Predisposicio innata.

1.* Consas individuoaes . . . 4 Constitnicio.

Sexo, vertos estudos physinlogicos.
Jurtos ertados pathologicos,
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Heranca.
2, Causas sociaes. . . . . . .4 Inoenlubilidmle,
CUontugin,

rhmuin;ﬂu pelas vias aerias,
Inanicio pelas vins digestivas,
3.¢ Cuusa cosmicas . . . . . . 1 Resfrinmento,

rolissOes,
Climn,

PRIMEIRO GRUPO

Causes individu=zes

[papr, —E' muito importante o estndo das idades porque
deste tiramos fllnghes importantes parn o bmtamento. B com-
plexaa inlluencin da idade : parn determinnl-a nido basta indicar
a proporgdo das mortes prodozidas nos differentes periodos da
vida pela molestin tuberenlosa; & precise ainda dar eonta da
duata do apparecimento, da marcha, da localisagio da fdrmna ana-
tomica: emfim deve-se distinguir, comparundo-sa as estatisticas,
a proporio dos tuberenlosos relativaments ao numero dos mortos,
sta propor¢io em relogio ao algarismo dos doentes, pssim como a
somma totnl das vivos ( Bertillon ). Este ultimo dado gne seriia
muito intevessante, desgracadaments ¢ pouco conliecido, Um
prande numero de antores tem desprezado estns consideragies,
limitundor-se apenas a indicar quantns vietims [z o phthisica
pulmonar em  cadd idade,  Diz Troussean que s phthisien tem
sen maxdme s froquencin na primefras idades. Laennee, Andreal,
Billard e Bonehardat tem mesmo assiznalndo a presenge dos
tublerenlos no [éto. Bstes faotos sio excepeionies. @ a opinido
de Troussean vai de encontro # observacio oliniea.

A plihisica pilmonar & mals frequente dos 18 aos 35 annos,
B onesta idwude hiypoeraties que a tnberculose herdada se loea-
lisn nos pulmdes, e & nestn idade que os organismos diathesi-
¢0s rompem a seena morbidag se congeguirmos por mejos apropriados
que o individuo passe esta idade, entdio poderemios dizer qne
elle fien como que illéso, embora tenha berdado o tuberculose.




Mesmo que a diathese herdada nio sejn a tuberenlose ; esta
molestia pdde manifestar-se nessn &poea; porque onfras diathe-
ses podem originar a tubercnlose, O vicio bonbatico (gqne éo
syphilitico modificadn ) & entre nos eausa poderosa para g ma-
nifestagio tubereulosa. )

Attendendo n estas circumstancins  deveremos sabtrahir os
doentes das condicoes que favorecam x phthisica, Assim ¢ na pri-
meirg ¢ segunda infuncia que esta disthese se Jocalisa no appa-
Ihe digestivo @ nervoso, serd pois pam estes orgios (que deveremos
lancar s nossas vistas, subtrahindo os doentes das causas que
possam [avorecer o apparecimento da tuberculose mesenterica,
ete. A crianca passa este idade eritien ¢ crescendo ohegu 4
idads hypoeraticn, deveremos entio Innegar as nossas vistas para
0 apparelho respiralorio, subtrahinde o doente e combatendo
as desordens que soem apparecer para o lado do apparelho res-
piratorio e que sejio capages de produozir a tubercnlose. Passada
esta época eritica o individuo ficn como que illéso, & 86 na velhice
& que estn diathese poderd do novo localisar-se. Diz Tuller: os
plhthisicos sfio quasi (Ao numerosos aos 70 annod como aos 10
Annos. ‘

E' verdwde que tuberculisu-se na velhice, mas nio podemos
aeeitar a opinido de Tuller, Petter & Fonssagrives [allam nn tu-
bereulose da vellies, e dizem que nesta época da vida ha umi
tolerancia do organismo tal que os velhos resistem o molestis por
muito tempo, e apresentando-se mesmo, s vezes, como que enrndos,

Volpian ¢ Mooreton apresentam estatisticas que demonstram
4 frequencin do tubercnlose nos velhos; além da freguencia da
molestin, diz Moureton, & tubercnlose nesta época da vida pode
revestir o forma aguda e o gallopanta,

Geist apresenta tnmbem estatisticas e eis v quadro que elle
nos offarece no liveo de Petter, Observados T2 tubercnlosos eis
a5 [dades em que a molestia se manifeston :

Dos 55 acs 65 annos, . . . . . 20 casos
Dos0bacs 76 * ,..... 21 "
Dos THaos8 " ...,... 2 "
Dos8gos93 " ...... 8 "
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Terminando apresentaremos as diversas idades em que segundo
0s nutores se manifesta a tuberculose, eis o gquadro:

Para Hypocrate, o maximo de phthisiea & entre, . . 18 e 20 annos

Para Bayle. . . T L ¥ osee WP M
Para Laennee, | ** " 4 "o, .. 18e80 "
Para Lombard, , ™ o " "o l. 2040 M
Para Bonchardar " & oL 20e80

Ndg, como dissemos, acreditamos com os Drs. Torres Homem

¢ Petter que ¢ dos 18 gos 40 annos gne 2 molestin tem sen maximo
te fraquencia, porque & nestas idades gne o homem mauis depaupera
0 sen organismo, ji pelo onanismo, ji pelo abuso dos praseres
sexnaes, ji pelo nboso do aleool, ji pelos excessivos traballios
(physicos e intellectnues) ji pelas profissdes o qne sesujeitam
ete., ele,

B finalmente & dos 80 aos 75 annos que a tuberenlose & mais fre-
quente na velhice, basenndo-nos para assim dizer nas estatisticas
de Vulpian, Moureton, (Geist ¢ Charcot,

PrREDIEPOSICA0 INNATA. — B de observagiio que sobre 100
phthisicos, 50 maix ou menos, nio sio hereditarios. Proplem-se pois
esta gquestlo: esta constituiciio morbida, ndo hereditaria, é trazida
no nonscimonto, ella @ inonte, oo se desenvolve no ourso da exis-
tencig, ella pdde ser adquerida, na accepedo propris da palavrad
Darthez e Rilliet dizem que 4 predisposigiio & constante e inherente
i natureza humann. e ndo concebem quoe seja de ontra maneira,
porque ella & o resultado das differencns de organisngio, porgue ella
se exerce todos os dias, & varin segundo os individuos, e éastan
razio por que as mesmas causas determinam tal ou tal molestin de
tal on tal orgdo ; uma indisposicdo on numa affecclo grave pade bem
actuar impunemente o sem perturbar em nada o organismo vital, Se
esta predisposicio 6 constante, se elln resultn da differenca de orga-
nisagin ¢lla & congenital,

Outros dizem que a predisposicio aos tubercnlos péde sobrevir
fm oum individuo, que anido tivesse, quando nascendo.

Diz Fournet, a predisposicio wos tuberenlos & adguerida quando
o doente naseido de pais sfos, de wmn constitnigdo primitivamente
robusta, depois de ter gosado por algum tempo de mui boa saude,

s
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eahie insensivelmento debaixo de certns eifenmstancins partioulares,
nns eondicoes orzanioas que predisposm as aflfecstes tuberoulosus,
Hernrd o Cornil declomm que & umiae gquestéo diffiell de resol-
ver-se, Buborn elles gejio mais levados o admittiy o primeiea opi-
nilo, que se prende melhor as idéas gue elles sustentam sobre o
especificidade da digthess tnberenlosa : elles ndo podem desconheper
qite em certas elrcumstancias, a molestin parece reslmente tey sido
erenda por inflnencips bem determinadas nos individnes que pare-
clam dever estar ao abrigo de toda predisposicdo a tubereulisagio,

Cruveillier @ Petter citum as historias de duas pobres [nmilias,
que nio tendo precedentes hereditarios, e tendo fithos como os pais
fortes e robustos, esias fomilins fordo victimas da molestin desde
que deixando o sen puiz fordo estas part & cldinde e ahi se entre-
guram & traballios mais on menos pesados, ald forfo morar (por
peonomin) em um peguenoe casebre onde, mal penetmndo os mios
caloriferos, se entretinhy constantemente o humidonde, acerescendo
ainda a alimentacio gue g insufliciente em gquantidade e qualidade
(lervas, ete.) Sejancs permittido nfio dar o estes fuctos referidos
por Cruveillier o Petter a extensfio que dio os autores,

[ix ald, dizem Hernrd e Cornil, exemplos mul propeios para
armstiar a0 conviecdo, Sem duvida, ajuntam os mesmos autoyes,
podese  sempre oppor que oy membros destus duns familias
tivessem uma predisposigio taberculosa congenitn] ¢ porém serd
pma hypothese poneo provavel, e & quasi certo, que, se elles ndo
fivissem mudado (e meio & de regimen, ndo tornassem phithisicos.

Fstes factos confirmam u tuberculose adquoerida, que acha
tumbem umi manifestn confirmagio na pathologin  comparada,
Sabe-se que pode-se ornar wm animal tabereuloso, quasi 4 voutade,
prcerrando-o ¢m hignr obsenro, submettendo.w no mesmo tempo 4
wmn alimentucio insuficiente. Cru causa preponderante, diz Rayer,
na prodaecio dus tuberculos nos animaes & o eaptiveiro en domesti-
cidade, & geralmentes nma mudanga notavel e prolongada nas condi.
clies naturaes e existenoia.

Os sieznies din prodisposicio adqnerida on innata sfo ainda
jenas caraeteristicos ¢ menos eonstantes que os da predisposicio
hereditarin, Péile-se dizer que todas as constituigdes, todos os tempe-
pmentoy sio aptes part contrahir o toberculnse, Sem duovida, os
individuos fracos, lymphaticos, naseidos, de pais encheticos parecem
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offopecsr W auuero mais consideravel de phthisicos, Porem os
individinos fortes, pobustos, nia estio no abriga de molestia, estes
tambem @ contrihem, Champonllion nofn: nio @ mreo ver no tropn de
Tl individoos de estatuen eleviddn, de [ormas  Lerenleas, com um
appierellhio respitatorio lirgnments desenvolyvido tornarem-ss phthi-
aicos com wmn rapidez inerivel. Seanndo M. Hivtz, o predisposigdo
tuberctlosn heveditaria, innata o wlguiride se tmdugivia sobretudo
por nma conformacio particalar do peito que, am lugar de apire-
sponbar o sun nudor areno no Lrie su[nuriur. serin no. contrario
estreitado nesse ponto, compurativamente o base. Pareee, diz, o
subio professor de Strsburge que ¢ lsto deyvido ooomy paada do
desenvolvimento do pulmio, & wme peguenhes, primitivie desta
visears. Briguet, Merard ¢ Qorndl, nunen observaram tal disposicio
net no comeco, nem durante o desenvaolvimento da molestin,  Aldm
disto dizen Herard « Cornll, e com justa vazdo, que no estado normal
o tlinmetro da parte superiot do thorax & menor que o da base,

Cosstrruigio. — Admittindo-se  geralmente que um indivi-
due fracamente constituido & muite exposto 4 tuberenlose, diz
Andral: nota e na constituigio daquelles que estdo destinndos a
sucoumbir A rubercnlsaggo pulmonasr, wm copjuncto de caracteres
que  podem & priove Dnger prever o desenvolvimento destn mo-
lestin, J& assignulamos em ontra parte estes cameteres.  Laennec,
Lounis « Fournet protestam  contim o existencia de uma consti-
tuicdo  predisponente.

Nios diremos que, se um individno forte ¢ de uma consti-
fnigdo robusta, péde tornar-se tuberewloso, ¢ mnito mais facil,
mais feeuente que um Individuo de constituicdio fracu. de tem-
peramento lymphatico nerveso se tnberenlise, Nio podemos pois
aereditar com alguns autores que nfio haja umn constituicdo, i
qual podemos climmr ao menos de snspeita, B Dastants com-
pararmos o flbo de psis  tnberonlosos, on diathesicos, com o
o de pals eujos antecedentes udo siio suspeilos, para acharinos
eitre elles differencas notaveis, as quaies cliomaremos dilferengas
tuberenlisantes, O satores afmdi entmeram ontras chnsus, (jue,
por i termos nos  estendido demasiadaments sobre o etiologia,
apenas mencionaretos

Aleitamento  insufliciente on artificinl, applicacdo prematura

on forgada das facnldades intellectuues, paixdes tristes, Imbg;lhaa.
i Ri=—
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exoessivos, abuso dos praseres sexnaes, nhuso do alecol, o rachi-
tismo, efe., ete.. sio causas que fnvorecem & manifestacio tuber-
¢nlosy, pois que sdo todas causas debilitantes. Algumas d’entre
pstas citisas 8o ath consideradas por alguns como eausa unics
gssim Laeunee [allundo dns poaixdes tristes, se exprime: * entre
ns cansas vcensiones da plithisica pulmonar, diz elle, ndo conheco
mais certas do que as  paixdes tristes, sobretudo quando ellas

T

gio profondas e de longza f]lll:ﬂg‘ﬁtl )

Mead considers o phithisies como o (erminaglo mais frequente
da melancoling, ¢ Morton deseroven s phtysis meluncalica. A res-
peito da applicagio prematury oo forcads das faeuldades intel-
lectnaes diz o hygienista Michel Taevy: * o problema da edu-
cacio 6 n balonen das foreans plivsivus e das Tuonldades intellectuaes
pin se pdde obtol.o sendn com o auxilio de wma gymnastics
obrigatorin, variada, adaptoda o cada idade, com os intervallos
icnaes parn o5 exercicios da intelligenein e recompensada nos
coneursos annuases como ¢ fosse eqatudos litterarios *°, Sentimos
ndo podermos estendermo-nos sobre eslas cniisas, mas esperamos
que a boa rugfio de leltor, supprivi o que o tempo nio nos
permitte exjor.

SEx0,— Diez Louis (1841 que o seienoin  possuia  poneos
doctimentos eapazes die nos mospmr a relagio da preferencia da
phithisica entee o sexo masenling ¢ fomining, Bayle dizia que a
phthisica  aecommettin smbos o8 sexes sem preferencin a nm
delles, Entrétants o mwesmo Lousis, M. Benviston de Ohateapanent
de suas observacdes conclniram gue a plithisien math mais o8

Cindividuos do sexo feminino que os do musenline: que na

Frangu, principalmente em Paris, & o que se observi.

Mr. Papnvaine de snas obgervacdes liradns nos Hospitaes de
crinncns,  observaches macroscopiens, elle eonelne gque ainda ahi
a molestin & maie commum no sexo feminino, que no masen-
lino, com effeito. sohre 532 meninns mortas dos 2 nos 10 annos
no hospital das crinneas o autopsiadas por elle, 308, on os %5 tinhio
tnberculos, o gque sobre 387 meninos, antopsindos no mesmo hos-
pital, 210 somente, on os *fa tinhfo tuberenlos, K importante
esta ohservucio de Papavoine porgqne nos mostra que a prafe.
rencin da foberenlose para o sexo feminino se mostra em todag
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ad fdades. M. Home (%) diz que mn Inglaterra a phthisica mata
mafs os homens que ns mulheres, nesim, gue em 200 philisicos
mortos o existentes ni enfermaria real de Edymburgo, 185 erfio
do sexo moasouling ¢ 112 de sexo fsminino,

Patter diz: ** as mulliers se toberonlisim mais vezes (ne
o bomens, o facto & incontesiavel ™.

0 3. Dr. Torres Homem disse-nos 4 mesma consi nas suas
conferenins elinteas do nnno ]mtrsrlﬂi.l,, ¢ ambos csles eminentes
autores. expliciny estp preferencia pela existencia de tres con-
dicoes  inherentes o mulher, condicbes estas que  pertobam o
nutriedo ¢ par ko {gyoreesm o | hthdsicn pnlmonar, estas coti-
digdes siio o menstruapio, gravides, povio o uleifamento.

Attendendo 4 que estes estados phygiologicos sio inherentes
10 sexo, parete-nos dever teatnr delles peste mesmo ponto.

Tratnvemos pois da menstruacdo, da gravidez, do parfo ¢ do
aleilamanto.

Antes porém vejamos se no Brazil suceede o mesmo que
na Buropa a respeito da predilecgio dn taberculose para 0 sexo
feminino,

Apssar de ser estn opiniio de todos os praticos, gue con-
sullamos, deveremos notar que no Bzl parece que morrem
wiais homens do que molheres As cirenmsiuneias inherentes ao
gexo feminine, wio davidames coneortem poderosamente para
ereapdo on o desenvolvimento du tnlbereiloze, mas nio ¢ menos
exacto que o8 bomens se depanperam muito muis gue us mulheres
¢ S8 eXDOEIN 3 onusas occasionies  mais [reguentemente que as
mullieres. B agsim que no primeire demestre dests anno ialle;

cetitm no Rio de Junelro 268 homens ¢ 290 mulherss, vése qne

o uma differenca da 96 em [ovor na mertandade no sexo mas-
calino.

MENSITRUACAO.— A menstruacio ¢ wm  estndo  physiologico
da muther, desde que este se perturbe, o mulher sofire e sendo
o pulmdn o orgio que as mais das vezes se encuarregn de supprie
asty perturbacdo, & justamente o pulmdo a vietimo da desordem
eptameninl.

") vt Mofées 1RIR, g, 72
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Assim desde qne haja snppressdo da menstrnacio ( nio estando
eqta snppresedo lignda o idade on estodo de gravidez da muoiher )
hin nmmg congestio pulmonnr, seznide on nfo de lmmﬂpt'ynig
gque forna-se o ponto de partida da tuberculisagio. Observagdes
exactas confirmam o nosso modo de pensar, nssim Heraed e
Cornil oitam @ observaciio de nma senhorn gne até aos 406 annos
foi rvegularmente menstrmada, que porém nestn dpoca 1864, em
congaguencin de um susto produzido por nma explosfio de gaz,
estando elln menstrondn, forio snapensas as snas regras, isto a
15 de Agoslo, apos a snppressio a senhorn soffren mio estar,
calefrios, ¢ uma ligeira febre, no din seguinte roquidio e Losse,
Esta tosse continuow, ¢ 0 sed estado de saude declingava diaria-
mente até o din 10 de Dezembro em que a mullier fallecen.

Devemos notar gue esta mulher até o dia 15 de Agosto
gosava perfeitn sande. tinha tres filhos robustos, e elln era tambem
muite robusta, Felta a antopsia, encontrou.se granulagbes tuher-
enlosas, pneumonias catarrhaes, cageosus ¢ onvernas. Citando so-
mente este facto Hernprd & Cornil, juloom inatil referir ontros,
e dizem: os factos nifio sdo puros,

Consuliando o livie do Sr. D, Eloy de Andrade (%) vemos
que elle considern w suppressio do molimen hemorrhagico eomo
nmn cansa capaz de Tuvoreeer & manifestagio tubercnlosa gquando
esta existe adormecidd em um orgimismo euja snude ¢ na appa-
penoia florescente.  Um resfleliumento subito, o pisnr desealgo no
eflo frio ¢ hnmido, nma grande emociio, o terror, uma noticia
ernelmente desagradavel, ete., 8o enusns capazes de sapprimic
ns mensiruos, @ estn auppressio eapnz de despertar o diathese
adormepidn  as vezes. A congestiio pulmonar qque segne 4 sup-
pressio das regras. converbe-se em om estimulo qne ifrrita o paren-
chymn  pulmonar, provoea a  proliferncdio cellular e chega a
determinacdo de uma tnberonlose,

Acreditamod que, s2oa major parte das vezes n suppressio
dn menstrmncdo constitne uma cansn goe desperta a tnberculose
hereditarky, que dorme, como iz o Dy Bloy, ndo podemos tmmbenm

(*r Phibisivs pulmonnr (1950
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deixar de ncreditor qne o estimulo pulmonar continuo  possa
devorminar nma  philisica,

Prevppz, — Qual 6 o inflnencin da prenliez subre a marcha
dn taberenlose { Os  autores  dividem-0 em  Ires grupos @ ons
acreditam qne esta infloenein ¢ sempre fovoravel outros gone &
desfuvoravel, ¢ ontros finglmente, attendando ao periodo di inber-
oilose, 4 marcha gue esta seguin, & Apoes da prenhez, admi.
tem o meio  termo e dizem : a inflacncin o & favoravel,
ors.  desfavoravel. No primeiro grupo eitunos 1 Cuallen (%) que
diz ** u prenbez {em munitns vezes retardado nas mulbheres os
progressos da phithisica™ ; Franel (**1diz que a inflnencie & algumeas
vezes favoravel ; Borden idem ; Banmes (“*#) appella para a sym-
pathiy gne existe entre o utero e o polindo, para  sustentar
a influencia favoravel, e diz elle : quando um desses orgios ¢
goile de nma affeccio muito grave, nnegio sastentada do outro,
gqualguer que sajn n causa, mais partionlormente  quando  esta
nio tem pada de morbide, pdde suspender a marcha e diminuir
n intensidade a tal pouto gue elln possy parecer aniguillada.

Duges diz que a prenhez accelern algnmas vezes a murcha
de uma affecgio chroniea, mais que na maior parte das vezes,
ella faz desapparecer momentaneamente os sympromas, € @ o (ue
ge observa muito e & hem conliecido na phthisiea pulmonar M,
Andral. gue j& snstenton @ doutring econtrarin, diz: ** en wnho
podido me convencer que na maiorin dos  oases os symptomas
du phthisica se suspendem on ficam estacionarios duranie o enrso
da prenhez .
Os autores que sustentam u dontring, contraria, isto ¢, que
influencia dn prenhez & desfavoravel 4 marcha da tuberealose | sio
Manticenn, Lomis, Stoltz, Robert, TTerviens, Guenean de Mussy,
Vigln, ete., que na prenhez encontram sempre um estado des- ;
faveravel 3 marcha da roberenlose inerementando os symptomas, |

(%) Calln. Blementos do medioiun pratica. 7, 11 pag 180
(**] Franeh. Pathologia medies, T. 1YV pag 240,
1% Hroumes, Triadoe o phthisica. Livim T pog 208 ¢ 463
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e favorecendo a proxima terminacio [Mwtal. Grisolle (%) haseado
em 27 observicoss tnmbem sustenta esta influencia desfavoravel,
g nomo elle Dubrenilh, Herard e Cornil. Finalmeote onfros nu-
tores, entre os quass citaremos maitos parteiros onlendem que
a prenhez orn snspende a marcha do tubereulose, ora aggrava,
necelern a terminngfio fatal @ pensam assim : Portal. Desormennx,
Paul Dubois, Gardien, Montgomery e Gendrin,
Gardien diz que nos tres primairos mezes @ tuberenlose pirn e
em snn omarehiy, mas que no guario e guinte mezes elln aecalera
a a terminacio o Mnial,
Montzomery lga importancia ao periodo da molestin: assim
st pstd no comecn, a4 prenhez susta, paen oo mprehn do moles- -
tia, se porém a molestia ji & adiantada a prenhez nceelera a e
minacio fatal,
Gendrin attends para o funceionalismo do organismo, assim,
se ns fonegdes se exercemn mal. entdo a inflnencia da prenhex
serit desfavoravel, se porim as funegdes s exercem normalmente
a prenhez exerce ama influencia favoravel »
Capuron sseegurn que is melhoras notadas a prineipio, sio
illnsorias : ** Vi, diz elle, mulherss phihisicas melhorarem appa-
rentements, acraditarem mesmo em nma eava radical dorante
o prineipio da gravidez ; fraea e breve illusio qua desapparece
no quarto ou quinto mez, porgque entdo o tosse s8 exaspern, @
ddr angmenta e & morte nio tarda a feriv 0 vietimp depois do
parto ™.
O que diremos nds! Diremos resnmindo que a influencin da
prenhez na toberculose, ora & fuvornvel, or desfavoravel ; isto
depende de certas ciroumstnneins, assim uma  fuberculoss (ne
se manifesta durante a prenhez, serd accelerndn om sun marcha
por esta: nma tubsronlose incipients serd suspensa em suw marchn -
pela zravidez, ¢ os symplomas daguelln s6 se ostentario depois
do parto, vindo o estado puerperal agemvar o molestin,  ete.
Querendo pois uma formola geral. nds diremos : a inflnencia

da prenhes sobre a (uberculose pulmonar @ nntes benefica que
perniciosa.

(*) Archivos gerses de medicion, Janciro 1850 ~
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Pario. — Eslado puerperal., — Sobre eate ponto estdo de
acorda todos os praticos antigos e modernos, iste & que a in-
fluencin do parto e do estado puerperal @ desfavoravel a marcha
da tuberoulose, neeslerando ests marcha, e precipitando a ter-
minagho futal, Explicu-se esta influencia desfavoravel, attenden-
do=we n mapidez com que as phlegmnsiny s¢ desenvolvem o tendem
i suppura¢io no estado  puerperal. Ndo sorprenderd pois que,
A% pnenmoniay  lobunlires peristubercnlosas percorram todas us
siias phases com maior mpidez ¢ que assim, o estado puerperal
seja ama enasy de aceeleragio do trabalho morbido, que se tem
fixado nos pulmdes. Aindn occorre nma circomstancia que poderd
azgravir o prognostico da tubercnlose e 6 o apparecimento de
inflammngdes e granulughes wbereulosas nos orgios genitaes, Este
facto tem sido assignulado por Namins, Oruveillier, Bronardel, ete.

Admiramos qué o professor Grisolle que, baseado em 27 ob=er-
vaghes snstentou o intluencin nefastn de prenhez sobre a rubers
erflose, professe agern a opinife dinmatralments opposti, nsse-
gurnndo qne o influencin do parto & antes favorayvel, que desfa-
vornvel & marcha da tuberculoss, e que portanto o parte 8 antes
a desejar do que a temer sm um ecaso de tuberculose. A, Dubois
professa com o maioria dos antores a opinifio contraria a de
Grisolle, & diz aqnells antor : “ se a mulber aneacada de phthisica
seeasasse, resistivia ao  primeiro parto, difficilmente ao segnndo,
nnnca o terceiro . O nposso patricio Sr. Dr. Eloy de Andrade,
em sen liveo publicado neste nnno, recommendado pelo nome do
nafor e ninda pelo distineto elinieo Dy, Torres Homem, diz-nos
qne muitns vezes fem obgervudo que ps symptomas da phirhisiea,
nidormecidos durunte o earso da prenhez, despertavam no periodo
puerperal, ao apparecer g felire do leite, com insolita intensidade,
precipitando rapidaments a terminagio da molestia,

Vemos, pols, que neste ponto da etiologia da tuberculose,
nao femos mals que concordarmos com o verdade, isto & que o
estado puerpern]l tem oma inflnencia desfovoravel d morcha e ter-
minagio da tuberoulose. Nao podemos entretanto calarmos os casos,
emborn que excessivamente raros de tuboroulose gne continda ndaor-
mecida mesmo depois do parto,

Lacragio — Aleilamento smaterpo. — F' bem conhecido o pre-
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oeito, que as muolheres debeis ¢ Dacns ndo uleitew seus lilhos, ou
pelo menos sejio auxilindas por ama s,

Todos os auwtores estfio de aeordo neste ponto, que o plel-
tamento prolongudo, mesmo eme uma wulher robusta, depuupera
o organismo destn ¢ & o primeiro anel da cadéa que se lermina
N eonsmmpeio 3 que esie dopanperamento @ mais pronuneiado e
mais rapido na mulher que aleita duws eriongos, A pathologia
compatada confirmu o nosso modo de ver, com effeito, Rover nos
diz que, us vaceus e jumentas que fornecem leite 4 populagio
parisiense se consomein, soe emphthisican, apesar da alimentacio
# mais natritiva e reparsdora.

A alimentacio prolongads perturba certas funegdes do nosso
organismwo, assim ha perda do appetite, os alimentos que  sio
ingeridos sio difficilmente digeridos. Ao mesmo tenipo a secrecio
lactea  exeera-ge, o leile & extremmuments agquoso & abundante.
Fsta hipercrinia, enfrngquecendo o organismo de am lado, de outro
rantba [he alimentos de oealorifieacio, tho necessarios & vida, e
predispoe assim doplamente & tuberculose. Diz Bouolmrdat ¢ a
econtinuidade na perda dos alimentos da ealorificaco gque, v todos
psles casos e muoitor ontros analogos, & a cansa do desenvolyi-
mento da tuberenloss,

' peld mesma nianeirn quoe Bouchardatr expliea o extrema
frequencia dn tubercdlose eni uma époea adigntada da diabetes.
O papel ¢ glycose sende essencialmente de provir ds necessidades
da ealorificagio, quando o eliminngio deste prineipio se pem cons
tinuado damnte um longo espugo de temipo, em guantidade no-
tuvel, tuberonlos apparecam sempre nos pulmoes, Umn mulher
froce, Iymplation ndo devera pois amonentar, quer tenha oun nio
a dintliese tuberenloss, porgie s2 Hver o molestin apparacerd com
enerein e o terminnedo [ntal serd prompis, se uio tiver a diathese
a amamentacio ereard esta dinthese, e creadn o munifestagio servi
prompta. Umig mullier mesmo robosta ndo deverd prolongur por
muito tempo o amamestagd@io, porgque se expora 4s oondi¢oes da
primeimn. Se no uleltamento njuntarmos as insomuiss;, us noites
iy elaro, o fustio (v dahi resulia, plumus por e piassiin as
miis corinlioses, e que subsmn ser mdls, teremos o corlejo de cansas
formadorns do diathese toberoulosa.

[NFLUENOIA DE CERTOS ESTADOS PATHOLOGIOOS. — NoOs esiu-
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tnramos  sueoessivioments a  influencia que ns molesiins ngndns
fehris o molestins chronleps exervem sobre a tubepronlose,

MoLesTiAs acrpas pEpms. — Heruld e Cornil declovam qne
entre a8 febees erpprivas, a esearlating o a variola ndo parseemn
exereer penhinma influencin puen o desepvolvimento e marebn do
Imberonlisacie, Entretanto alouns antores pensam pelo contimrio
gque s lebres sraptivas fem crnde fnﬂuvnriu soboe a0 iandlfestacio
tuberenlose. Part estes as febres eruptivas gosim o papel de
emuneloriod que tem por fim a eliminagio da wmaterin morbidi,
Que estan eliminacio nfio se fazendo, ¢ portands persistindo @
infecgdo doy humores, dard ovigem & disposicio tnberenlosa, iz
Barrier: ** Isto ndo pussa de uwma hypothese, mas elln agridic-te
¢ en a julgo fecunda em indicaghes racionanes ™

Segnndo outros, Brichetean por exemplo. esta phthisica por
metastage, pela petrocessiio, nfio & sendo nma eoincilencia.

Barthez e Rillier dizem, mas com reserva, que a3 criangas
vaceinadas sio mais dispostas a tubereunlose; Corner e Bayart
pensam da mesma maneirn, Bonelurdat Jembrando ¢ue muitas
criangas, mesmo cacheficns, peln vuecing, evitando a variola, 1i-
viam-se da morte, diz que u yaocing nfo deveria ser contada no
numero Jdas causns,

A respeito do sarampdo quasi todos estiio de acordo, assim
Hoffmuann, Frank ¢ Guersant consideravam que esta affecgio em
muitos casos de diagnostico doavidoso de tuberenlosge eselareciam
o dingnostico, Barthesz e Rilliet dizem que a quaria parte das
crinnens vietimas do siiunpio nos hospitaes tomam-se tubereu-
losas. Ao mesmo tempo Michel Levy apresentava uma analoga
propoty@o de phthisicos nos jovens militares atacados de sarmmpdo
no Val-deGfrace. Barrier, Pidonx e Vogel consideram tmnbem esta
complicacio muito frequente.

Agora cilaremos alguns autores (ue pensam o conirario.

. Grisolle diz que em 100 ecasos do sarompdo tratdos por ofle,
penlinm caso de phrhisica se apresenton. Roger, nio pegando n
complicagio, diz entretanto gue ésta so se not nos hosplogoes, o
que estih em relagiio com o estndo cachetieo das erinngas gne pars
ahi viao.

Diz Dumuschine & respeito: o que @ certo G gie o sarai pdo

necelern o marche das affecedes tuberculosas ja existentes » pre-
’ 4, b,— 8
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eipila a sun terminacio ftal, sobretudo guando se trota de phthisica
pulmonar . Jaceond tem muito sm eonsideracio as differencas
que cesnltom do germen epidemico. Segundo Barthez o sarampio
sevin muds vezes seguido de grunulose aguda e generalisada que
de tubereulo=e limitada, de phthisiea pulmonar.

Como coneeher puis a aog@o pathogenies do satampio ! Parece
pacional adiittiv=e que sejp pelo enfriguechmento gue dahi re-
sulta, gue  devemos explicar @ negio do sarampido, com effeito,
Ronchardat insiste sobe a4 dinrrhéa concomitante com o surampio
donde resultn nma geave alteracio dus funegdes de matrigio o de
ealorificaoio. Parn Tronssean ¢ o eatarrho bronchieoque notna como
olomento pathogenico da taberculose, despertundo o germen he-
veditario, Monneret nppella para o byperemia bronchica. Herard e
Corndl appellam parm o eatarrho morbillaso, que actni de duas m:-
niires distinetns ; ou por sua intensidade e longa duracio elle
disperia o predisposicio morbida pur o tuberoulisagio, on entio
el teaz wmn exaresrbaciy, nm impulso agndo de grannlagoes e de
prenmont em nm individoo goe tivesse granulagies isoladas,
latentes

Fepes ryeuoipk —Constituimg ells uma oceasido favoravel 4
tuherenlose, on pelo contrario seri alla antagonista desta affecpio ¢
Aindn disente-se, Laenner pensava que todas as febres fuvoreciam
i tuberenlisnofio, Die Mopnnver “gqnantos doentes nido se v for
paretn fnberenlosos depois desta febre ! Leadet o Mereler. este em
sun these, sustentam que o febre typhoide muims vezes & seguida
de tnberouiose o Moroier cita observagtes e felne vyphoide e de
titberenlose  marchando conjunetamente sem uma impedic a outra,

sompido, como nos sabemos, & dotlienenteria nma molestin de
tho longa duragio o sendo elln siccompanhada de tantas eivenm-
stancias gue depeguperam  am organismo ( anorexia, diarrhé, ere, )
julgamos poder acreditar que elln seja antes favoravel 4 ma-
nifestugio div tnbereulose, ¢ & susn marcha  invasora, que desfa-
voravel, on como dizem antagonista da tnbereulose ; embora saibamos
gque defendnm esta dontrina valtos eminentes eemo: Thirial, Andral,
Louis, Barthez, Rilliet, Forget, Pidonx, Revillod. Constantine
Paul, ete,

UnGrrent ciie— Rata Inflnenecin & admittida desde lonza data.
Wills a chamavn : coslibulum tabis, Monnerst ¢ Pidoux consideram
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a inflnencia manifesta. Barthez dizendo que a influencin er pouco
activan, encontrn em Roger a opinifio de qoe esla influsneln &
maiz poderosa que o do sarampio. Trousseau nooonsidera como ama
intluencia especifica, porque a coqueluche so comporta aqui;, como
i respeito de todas as distheses, enjo evolugio olla apressa. E
nma ocoasido morbida sobrevindo em um sujeite predisposto e nio
nma cansn real (Loennech A coqueliche netu agqul, aereditam og,
como umn onusa debilitonte, & uma molestin de longa doragio,
fabril e que além do fastiogqne amrrets, ginda pelos esforgos de
togse provoea vomitos. ha portanto perturbugdes nutritivas mani-
festas, Demais segundo a noin de Devilliers a frvitagiio loeul gosu
agqui papel importante, sio as poderosas exvitagies da micosa das
vins respiratorias, de que fallam Herned o Cornil.

DOEN(AS AGUDAS DO APPARELIO RESPIBATORTO.— Estaqnestio
fem =ido vivamente disentids, Broussais e toda sun escola defen.
deram ardentemente a influencln dax pldegmasios do apparelho
respiratorio sobre a tubercnlose. Bayle Luennee ¢ Lonis palo con-
travio, diziam que o desenvolvimento dos tuberonlos erq absoln-
tamente espontanec, Mns anulysindo os fuctos, vemos (que leve
razdo Bronssais e sna esoola — pam mesolvermos melhor a questio,
annlysemos as phlegmasins dn mueosa respiratoria, as do  fecidao
pulmonar, e emfim as da memhrana serosa.

Sobre a luryngo-bronchite della trataremos quando fallarmos
do resfrinmento, porgne & produzindo esta phlegmasio, que elle actan
como cansa de tnberenlose,

A expressio popular eatarvho desprezado eonfirma este fueto
etiologico. Beau prefere n denominagio de eatarrho degenerado,
que mostra melhor o suceessio dos phenomenos eatarrhaes o
tubereuloses, Attendendo porem a qgue a larvogo-bronchite ¢ oma
molestin muito commum, ¢ qua nem todos individuos aeados
delly se tornam tuberculosos, diremos que esta influencin @ rely-
fivamente rara: e wesmo aquelles que  tornam se  tuberenlosos
depiois de wm catarrho prolongudo, devemos ver nelles, Indivi
duos predispostos & toberenlose, quer poela hemnge quer pela
acquisicio. A bronehite epidemien, la grippe, & muitas vezes o
ponta de partida dos mesmos aceidentes. Uma  pavtienlaridade
tem sido notada. nssim Fournet diz que muitos dos sens doentes
de tnberenlose faziam remontar o sna molestin oo grippe de
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1837, O mesmo tem obsgervado Clark gne diz, que muitos dos
send dosntes phithisicos fazem remontar a sua molestia a influenza
quee reinon pa Ingliterra no estio de 1832 e na primavera de ‘
1830, Memnrd ¢ Comnil tem observado o mesmo p respeito do
arippe qne sssolon Paris dumule os invernos de 1864, 1865, 1866,
landusy tem referido factos identicos.
Foster diz qne se as affecgdes ontnrrhaes nio  favorecem o |
apparecimento da toberenlose, nzgravam a0 menos esto molestin. i
Dizem aindn Iardy e Behier, gnando o laryngite chronica
tam wma terminacio funsse, o morte ¢ o resultado de nma com-
plicacdo mauis on menos dependente da malestia do larynge, @
como principal destas complicagoes deveremos lembrar o edema
da glotte & a phthision pulimonuer,
Ainda  os  eirargioes fallam nn frequencia da luberoulose,
gomo consequencia da  fracheotomin, maxime gnando @ eanula
¢ conservada por muito tempo dentro dan trachéa, & ainda os
casos de toberenlose em consequencia de corpos estrunhos na
trachéa, Sommerbrock em velagdo a esfes fuctos fez experien- ‘
cias em ecoelhos, atravessando um fo neandesesnta na trachea
arterin 8 no larynee dedies animaes, a8 este observador notou

uma perl-bronehite purnlenta, uma pneumonin com espoliagio e
emfim nma verdoadeira phthisiea pnlmonay,

Pyervoxia,— A influencia gque exerce a pnenmonia sobre i
produceio ¢ marehn dos tulierenlos & mnito restricta,
Assim o dizem Laennec, Louls, J. Cluk, FPournet, Herard
e Cornil: as observaches destes autores mostram que a inflam-
macio do pilmile rmrmmente se contn entre as  molestias que
precedem divectaments i@ tubsroulose (oito por cento, mais oun -
menos ), olém do  peqneno namero,  devese notnr e  oerto
intervallo tem decorrido entre ns doas affecobes, de maneira qne ~
a telneio de enspalidade espd longe de ser demonsirada, |
Gieisolle, parn saber perfeitaments gnaes as relagbes que
exidtinm entre a pneamonin e n tnberculose, interrogon a 72
phthisieos <obre as maolestine  gqoe estes tyerdo antes dos snas
cutrllas parn o Hospital; ome dos 72 doentes 86 dons tinhio
soffeido de pnenmoniy grave o bem eatnoterisade, 3 on 4 annos
antes dos primsiros symptomas dn  plithisien ; sen restabele-
cimento finha sido completo; 2 onfros doentes finhdo b dons
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annos soffrido de pneamonin, e a datar dessa époen fol que
eomegiram 4 senbir os symptomas  phohisicos ;o fosss, dyapnéa,
pemmirrecimento.  Loais procedendu as mesmns indagughes em
80 plirhisivos, néo encontron Senfio 3 que 4 annos antes de morrar
soffreram pnsumonia. Foi o datar dessy époen que os doentes
comagaram n tossiv o expectorsr s 4 onlpos doentes  aecnsavam
tambem em seus antecsdentes nma pnemmonia, 3, 0 e 17 annos
antas do apparerimento dos symptomas de phthisiea. Depois
deste momento, bem que a sna constitulgio fogss debil nio esti-
verfio mais sujeitos o eonteahir entarrhos. Marton, Baglivi, Aven-
brogeer, Stoltz, Corvicart, Boailland « Pilonx sio de opinido
pontrarie. Willinns e Stokes pensam que i pnemmonin em certas
eirenmstancias terming em tubsredlose. Andral perzonta se nesies
edsos a tubercnlose ndio terin precedido A4 pnenmoniy, se se nio
tomon @ cansa pelo effeito,

Bouchardat diz que o appavecimento dn tnberculose ndo tem
sido provoeado peln inflammacio pnenmonica em si, mas pelas
pertiurbagbes de natrigio que s8o n consequencia da poneumonia.
Henri Roger diz que & muis commum que & broncho-pnenmonin
termine em iuberculose que o pnenmonis. Enfretanto devemos
notur que a broncho-pnenmonia & muitas vezes nma manifes
tacdo tubereunlosy .

Puuonezia.— A plenrezin marcha, quasi sempre ao lado da
tubercnlose, ora como causi, ora coma effeito.

Uns se inelinam mais a erer que seja a maior parte das
vezes como causy di taberculose; outros pelo contrario entendem
gque seja antes wm effeito du phthisiea punlmonur, Com estes
ultimos pensam Herard e Cornil gue  considernndo a pleurezis
como effeito da tubereulose, dizem: quando, antes de ouvirse
symptomas Inheronlosvs, encontrnmos plowrezia, ¢ qoe os taber-
culos sia pleariticos e entfio ndo denunein-se & tuberonlose, e
mais tarde esta  tornando-se manifesty, attribue-se 0 sua mani-
fostaciio n plenrezin, quundo esta e, como vimos, ji effeito da
tuberenlose. Louis, Monnperat, Hardy e Behier considernm o
plenrvezia como elfeive da tuberonles:, & nunea eomo cansa, Entre-
tanto Grisolls diz: ** nio hon oode mals commun qone ver-ws ami

tnbereulisngio declavar:se apos nmu plenrezin aguda on chronies ™,
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Nos, prudente diante do deswcordo dos antores diremos:
aue @ pienmoniy @ o plenrezin ndo sdo eansas de tubereuoli-
suedu, que. quinde estas snolestins seguem oo stn marchn pormal
ellus tendem sempre porne et radical, mas que, sinum desvio
nesst marchn toronr w wolestin demnsiadagente longa, s sym-
ptomas e ontra ordem derem o estas molssting certas farmans,
que nearretem notaveis peetarbaedes nn notrieds aeren e ali-
mentor, entio  gereditimos  poder diger  gue nestas  eondicoes L
a4 punenmonbit, a plenrezia, oserd wonn causy de  tuberculisacio
pulmonar,

Heyorry<is, — A hemoptysis tem sido considerada succes-
sivamente o como ennsa ¢ o como effeito da mberculose. A idéa
de considerar & hemopysis eomo cansa da tubercnlose parte das
| doutrinas physiologicns de Broussuis sobre a dmritagio. O sangue,
ilos bronchios e alveolos pulmonares, representa uma espinha in-
flammatoria que desenvolve a phlegmasia elironica fonte da tuber-
culose. Mormon, Banmes o Andeal nfio hesitavam 4 prineipio em
| considerar a hemoptysis como eanse du tuberculose, Para Nie- *
meyver 4 hemoptysis ndo provoea a thberculose, mas sim un
| pneumonin essoosie  Sanderson, em apoio 4 doutrina de Niemeyer,
invoen o aphorismao lippocratico: © Saageinis spule, puris spu-
L of ooy 7, Eotvetanto hn objecedes o doutring de Niemeyer.
Sleoda fez notar que a hemorrhugin nio se fazia nos ulveolos,
|, mas sim nos bronohiolos; que o sungne ndo & wm agente tio
1 irritunte e que ulids, pelos esforeos da togse; elle & logo expallido.
: Tranbe apreseatie omu objeccdo elinfea, o & que elle nunca teve
‘ orensido de observar o influencia da bemoptysis sobre o tuber-
culose. Bm Feanga o sweefio phthisiogenicn dn hemoptysis conta
poneos willierentes, assim Laeunee, Louis, Andrml ¢ Monneret dizem
gue s hemoptysis & a consequencin da congestio pnlmonar; que -
' ellia: peompanha o manifeatagiio tuberculosa, mas que de nenhuma
! maneira eiln o determina. Diz Frederic Hoffmann, a hemoptysis
' ¢ nwma das ennsas mais fregquentes da phthisioa pulmonar (ma-
L wimogiie hemoptisis) quondo esta hemoptysis & mal teatadn Cubi
tnowele frantalur ) on guamdo wodo sangne derramado nio & ex-
pellido pam for Entdo, diz elle, o sangue se extinvasa facil-
mente nas vesionlns polmonires, alil se estuwena, whi se putrefaz,
destroe as partes visinhay, e emfim Jdefdrma as vins do ar onde
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se conerela em nueleos o em wiberoulos (povier visinax corrodit
ac demum sinwosilales efformal, vel in nodos of tuboreulos coil ).

Flle gerescentn gue, a metmle dos phthisicos, aos quaes elle
prestavie enidados faziam damr n sun molestin de nma hemoptysis
inicial e que tinha sido mal curndn (af hawmoplisi progressa of
male ewrala ),

Lendo as paginns que Petter consagra & phihisis ab lue-
mopta, vemos guoe este clinico apesar de ndo  desconhecer gue
Hippoeratis ji Tullava nesin cunsa de mabereulose em seus apho-
rismos & apesur de ser o dontvinn hippoertion renovada por
Niemeyer em lingunorem moderng, elle pnao concordn qne a hamop-
tysis sejn consa de tuberenlose, mas sim que ellp & om wifeito
da tuberculose, gie produzindo nma hy pereinin periphimiea provoea
a hemoprysis: gque naguelles cusos em que parecen i algnns an-
fores gne n hemoptysis preceden d fubereulose, ¢ que lhavia
tolernnuia de orgio ¢ organismo, ¢ por isso os tibereules ndo
provovavim tosse € nem outro gualguer symptoma de exellwan,
mas que a hyperemia periphimicn se fazendo, provoceou mais luride
ama hemoptysis, que chamnndo a attengio do doente o do medico
pata o9 pulmbes, este ali esnoontrou nma tubervualoss gie sstavi
Intente, Disse-nos o Sr, Dr, Torres Howem na olinion: ** am escirro
(e anngine ou mesmo unE huluup[}'ﬁi&, @ muilns Vedes e tm
doente 4 cunsa lndirec du sug enra porgue desparti-lhe @ alivncgo
e elle procutundo wm medien, wsie poderd sustar em sua lenta
mreld, vma tuberealose Btente, a1é antio 7. Fol o gue oavimos
do nosso mestre quando este passava o visita elimon. parsoe-nos,
portanto, que duhi podemos ovnelaly qoe este elinico ji no prin
eipio do anno passitdo tinha o respeito da phihisis ab homopios
as mesmas idéus que muds tarde Petler sustenlow om san ollnien,

Nds nos adherimos o doutring de Petter ¢ do nosso mestre,
entendendo que a Bamoptysis lange de ser iy eansa de tuber-
onlose € antes nm effeito desta molestin, que dorminde engendra
nma hemoptysis, cuja manifestagio desperta o tnbercnlose,

As affeccoes elroniens do tibo gasivo-intestinal, as molesting
wterinny e ns molesting do systema nervoso podem se constituir
pansa da tuberculose, desde gue estas diversas nffecgies, aearre-
tando perturbiacoes nutritivas de um lado, e perfurbagies aereas
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de ontro lado, trouxerem o individno e estado denominado poy
Damaschino s Y wiserin orgenica.

MOLESTIAS qIIRONIOAS DIATHESIOAS, — Hserofuin, — Nio po-
dendo nos estendermos muaito, npresenturemos apenas as idéas de
Herard e Cornil ¢ as de Pidonx. Eis em qne se resume a don-
trina de Hernrd ¢ Cornil: 12 a2 eserofula e a tubereolose sfio
duns uffacedes distinetss, tnto pelus sens eayacteres nuatomicos,
eoma  peln sun symptomatologin ; & preciso, entretanio, reCo-
nhecer-se que ellas tem um Iago de parenteseo muito estreito,
e que ellus sfo dalgumns vezes reunidas n’om mesmo individuo ;
2v o estado enseoso ((lmpropricmente ehamado tuberenlo) ¢ nma
terminacio especinl commum & eserofuls e a4 tuberenlose ; a ade-
nite onsensa ndo deve mais ser tirada da eserofuly, da qual ella &
uma das principaes manifestagbes, que a pnenmonia caseosd da
phthisica pulmonnr; % a phrhisicn pode-se encontrar em um
escerdfuloso, porém muito menos freguentemente que ndo se julga
gernlmente, fa plithisien denominada: eserofulosa ; 4.° esta phthisica
pio tem caroteres pirticulares ; elln marcha com a mesma ropidez
que i phthisica, dita essencial.

Pidoux tambem diz: o phthisica nfio & a eserofula dos pulmoes ;
porém elle reconhece que as duns molesting tem pontos de con-
taoto e apparencias semelhiantes.

A sens ollins, eis as semelhanens : sfo dnas affecgbes do

systoma !vmphatico : s@o duns affeccdes communs @ por conse-
ouinte nio especificns. A difforenca capital ¢ que u eserofula 8
i melestin  eonstitneional inicial ¢ a phthisica uma molestia
constitucional wltima, & nma malestin que acaba. Para elle ** a
escrofnin primitive e fortemente caracterisada, a grossa ¢ nova
escrofuln toda exterior nio @ fecunda em phthisica™. Ao contrario, ;
o5 individuos submettidos & phthisica peln eserafnla enfraqueaida
e degenerda o todos atacados pela phthisien. Pidonx ainda B
Hjlll’ﬂ-ll o dido seguinte @ sobre 1Looo phthisicos tomudos ao neaso,
SO0 nunen Bveram, mesmo nn sup moeidade, o menor msoifes-
tacio eserolulosa, e 200 cujs constituigho, temperimento e os anle-
tecedentes apresentum carpeleres em opposicio aos da eserofula
proprinmente dita.

Tol ern o estade dn scioneia & respeito, ™as els que novas
gnestoes se levintam, Assim, indagugies recentes descobritam
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o verdadeire toberonlo no Inpns da face ( Friedlander ) nos tumeo-
| res brneos ( Koster, Lannelongue), em  certus gommas 0'ins

esorofulosas dn pelle ( Brissand ), nos gunglios doeites o !
| tundo o typo dus adenites eserolulosas ( Thaon, P7omscsso deciivn,
‘ 18720 Be se confirmarem e se genemlisirem estes resnltmdes,
nio hnverd  mais  eserofuln, esta ndo serd mnis que tm annexo,
que uma dependencin da tuberenlose, Tal & a crnde revolpedo
que 8¢ preparn.

RURUMATISNG, GOTTA, ARTHEITISMO.— S¢ 0 influenely gy
esorofula sobre a phthisica & disentida, as dovidas =50 mning
maiores & mais numerosns ainda no que diz respeito o influenciy
do rhenmatismo, da gotta ¢ do arthritismo sobre a genese da
tuberculose.

| Diz Morton que quando o rhenmatismo on a gotta sio chro-

| nicos e inveterados, 4 elles supcede a plithisica. Laycock, Danjoy,
Sognifs collocuram o arthritismo entre as canshs da tuberolisa-
¢io. Deoutro lade Pidonx e Wunderlich consideram o arthi-

N tismo como antagonistu da tubercnlose. Pidoux diz que a affecefio
tnberoulose ndo se desenvolve emquanto as manifestacdes rhen-
mafismaes ¢ gottosas estio no periodo agudo, poréfm que a
affecedo pdde desenvolver, quando a economia ji se acha debilitada,
quando as determinacdes agudas da dinthese cessaram.

S&0 muito obscuras ns relagdes entre a phthisica ¢ o ar-
thritismo,

Diz Charcot * existe uma correlugio bem real entre a gotta,
& escrofola e a phthisiea ? * Nio podemos responder de uma
maneira absoluta, porém & frequente n eserofula nos individuos
ataoudos de rhenmutismo nodoso, poderseha pois perguntar se
ndo o a esta uwltime affeccio que se deve referir o que se attri-
bue & gotta. Entretunto Pront tendo cuidadosamente examinado
este ponlo, admitte que a escrofuls e a gotln muitas vezes se
associam, e gue s critngas nascidas de puiil gottosos sfio expos-
tas i tiberanlogse. Bsta nltimn affecein poueo commum no rhenma-
tismo articalar agudo ( Wunderlich ) & frequente nos individnos
atnendos de rhenmatismo artienlar chironien.  Nos gottosos pelo
eontrario elln mras veres se apresenta, bem qne n diabete xejo
por assim dizer uma porta sempre aberta 4 invasio da phihisicn,
r Garrot diz que em nm mogo, que tinha coneregies ropha-
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ceas a0 redor de varias artienlacoes, elle vio desenvolver-se uma
phthisica de marcha ropido ; —diz danot, porém que deve-se
considerar este feto excepeoicnal.

Admitte-se sntretanto que o phtlisics se desenvolve de nma
maneira muaito  particular  oos artlriticos,  Pidonx diz gue a
phihisica arthritica apresents como carncteres principaes o grande
lentiddo pa monrcha e na evolugiio dos symptomas; o discordan-
cia entre o estade local pulmonar e o estado geral do individoo ;
a frequencin das congestdes pulmonares o das hemoptysis, @
presenca o elemento artheitico em um  phrhisivo diz  Pidoux,
imprime o marcha da phthisica, e sobretudo o invasio do tabes
ou eachexin purnlenta tnberealosa, nma resistencin ¢ uma demora
da extensfo notaveis que fazem singularmente eontrastar o estado
geral de um arthritico com seu esfado local.

Uma maravilhosa conservacio da sande geral em um phthi-
sico deseendente de arthritico, ou em um individno enfraguecido
enjo arthritismo nio se manifesta sendio por symptomis vagos
e abortados, & tdo vommum ¢ de alguma maneira tdo propria
g ess clnsse de individoos, que muitos medicos tomam por
dilatnedes bronchicas as cavernas da  phthisica dos gottosos,
Quantos doentes en recebi em Baux bonnes ¢ em Paris com
08 symptomas ssguointes: eatarrho palmonur chronico e dilata-
¢ies bronclicas, eseripto pelas mios de seus medicos, 8 cujos
pulmdes estaviio excavados por nmn fonte fuberculosa! Muitos
autores, Herard e Cornil, Ohoreot, entre outros, nilo admittem
esta erenca em uma philisica arshritien, especial.

Aqui ninda a discussfio fica aberta,

MepreriEvo, — Gigot Suard diz que o herpetismo provoes
a tubereolose pela vin da hereditariednde, e que reciprocamente
& tuberenlose produz o herpetismo com suss formas multiplien-

das e varindas. Tlle, baseando-se em um certo numero de ensos

observados, julgs a sna proposicio solidamente establecida |
assim, diz elle, terd observado pais phthisicos gerarem filhos
dartrosos, & vieeversy, Eptretanto Herapd e Qornil, Pidonx admit-
temn um antagonismoe entre o herpotismo e a roberculose.

Caxonn — Os autores diseordam sobre a influencia gque tem
6 cancer sobre a tuberenlose: nssim uns o consideram como
cansa da tuberculose, outros eomo indifferente & marcha da tuber-
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culose, outros emfim querem encontrar agqni um antagonismo,
Tentando da inanigio pelas vias digestivas nds fallaremos da acgiio
do afineer, por emquanto apenns diremos: que a diathess can-
garosa poderf por transmissio hereditaria converter-so em dinthese
tubertulosa, @ que nm individoo atueado de eancer, attendendo-se ao
mamsmo eanceroso. poderd tornar-se berenloso,

Nio nereditumes no anmagonismo entre o cancer o o tuber-
enlose ; poderd sueeccdor por exemplo gque nm cancer no esio-
mago trazendo desordens  gastricas notaveis, esins como  que
masearando 0¢ symptomas palmonares, estes paregom  dormir,
emguanto seguem sud marcha mais activa os symptomas gastri-
cos provocados pelo cancer, e muitis vezes lambem a0 meamo
tempoe pela mbercnlose.

MOLESTIAR GERAES OHRONIOAS,— Syphilis.— Encontra-se na
these de Landrienx um exeallents exposto da influencia exercida
pels syphilis sobre o desenvolvimento da phthisica. Esta influen.
ola ji tinha sido notada por Ambroise Paré, Salvador (1879 )
que esorevin: ** producit (nflammationes, fumores el fubercula in
venis portibus nee non ravo i pulmonibns ;"' Morgagny, Sau-
vages, Cullen, Saucerotte, Valsava, Hoffmann, Morton e Stoll
sio da mesma opinido,

Astriie, pensando da mesma maneira, refere um facto de
um phthisico, ja em econdigdes desesperadns, para o gual fol
preseripto nm electusrio. mas por wm feliz engano este electun-
rio foi dudo & am syphilitico para com elle fazer [ricgdes, e
o ungeento mercurial preseripto para este foi dado ao phthisico
gque por doas, tres vezes por dia tomava o unginento, este phthi-
sico ficou completamente bom. [ste anno entrou para @ casi
de winds dos Srs, Drs, Cavta Prets, Marinhe ¢ Werneck um
individuo, euja auscnltagdo dennncion os symptomas de wmn ca-
verna na parte posterior do pulmio esquerdo. de seordo com
o observado o Dr. Marinho mundou que se désse no dosnte:
oleo de figwlo de bacalhdo, arsenico, ete., mas nenhum resul-
tadie se obtinha, éntdo o Dr. Murinho mandon que se désse o
jodureto de potussio, algnm tempo depois do futamento, 08
symptomas desappareceram, o doente eomecon a engordar visi-
velmente & sahio completaments bom da casa de sande; € o
caro do aphorismo nafuram morborum medicationes ostendwnd,
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com effeito ficamos certos que o nosso doente tinha uma gomma
syphilitieca. no pulmin, on gusndo ndo, qualquer lesio de na-
turezit syphilitica loealisnda o pulmio: sgora perguntaremos,
ests gomma syphilitice, nfo medicada convenientemente, nio
poderin mnis tarde ser cnusa de toberenlose no nosso doentet
parece-nos que sim, maxime se nos lembrarmos que o nosso
doente ji estava extremamente eachetico,

Em 1810 ji Lemonnier dizia mais on menos o que r+ferimos no
caso por nés observado, Laennec e Bayle pensam da mesma ma-
neira. Stokes compara o f0rma aguda das manifestagbes polmo-
nares syphiliticas 4 bronchite que se observn durante a duragio
dos exanthemas, no passo que n forma chronies offereceria nma
grande semelhanca com a phthisica pulmonar, Graves fulla da bron-
chite syphilitiea ; Wirchow e Lancereanx fallam da pneamonia chro-
nica syphilitiea e Herard e Cornil, sem negar estes fuctos, dizem que
a gomma & a lesio syphilitica muis frequente no pulmiio, Resu-
mindo : unsneretitam que a syphilis pdde ter por accidente ter-
clario os tuberculos pulmonares. Para ontros a syphills ndo tem
umne negdo tio directa, elln nio fax muis gque debilitar o organismo
e predispol-o, como toda cansa debilitunte, & phthisiea.

Pars ontros emfim a syphilis determina no pulmio a evolugio
de verdadeims lesdes syphiliticas : hronchite uleerosa syphilitica,
pneamonin sy philitica intersticial, gomma pulmonar, gue produzem
nm conjuncto symptomatico unalogo ao da phthisica pulmonar,
porem curnvel, até um certo ponto, pelo tratamento anti-syphilitico.
Mus a syphilis poderd em sumsma ser considerada como uma das
ey dn taberenlose ! Diremos com alguns autores, que a syphilis
vl ser oo i taberenlose, orn debilitando 0 organismo, ors
Do as s moandfestiedes nos palmoes, limitando o eampo da
I otose, Livorseondoa phithisien, @ aereseenturemos que os filhos
Ao pls sy plifliticos, sewdo  cacheticos, irritaveis, rachiticos : sfo
parn o phthisica nma victima certa.

DiannTe, —Segundo quasi todos os gautores a dinbete & uma das
canss 4 mis aetiva da phthigica pulmonar, J4 Nicalas e Gourdevil
le tinhio assignulndo a phithisurin assucarmda (Lo plhithisurie suerée)
HWerard ¢ Cornil, Andral ¢ Pidoux na historia da diabete tem posto
em relevo este facto. Griesingear diz gue nos didbeticos 34 por cento
morrem tuberoulosos. Bounchardat em 19 autopsias de diabeticos,
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enconfron 19 vezes granulagdes cinzentas. Elle formidla nssim a lei
dot eoinei lenoinentre ndiahute o a tabarenlose pulmonar “*tiaberenlog
apparetetn sempre nos pulmoes  dos _J.‘.:]:\'l'.ll.'illl"ir‘uﬂ,, gquando a ale-
mimigdo du glyrose tem lugar em proporcio considemvel # iy
rante um tempo maito longo."" Bonchardat ateribue @ phthisien
diabetion A insnfficiencia continua dos alimentos da enlorificagio.
O dinbetico perdendo todos os dias e por muito tempo o glyeose
que & nm alimanto respiratorio poderso. n&o tem muis a quantidade
necessuria de materin combustivel e calorifiondora. Elle perds em
proporeio o faculdade de manter o sna tempernlnrn em grio neces-
sario para registir & todas as ennsas que The tirm calor, 2 que exigem
nmy despesa de movimento de uma producgio equivalente, e tor-
na-se phthisico. Durand Fardel ¢ Semmola pensando da mesma
maneira, este acrescents que quando nm digbetico ndo ¢ vietima
de accidentes nervosos, elle morre sempre vietima da tuberculose,
Diz Juaccoud, nfo sorprende a terminpgio tobercnlosa em um
diabetico. A neoplasia tuberculosa invade o pnlmio, sejn pela sun
affinidade para o nppuarelbo respiratorio, seja pelas irtitagoes broncho-
pulmonares, tio fraquentes nos diabeticos, concorrendo para a loea-
lisngio do produoero morbido. Grancher e Thaon declaram [ur-
malmente que n ponenmonia caseosa diabetica é ssmpre tuberculosa,
Que a phthisica digbetica se caracterisa peln rapidez com que se
formam as eavernas, e pela pequena nbundancia das seeregdes. Ha,
como dcnbamos da ver, eonocordancia entre os nutores para admit-
tirem a influencia phthisiogenicn da dinbetes,

ALBUMINTRIA.— Ponco se sabe sobre o influencia da albumi-
nuria na tuberculose pulmonar. Entretanto diremos que Pinel
admitte que a albuminurin conduz 4 phehisica, Lepine nssignaln a
terminacio pela easeificacio de pnenmonias agudns sobrevindo em
individuos atacados da maolestin de Bright. Laségne diz que n
albnminarin produz. no enrso de uma phithisiea, bronehites edema-
tosas que modificnm & physionomia ¢ a mareha da molestia. E’
gnanto nos dizem os antores. Nos, emborn sem nm numero suffi-
tlente de observaenes, diremos qne excepeionalmente o albuminuria

acarretarié 4 phthisics.
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SEGUNDO GRUPO
Causas sociaes

Hepavor.—12 nma {dng proposicdes mais hem acertadas, a
heranes na tuberenlose pulmonar. Todos antores estfo de acordo
entretanto algnns o negam, mas seja dito desde ji negar-se 4 hevadita-
riednde na tuberculose pnlmonar ¢ negar a existencin desta molestia,
tal & n impressdo, o conviegiio que lemos sobre esta ponto da seiencia
entretanto, como diziamoes, alguns negaum este facto, nssim San-
galli, de Pavie deolaram terem obtido resnltados negativos das suas
ohservighes sobre o hereditariedads, quer considernndo esta linha
directn, quaer em linkn collateral : diz Sangnlli hauma aptidio pars
contrahir g phthisica pala transmissdo hereditaria,

Diz Nismeyer, estrictamente nio esti demonstrada a heredita-
riedade da tubersulose ; sarin preciso demonstrar-se o estado tnber-
ealuso dos pals no momgnto da eoncepedo  do Téte, pois gne
dizer-se que um tabereulpso deseende de pais tuberculosos nada
quer dizer. Limitamo-nos ao exposto e diremos que estas opinides
ndo abalam a eonviegdo da  maiorin dus phthisiclogos os mais
eminentes,

Todaria, se & maiorin coneorda na hereditariedade da tuber-
cilose, esty mesma malorin discordn em certos detallies da questdo,

Etn (e proporgio actua n heranga ?

Como o digem Herard ¢ Cornil, ndo hn nada mais difficil que
determinar-se o proporede exacty das plhithisicus heredimrios e das
phthisicas adqneridas. 1B de fucto nn olinien do hospital & rmro
subermos de win dosnte que sens pals sdo ou morreram faberculosos,
por maois esfargos que fugninos,  por muls estralegias e pregadias,
sempre nos respoticdam o seguinte @ nio sei, nio conhenl mes s,
o eatio afficmam que seus pais sio fortes, robusios e que nadn sof-
from, quasi gue poderiamos considerar nestes altimos & molestia
hereditaria, porque o povo sabendo por sua vex que esta molestiy @
hersditarin, julen livear-se della negmndo que sens pais fossem to-
bereulosos, outros negam por ignorneia, ote. Se nfo fosse firmen
nossa convieodo, esty terin gido abalyda, pois tencionando desde o
nnno passado esorever sobre este ponte, temos tomado diversns
observacies, @ nem nm doente noz disse que o sug molestia fosse e
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reditaria. Acerssce ainda a hereditariedade ndo se faz =6 de pais
afithos, estn provém de avds, bisavds, ete., e como snbemos a mo-
lastin, pode deixur de manifestar-se no filtho, no neto, ¢ monifes-
tar-se no bisneto —o germen fubercnloso dorme lstente n’'uma,
n'outra gerngiio, para na 3.5, em virtawde de uma especie de atavismo
pathologico, encontrando uma oceasifio favoravel, [azer a sua evo-
Ingio, Nestes cnsos, mesmo nio querendo anganar o dosute nada nos
pederi adinntar, maxime qoando considernmos qie na clisse pobre
com faeilidnde perda-sa a genealogia de familic. Na elinjea eivil,
a elusse rica, ahi reing o interesse de fnmilin, @ entdo, um tuberca-
loso, mesmo eom irmios e tios tnbareninsos, mostra o genenlo-
gin du sng fumilia até onde se quizer, privando nos quanto podem
do conhecimento exueto dn eansa.

Nos dinnte de tantos fuetos negativos, diremos: sio elles mesmos
a prova a mais conelodente da heveditoriedade da tuberculose.

Com effeito, 0 pova conhece esta hereditariedade, & por isso
ocenlta a molestin nos sens anteesdontes, Nio podemos pois achae
4 exacta proporeio entre as dnas phthisicas hereditaria e adquerida.

Wilshe diz: rara é a pldhisiea horeditario.

Vogel declarn que elle & tentado a admittir & heranga como a
cangn nnion du molestia ; diz elle: herda-se n molestia, como se herda
a5 trens dos pais. Lonis considera a phithisica como raramente here-
ditarin ( mais ou menos o dos easos, ) Monnerat diz: a phthisica

g6 transmitte constuntemente de pais i filhos. Entre estas opinides

extremus ha inuitas intermediarias :

Barth e Louis admittem a herane em 1/2 dos casos.
Lebert, & . . s v vind a0 » " W Heelg M &
Piorry, Walshe & Pidoux, w ™ w ¥ g ¥ =
Brignet. Cotton. . . . .. o xn » 8 gm » u
Portal is4sanav aaa A A |- S
ROMN o o5 ges s onuss S L T
Herard e Cornil. . . . . .. T v g nor o,

A estatistics de Smilit precisa nfo =6 o nomero de parentes
tuberenlosos, mas tambem o seu estado de saude habitnal ; esta
estutistica contém tambem delnlhes Interessantes sobre a herango
pollaternl. Assim sobre LU0 phthisicos, os Ty reconheeiam eausas
morbidas nos seus ascendentes ; ¥y dos parentes vivos erdo vale-
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tndinarios antes do nascimento dos sens filhos : M), tinhin sido
poustnntemente  doentes ; emfim %/, tinhio morrido phthisicos.

Quuuto & hernngn collateral ella se reparte como se seguoe:
avis  taberenlosos (Y0 M) irmilos e irmis (B[ ) Hos e
tins (Yhoo ). O que prova de umn maneira peremptoria que 4
fuberonlose hereditaria tem um poder de aecllo tanto mais in-
tenso quanto menos afasindos uma das outras, sfo s geraghes
sobre que ella se exerce.

Quaes sio as condigbes que fuzem variar o poder da he-
g ! Fuller, censurando a4 M. Roch pels sua erenca na ine-
vitavel influencia da heranga, reconhece que a proposicio & exacta
se 08 dons ascendentes immediatos sio vietimas dn tuberenlose.
Segundo Fonssagrives, Natalis Gaillot e Gendrin a predisposigio
angmenta com o numero das geracdes atacadas da molestia,
A predisposicio fransmittida auvgmenta nn razio direeta do nu-
mero dos filhos, de sorte que, muitas vezes, os fillos mais mogos
succumbem antes que os mais velhos, assim pensam Herard e
Cornil ¢ Gendrin. Diz Blune : s¢ um homem phthisico esposa
snecessivamante duns mnalheres, os filhos destes dons consorcios
sorfio prodispostos a4 affeceido patarna, segundo grios diffarantes,
os do sezundo . matrimonio sendo mais predispostos 4 molestia
que o do primeiro ; ndo se pergnnta sobre as constitnighes ma-
ternas. porque sendo a primeirn mmlher phthisiea neste caso os
filhos do primeiro matrimonio serio mais predispostos que os
o segundo.

0 sexo exarcerd influencia sobre a transmissio 1 Diz Mr. Roche
e nma lei sobre o heraditariednde das molesting ¢ gne raras
viges sullee pxecpeie, isto &, que ns puis frangmittem a molestia
as lilhas ¢ as miis aas oy ; Me. Cotton, nlo s0 nio aceita
lei de Rochie, como estabelece uma conbraria ; isto & que os pals
lezam @ molestin nos filhos @ as mies ds filhas ; Mr. Luys aceita
na snp these de concurso de 1863 ( png. 27 ) a dontring do medico
Inzlez. Diz Le Bonas eansas du prodacedn dos sexos sio ninda
desomlpoiles, donle jalgimas nio poder aecsitar em  abso:
Into nenhinma das leis. jalzwmos pois indifferant-s os sexos na
tronamissio dn mbaronlose. Em resumo, e segundo a justa nota
de Domosoliino, tres proposicoes estiao hoje demonstrudus @ L*a
intlaencia bereditaria toma uma grande parte na transmissio da
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buliernlose ; 20 estan infaenein parece angmentar de intensidade
com o numero das geraghes atacadns 1 8% ella péde varine em
suas manifestaoies o flenr latente em varios Individoos, e mesmo
ponpar nma ol duis gerngtes,

Como se iz estn herangn ! Vaejamos o gue dizem o8 anlo-
res — nns acreditam nu pansmizssfio  directs da diathese consti-
tnidn; oatros acreditam que b spenas tansmizedo de nma simplos
predisposigio organicn pura contralir mads facilmente esta dia-
these. Defendem a primeirs doutring  Tissot, Portal, Franek,
Chomel, Monneret, o Chanffurd ; o4 autores que sustentam 2
gegunda donirinn  objectam  que no nascimento o erinhgn nio
apresentn nenhuma manifestacio disthesicn, ¢ n isto respondem
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os da primeira doutrina, que este [aoto & proprio dus diatheses,
isto 6, de ficarem latentes durante tempos variuveis, ¢ que ainda

o facty ndo pode em  absolute ser negwlo viste haver obssrva-
Govs, rmras ¢ verdade, de [Gloy que unseem ji com n mnnifes
tagio tuberculoss, Peter observon um ecaso de [owo nascido ji
tuberculoso, Cllauvean encontion [étos de vieeas ¢ outros ani-
maes, mortos duacante & prenhez, J& tnberenlosos, Todavia dive-
mos com & maiorin dos autores gue estes lactos conatitnem apenns
UX0ePeoes A regra, isto &, qne o (o nasce tuberoulisavel e pio
tuberenloso. Sdo da segundn dontring, a que sustentamos, Bou-
chavdat, Bouilland, Peter. a malorin dos medicos Allemies.
Devemos nofar gque ha algons medicos que ndo  aceitando a
primaire nem 4 segumdny dontrinn, dizem @ a heranca ndo frans-
mitte nem a dinthese, nem wmweswmo o tendencia a econtrahil-a,
porém soments & aptidido is inflammagoes  chreoniens, Pidous,
o ardente defensor da heranga  indivecwn, diz gque a phthisica
nfin se reprofduz sempre em phthisica, como u variola em va-
violy, a syphilis em syphilis, ote.—porque ella 6 menos especi-
fit ¢ mais universal. Tlla deseende de outras molestias chronlcas,
cnclieticas, ella nfio 6 nma doenca chronien gque comegy, porém
uma molestin que peaba o son herangn tem fontes mulfiplas,

O filho de nm digthesion qualquer, ndo nasce tuberculoso,
mas tuberenlisavel, pelo fucto de sua fraquezs original. Thi-ss
o mesmo com o Hllo de um diathesico tubercaloso, elle vem
ao mundo, nfo tuberewloso, porfm apto ase tuberculisar e muito

mais apto que outre qualguer. Assim deve-se ﬂumﬂh&nril:r a
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heranea din tnberendose, que @ regida pelas leis do toda heranca
morbida, isto & que ella pade ser nniparental on  biparental ;
que ella pdde, nnipavental, ser modificada, attennada, anniquilada
pelo outro genitor ; que ella pode sel-o ignalmente pela influen-
oin do utavismo ; sdo edtes factos 8o incoulestiavels, (Jitdn  cof-
soludores,

Devemaos considerar na hereditariedads sempre dons factores
( paterno ¢ materno v & win prodocto  Githo), B como todo o
producto & proporcional o seus factores, segue-se que o produeto
patticipati  das qualidades oo defwitos dagunalles. Se wm dos
factores possne nmn aptidio physiologica dads e o outro factor
possne uma aptidio inversn, este neutwalisari uo producto in
fatum: on fn porfe i influencia daquelle. Ha neste caso hernmea
nniparental, on de Fetores divorsentes. Ao contrurio. se nmhbos
e Letores (em s mesmas :lpr.idﬁﬂ:i ]Jh}'sjﬂ]ngjms estag inllas
#neins  gonspiram e o producto apresentari fatalmente ns mes-
mis apiiddes no maximo. Ma neste easn heranca biparental, on
de fantores comvergentes,

Assim  inlluencin ** neutralisnnte™ de fuetor sobre o outrn,
o Meonsplrante " de nm faetor em relacio ao ontre, Tal &
i dupln lel da hereditariedade relativamante ans factores.

A nestao da hereditariedads ns phthisica ¢ acompanhadn
de outris  gue smegem  natuvalmente, e as (uies  Proguriramos
desentelver suceintoments.

Primpinmente procuraremos saber quul & u idade em que
n toberenlose herdada se manifestn, A observacio demonstia
que a phthisica adquirida se manifesta em idade muito mois
avaneada qne a hepldada @ nssim estn manifesta-ge¢ ordinariamentao
desde o puberdade até og 30, 35 annos,

Devemos nqui attender tumbem se ha influencia uniparental
ou biparental, porque o obstaculo, que um dos factores nn pri-
meaira, oppoé & manifestngio morbida, se nio anniquiln-se esta
torna oo menos a sun  manifestagio mais  tardia ;o contrario
dii-=e nn heranca bhipavental, onde ambos os factores actuando
venesm o resisteneia do produeto e g molestin se apresenta muito
mais eddo, Ainda devemos ter muito em vista as condighes hy-

gienicas em qua vive a crianca, porque se condighes hygzienicas
hem  divigidps ndan forem tomndas,  teremos entlio am  teresirn
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fuctor contra o produocto, gue em um momento Jdado  enhivd,
quando mma eausa determinante qualguer getunr.

Feitas estas consideragdes, continnamos. Natalis Gnillor acre-
ditn que se os homens, tornam-se phthisicos aos G0 aunos, seus
filhos sucenmbirdo antes des 40 aunos e seus netos em menor
idade, Por outras palaveas a manifestacio tuberenlosa herdada
apparece em idade tanto menos avangida, quanto mais a phthisica
desce na escalln geneologica. Diz Peter: © os gue se tubercu-
lisam por herangs morrem jovens e geralmente nn puberdade’,

Relutivaments o griw de poder da transmissibilidade da mo-
lestin, com  relagilo nos pais, acreditamos ser o mesmo  guer
provenhu du linha paterns, quer da materna, pois que a diffe.
rengu € pequens, sendo esta em fuvor du linha paterna (48 da
linha paterna e 40 da linha materna ).

O mesmo sueeede na pansmissdo collateral @ o numwero de tios
¢ tlas ou de avds phthisicos & sensivelmente igual, quer perten-
cam 4 familin do pai, fuer 4 da mal

Terminaremos poi=s dizendo: a tuberoulpse pulmonar & umn
molestin hereditarin, que estn hereditnriedade se traduz por uma
predisposicio  do organismo 4 tuberculisacdo ; o filho pois de
um tuberouloso nasce tubsrculisavel ¢ poderemos unds descobrir
nesta futura vietima eareteres  especides s esta predisposicio !
Por muito tempo  acrediton-se na existencin de signaes earncte-
risticos de predisposigio; ¢ dava-se ao conjuncto destes signaes
o nome de constituicio taberculosa, vejnmos estes signaes : wm
fwdividuo magro. frieo, de tez eshranquigada, tecidos molles e
Haccidos cabellos mivos ou eastanho escuro, oihos azues, cilios
longes e arquendos, os pomos da fuee corados, peitn  estreito,
corpo. desprovido de pellos, intelligencin precoce, ote., eis o qua-
dro que representa wm individuo de copatilwicao Iuberentoza dos
antigos,

Nos limitamos a dizer que & este o guadro representado
por alguns predispostos, que & este o guadvo representado por
outros ndo predigspostos, e qune €43 veres o quodro inteiramente
apposto wn este que representa wm individwo tubercwlisavel. Nio
tomaremos este quadro como  earacleristico porspue  irlunos de
encontro o abservacio.
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y Isocvrasitipape — Herard e Cornil (*) dizem qne n questiio
da inoculabilidade do tuberenlo foi por muito tempo eshogada,
até que serinmente foi estudada por M, Villemin em 1865. Hstes
grandes praticos nfo ecltam no sen tratado ns experiencias de
Villemin sobre a inoculabilidade do tuberculo, comecam pelos
| snag proprias exporiencins e dizem terem chegado tos mesmos
resultados qune Villemin : entretanto parece-nos util transérever
aqui ns experiencias de M. Villemin, embors que mul summa-
riamente,

M, Villemin procede a nm grande numero de experiencias
inoenlando em coelhios materia tuberculosa, munolacoes, pus das
cavernas, ete. —elle sempre foma para suas experiencias coelhos
novos & ordinariomente irmios, & sendo para cada serie de suas
experiencias quatro a cinco coellios, ¢ nio Inocnlando substancia
alguma em nm on dous, inocula nos outres, em uns grannlagies,
em ontro pus das cavernas, e decorrido algum  tempo elle sa-
erifien os nuimaes ¢ nota 08 dados necropsios. Procedendo assim
Villemin foz sete series de experiencins, e em fodas notou gue X
o3 pulmies dos npimaes sacrificados apresentavam-se tuberenlosos,
a hem assim os rins, ligado, intestines, ete. : nunea enconirando
lesio almama naguelles conlhos que nio sendo inoculados, fordo |
autopsindos,

Mais tarde Villemin fnz nova serie de experiencias, mas
nestag elle ji nfio tomn o tuberenle do homem para a inocu-
lugio, e serve-se do tnberculo dn vacea, e entiio nota oas aun-

topsins tuberenlisnctes mais rapidas e mais generalisidas | outros
observadores chegum aos mesmos  resultados, ¢ entdo Villemin

conchites que o materia taberenlosa actda com tanto maior in-
tenaidade, uinto maior [or o allinidade physiologica entre o or.
gunisma que fornece o sivud ¢ o que o recebe. M. Ronstan e i
(Colin confirmam estn conclnsiio de Villemin, Pare Villemin pois
o tubercnlo ¢ inoculovel, o foi attendendo ds experiencias deste
professar que Herard e Comnil, como o dissemos, entregiram-se
tmbiem ds ohservagies, e fazendo experiencias proprias chegaram

L*1 Phhisica pulmonnre, Tarke 1805 , -~



a0¢ mesmos resultados que Villemin. Assim estes autores dizem
terem tomade sete coellios, que em dons ndo pratiearam ino-
culachio alguma, queé em  dous inoenlaram materia  easeosn, e
que em fres inocularam granulagdes griseas,  semi-transparentes
e nmarellndas. Dous meses  depois  snerifiearam o8 animaes e
as nutopsias deram os resultados sugnintes resultado negativo,
isto & ausenoin de gualquer lesiio nos dous coellios qune ndo
fordo inoculados: resaltads tnmbem negotive nos doms eoelhos,
em ¢que elles moculornm  materin  caseosa, ¢ lesdes manifesta-
mente tuberenlosns nos fres coelhos em que inoenlmram  grann-
laches tuberenlozas, Continunm os antores, as ohservacoes mi-
croscopicas e micrescopions mostrario a identidnde destus lesdes
com as do homem tuberculoso, e além disto de acordo com 08
resultndos de  Villemin, Nfo fliearam aqui Herard e Cornil
proseguirnm em nova seris de experiencings, e sempre tiverdo
resalindos que manfivernm a san primitiva opinido, isto & que
o tiwherowlo & inocwianel.

Um nono depois de Hevard e Cornil, isto & em 1868 M.
Chanvean procede s um certo numero de experiencias sobre a
inocalabilidade do tuberculo, mas de nms maneirn nova; assim
Ohanvenn ndo inoomla os productos tnberenlosos, elle faz os
animnes deglutivem pedagos de pulmdes tobereniosos, dons
mezes (epois elle sacrifion estes animaes @ encontra a tubereulose
generalisada, maxime no tubo digestive, Repetindo novas series
de experlenciag no mesmo sentido, Chanveau conclie: que o
tubo digestivo constitue uma via de contagio da tubercnlose, e
que talvez entre mais em jogo gque n via pulmonar,

Mais tarde M, Uhanvean ji ndo faz com que os animies
deghitam pulmdes de homens tubereulosos, mas sim de vieeas
tnberculosas, & notundo os mesmos resolindos ( com o additivo
de Villemin ) elle tirn as mesmis conclusdes pars o ingestio das
anrnes de vaceias tuberonlosas,

Pidoux (*) analysundo as experiencias sobre a inoculabilidade
do toberoulo desde Vilemin até 1873, elle combate as interpre-

(*y Faudes génbrales or pratiques sur s phihisiquo, Pavis, 1873

K
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tagoes Hradas despas experiencins, ¢ nega essa inoculabilidade,
8fo quarenta paginas destinadns em sen Tratado parn comba-
terem o opinido do Professor do Val de Grace, assim como dos |
seus suceessores; abi Pidoux reveln o sen espirito eminente-
mente pratico, e sio realmente dignas de attenciio as mzes (e
o fazem ecombater a inoenlabililade, deveriamaos pois em home-
nagem u este vualto e o bem do nosso trabalho referir aqui as
suas pulavins elieins de eloguencia pratien, mas serinmos entio
levaidos o nos estendermos demnsiadmmente, mesnio porgue pre.
tendemos  expender as opinides de Potor que sendo s mesmas
gque ns de Pidoux, thm o vaniagem de perfeneerem a uma obras
nutis modernn, podendo portanto ser muls himinos

Antos porém de fullarmos e Peter seja-nos permittido ainda
recorrer ao estudo elinico da phthisien gallopante, o este tra-
tndo de Metzquer gque publicadys am 1874, tax provas expe-
rimentaes pelas quaes este autor sustents o ndo especificidade
¢ nie inoculibilidade da phthisica.

Metzquer admithiia a inocnlabilidade da phithisiea, como elle .
o disse sm nm opuseulo, sobre a propliviaxia da phthisiea, pu-
blicado em 1BGH, mas somente levado pelas experiencins de M,
Villemin. Foi em 1870 qoe Merzqoer comegon a8 suas expe-
riencias e eontinon-ns alé 1874, como o mesmo nos disse, Metzquer
gonvida os professores Felz e Gross pum o auxilisrem ocom as
gnns aptidoes microgmphicas,
Matzquer procede n um grande numero e experiencias, in-
otilundo em coelhos quer substancin tuberenlosa guer outr
stibstuneia qualquer & ohegundo aos mesmos resultidos com as
Jdiversas inocalagies, elln com os seus collegns levam estes produ-
otos necrapsios no microseopio, e de seus estados conclue: 1L qu
differentes nodulos podem simulay o tubereulo, sem ser por issoe ~
de natnrezn  tnberenlosn; 22 gue o distinegio e o dingnostico
difforsneinl nido e pdde estnbelecer, senfio no comeeo, porém que
o dingnostico tornp-se ainda possivel, so 8¢ lem o onidado de es-
P o terminaciio da affeccfio : porgne e um enso ( phihisica )
omorte o o pegr weral, o nos outros casos ( infurotos ) oo enrw o
A regrn ovdinwiin; pond no periodo  intermedinrio, ¢ por con-
seguinte no momento em que o8 experimentidores mativiam sens
animges. o dingnostico differenainl ¢ impossivel. Tudo se passa ~—~
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no alveolo, contindu Metzquer, ¢ para proval-o emtre outros factos,
eita o seguinte: elle inoculon um coelho a 20 de Abril, a 10 de
Julho saerificowo, e na antopsin nada encontron no tigndo, no
peritoneo, achando os pulmoes semeados de pequenas granulnghes
umas superficines, outras profundos. As mais volumosas du gros-
sura de uma eabega de alfinete, os menores fziam com effeito
crer-se sorem tuberonlos verdadeires,

Metaquer procedendo o nm exame minueioso, com o professor
Gross descobuio infaretos em vin de resolugiio e alguns pontos
de pneumonin ensepsy, ndo havin pois tmeos de taberculo,

Diz ainda Metzquer, que se Villemin encontrou tuberculos
caravteristioos, [0l porgue elle sacrificou os animues muito cedo,
que se elle esperasse sels cemanas, tres, quatro, oito mezss e auto-
psiasse, entiu os dndos serifio todos negntivos, pois os unimaes
que forde sacrifiendos cedo, on que ndo sobreviveram n operagio,
nio morreram philisicss, os tnberenlos encontrndos ario pseundo-
taberculos, Metzquer affirma categoricamente que: 1,° os animass
que succumbem rapidamente & operagio soffrida, ndo sio phthi-
sicos, Dbem que se possa encontrar nelles nodulos, na appirencia
tnbereulosos ; 2.9 nos animaes que sobrevivem i operagio | maioria )
a antopsin vada diz, e gquanto mais se espera, para sperifiear o
animal, mesor nmnero de Jesdes seo encontyn, donde elle conclue
que os nodulos se renbsorvem. Metzgquer Mz novas  sevies de
experiencias, o julga provadas as suns duns conelnsoes. Depois elle
[az nova serie de experviencins pary explivie os psendo-tubereulos,
appelln para o accdo putrida dos prodoctos inoculados. e para
proval.o, tomu o tuberculo, teiturs-o, ferve.o eom agna, fillm e
injecta o liquide resultante, ¢ dlz que nestes casos pela antopsia
nada se encontra,

Petor (%) Inllando das experiencias de Chanvean e apreciando
o8 resullados diz: fudo isto o absolutamente lypothelico, e da
wesma mianein elassifien as onwas conelnsbes que Chanvean tirs
de suts experiencins sobre a ingestio de carnes de vaccas tu-
berenlosas.

(*) Ciinlen Modlis, Paris, 1579,




Peter antlysa ns experiencias de Villemin e proeurs saber:
1." s a8 granulagoes observadns sfio verdadeiros tuberenlos;
29 gnde elles se desenvolvernm ; 3.% se se onra desta tnberen-
lisngdo, on se torna phthisieco. A estas pergontas responde o
proprio Peter: 1.* os myerographos copsideram esins granoli-
ghes; uns como toberenlosos, ouires como infarcins; 2.° dizem
ainda os mycogrnplhos gqne ellas so assestum na superficie e base
dos pulmides, & que portanto differem na localisacio das verda-
deitns granulagdes tuberculosas, gue se assestam no apice dos
pulmdes ; 8. Marcet na Inglaterra diz que o8 animaes assim ino-
enlados, tossem w depois se ouram, que porfunto esta fabercu-
loge differe da verdndeirn toberenlose em gne a morte & quasi
@ regra; continfa ainda Peter, além destas differencus entre a
tuberculoze produzida por inoculagies e n verdadeira tuberculose
devemos netar que a inoenlagio de qualquer substancia, gue &
tuberonlose, di os mesmos resnltados. Pon  proval-o elle eita
a8 experiencing de A, Ireslon e Lebert que inoonlarnm substan-
clas 0s mais diversas, como pus, produetos de pnenmonia, cuneer,
ete., ¢ obtiveram lestes annlogas as da tuberculose, isto & gra-
nulacdes que se assemellavam 48 qnoe se desenyvolviam pela ino-
culacio de substancin tubereulosn.

No Inglaterre Wilson Fox repetio as mesmus experiencias
com pos de fods origem, produactos de inflummagiio agoda on
elironiea, dn dyphtheria, vaceing, syphilis, ete, e chegou aos
mesmos resultados, com effeito elle fex 120 inoculaghes em poreos
de Indin e coelhos, e obteve em I8 cusus lesdes de apparencia
tuberculosa e em O cnsos lesdes de natureza diversa. De suas
experiencias Wilson Fox e Bourdon Sanderson concluem que
a8 lespes encontradas nns pecropsias em pada differiam do lesido
tuberenloss, guando inoeulavam productos nfio lubsrculosos.

Mais tarde Empis na Frangs obtendo os mesmas resultados,
com admiraglo diz: encontra-se a3 mesmas lesbes alé com as
applicagdes de cauterio e sedenhos!

Terminamos este ponto com a conclusiio de Peter:

A inoculacio da muteria tuberculosa produz uma molestia,
que produziria a incenlagio de gualquer outrn substancia, vemos
pois que nio hn aqui especilicldade & u molestia, produzida néo
& g phthisica, que em summa estu 180 se transmitte pela inoculagio.
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(r que diremos nds. gquando do foco das experimentagies e
eelns Teitay por nomes o recommendailos parte tantn diver.
genein

O que diremos  em  vism do eombate entve o professor do
Val de Graoe & o professoy Popay i

Canfessamos Cpue sepnos iT'I"l-’lI]i.'il’ﬂ.'-‘-, ¢ egln rﬁllll’['l".‘zﬂ Lradu-
zitn v posso embaraco pace emittie 8 nossa opiniio  na guestio
verfonte. CUromos nas experviencias e Villemin, o fambem on
suns interpretacies, ndo achands Topelamento nas fddas do e@mi-
nente Pever, onde, como chimos, osbe, aceifamle as experiencing
¢ resultados combate as Interpreetacies de Villemin, estas, aere-
ditnmes, ainda serfio Julgadas, Fonssugrives diz gne ns objeoibes
feitas s experiencias ¢ conclusoes de Villemin, néo tem fnnda-
mento, o em nada abalnmm o donteing da inooalabilidade tdo
sibiamente spstentoda por Villemin,

CoxraGio.— I ama pergunta gue & mnlbas veses nia pri-
tien divigidn ao medice, isto &, no lingungem nsual, a phthisica
& on nie eontagiosn? Vejamos o qne o respeito nos dizem os
antores, desde que muitas veres  leremos que responder agquella
pergunta,

Ha sem davida aleans antores gqoe sustentmn o conlagiosi-
dade da plithisica como Morgngni, Valsavi, Vi Sivieten, Morton,
B Feanek, Hufeland, ete., maos de ontro lido vomos outros que
newm  esta confugiosidiade,  explicindo as  cirenmsiancins qne
favorecermm & manifestacio  tuberonioso. independente do con-
tngio,  Assiin Hertid o Comnil dizem que elles ndmittimlo a ino-
culabilidade da phthisica pavece ipgo Faelo terem ndmittido o
contagio, mais que vol moita difforenca da admissio da inoen-
lacdo para a do l':nnmgiﬂ. e (e para provo citam a syphilis
qie indubitavelmente & inocnlavel, was gque ndo ¢ eontagicsn,
¢ e além disso os contogionistas dizem gue # transmissio se
fnz pelos snores, pelo halito o pelas parvtienlas gue tozidas dos
pulmbes  tubercnlosos com o esearra, sio absorvides e doll a
fransmissdo, @ odo sio estes, conlinnam os antores, o5 productos
inoenlidos, mag sim o eraonlacio tuberenloss, O contngio nfo
implics necessariamente o inoendnbilidande, entvetanto, continoam
ha ecertos Mctos que tornam difficil o subilrdecdo da idéa de con-

tngio. Assim certos individuos que fortes, robustos e nio tendo
Jd n,— 11
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precedentes  horedifarios tornam-se tuberculosad depois da pro-
]nugmln. pohabitacio  oom Iihﬂlhit‘li&'-. eates [netos sdo tomiules
muito em considerncio por M. Michel Levy em sea teaticlo e
Lygiene ¢ por AL Brochon, Goonean de Mussy e Glubier o alles
o8 reflorem prinelpalmente nn frunsmissao cles p]ll;h.iﬂiuﬂ entro o8
susidos, .

Assity ¢ nm warido phithisien gue transmitte o sna diathese
A4 muther & viceversns notandoe ox  antares e @ Lpansmissio —
ge fuz mais promplaments do marido s muoller, que dn muiher
a0 maride. M, Guibeal o Bruchon eitom 14 fuetos em que a
transmissan s¢ 2 do mavido o mdlher. Guenean de Mussy e
Bruelion dizem que ombors se afteibiae woonineidencis o trans-
missdo da tnberendose,  vislo ser mmid molesting - tho  comnmnm,
appellando. pois pam A coineideneds e paroa geneenlisecio da
molestin & nio queremlo ver nos suores, escinros, efe, meio de
(eansiissio, embora pensem n=sim os anli-contagionistos, forgoso
i dizey que o foro provdncto de am roberenloso. estmbelerondo
com O selo materno 48 mais intboms connexoes. e alivn disse o
fueto da evalpeso rbwrenlosa uns  ecosmunseilos o mesmo nos |
fetos, parecem tovnar diflieil, como dissemos, a subimegio da
o dee contagio, Heramd o Corndl apesar de quieyerdm ser anti- .
combazionislig, piveem pesitar estes [notos, o hinda mals porgne
dizem + em nlenns easos nio poderin sneesder goe mn phithisioo
atowmdo de tuberenlisacio  dos  orgldos zenlines, festiculos, epi- |
dymo, prostnto. eanal differents, ete., inooulasse directamente §
mulber, eom a semento seminal, o principio virnrento ! e ninds
eitnm wma ontra vin provavel do contagio, sto o, o tleitamento
por uma ame tiberowlose Pelo e daentbinnos de ver Hend
a Comil nao s+ declarom  contagionistus,  mus  tambem  acham ¥
diffici] em muitos onsos ahster-so da idia do contagio, Diz Pidoux :
o eonfngio fdrmn o saneeio das investigagies sobre o inocula-
hilidade da plithisiea,

A questio do contagio ndio attrahio os espivitos sendo depaois
s experioncins de Villemin, oo offerto, anles nao ennsava
assombra (om vista do contagio ) o morte de nm phthisico em
it familin, o disenssdes daturam  pols das experiencias de
Villemin,

ue elle seoppeesse em declirae, gque tendo maior numero




de plithisicos a tratar que neabum ontro medien em Pavis, pois
que além da sp elinien packienlar, os tewm em grande nmero
o Hespital da Qaridade » nis Eaux Bonnes, 0 observan 4 easos
de contaglo, forio 4 Individuos que poestim ewlliades assiduos
i phithisivos, e que depois da morte distes fordo atuendos da
tabarculose. Fste algarvismoa o impereeptivel dinnte e 4,000 fnelos
observados, onde n molestia foi sempoe socidentnl ou adguirida
@odinda mais qll.luu_h} set protm de umn molestin tho commn,
Lo universil eomo o phithisien,

Os contagionistas appellam peon o ore confinado, gquando certas
profissies exigem o acenmulo de operarios, o havendo plithisiens
ooar além de eonfingdo se eapregd de pattienlas tnberenlosas res.
pivailas pedos dosntes, o por meio desti atmosphers vieigda did-se
O AORlnein,

Pidoux consides sste argumanto ad Jominem, e sxplien @ mo-
lesblan prelin adserin potebtivin, Qe mm liele ammosphes confinadz e
de ontee plimentacio insafficiente,

Canto & tuberenlose desenvalvidhn pelo contagio entre mavido
e muller, assim o como woqne seomunilesta em Hlhos que prestiram
intimos coidados 4 pals phithisicos, estes lgetos que grmmde numero
de wntores citam em favor do contugio, Pidonx nega aqui o onn-
tigio e explica a fberonlosse  pelus vigilias  prolongadoes.  pelas
fmﬁ_l.mﬁ paxccassivas, emfim todas ns cunsas lIll-!]II'iHlﬁHtl!H (e nestas
condicoes se menmem fnvorecando o desenvolvimento da tuber-
citlose, Apresentando, «Lentre o wrands numeno de factos eitados
pelos antores, nin, nds davemos no vivo winterpretacio de Pidons
15 mwma mnlher robnsta o issnm dis precedentes horediturios. casada
eum unt tuberenloso, o gl elln comeebe om oo doos Hllos, e
a4 eria, mals rde o tnberenlose desepvolvendo-se no marido,
cheiy no toreeivo periodo, ¢ entiio o4 symptomas deste obrigam
o dosnte a tomar o leite, A mulher nabnralments deckira-se suu
enformeire. mas ¢ wms enfermeira dedieata, o come il nio wban-
domt o seit dosnte, prodigalisa-The todos os enidados neeessarios,
¢ diznmos. mesmo algins dispensaveis, o além disso dorme no
mesmo loito com o <o marido tnheronloso s esta molestia duoe,
supponhamos, (uabro mezes, terminando peln morte, Sio eento s
vinte dins que a mulber ao lado do marvido damnte o din e n
noite respirn com elle ama atmosphera eonfinada, ja pela falea de
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renovagio de wry ji pelas exhalagoes das materias fecaes, gue
nesfe periodo, sfio como sabemos nimiamente fetidas, Ji pelas
exhalagbes pulmonares, ju pelos suores, ere., a estas condighos
reunimos o estade moral do ovgnnismo feminino, nimiamente -
pressionavel, esti vo o futire que Ihe & ggaardado, nesim se en-
tristaoe, perde o appetite, e temos as dides ennsas proponderantes
para o manifestacdo tuberenlosa, isto &, deficiencia neren e ali-
mentar. A morte do marido tnz-le um chogue, o abalo goe
ndo pdde ger resistitlo por nguelle organismo depauperado, © entdo
este abalo mord actuando como eansw determinante faz romper
a manifistacio  foberenlosa ne mulher algum tempo depois da
morte do mnride:  Acoresventn nindn Pidoms @ mesmo admittindo-ge
que nestas cowdighes honvesse nuutag_,iu tuberonloso do marido 4
mnlhier, perguninremos: porue para este contngio sio neckssaring
futus cironmstancins, gque nag molestias reconhecidig conlagiosus,
como varioln, choler, coquelnche, sarmmpio, dysenteris. ete., sdo
(dispensaveis! s n plithisiea tubsrenlosn & contagiosy, porque este
contagio ndo se faz como nas molesting referfdas! mas sim sdo
necessarias todas as condi¢hes do depauperamento organico !

Aindn mnis, se a tubereulose fosse contagiosa, ndo se dis-
eulirie mais sobre esle ponto div eliologin, porque a frequencia
da molestia terin resolvido este questio, Com effeito. na morta-
lidade geral de uwm paiz a tuberculose figurn com um decimo
o nlgans paizes com um vigesimoe, Bsoy molestin nio durs 86 oito
a quinze dias, como ns molesting reconhiecidns contagiosns, mas
SIN mezes ©oauuos, e poranio o frequencin do contaglo seria -
niﬁ}s_ﬂ.tu, o almda mais [RILRY LITE @ el oo molestia (e exigo culdados
mais mmmdintos. e enmremnuen gqual & o nomero de contario citado
pelos caningrionistns ¢ alon dos que citnmos entre nurido e mnlher,
¢oeste numero de 1osobee L0000 porgue sendo esin molestia
tio feequente, 130 dnendoursy, o sen contagio se M2 em (7o minima
eeealat & sem duvida, porgue nfio & conlagioss. 1 para mais
clarezn nu questdo recorrames as estatisticns dos hospitaes de

Paris, ¢ perguntemos g0 medivos, s¢ individoos nio phthisieos

e deitados durnnte semunas o mezes entre dons phthsives no pe-
ioder ole |?!imilln-;ﬁfr. i Hqutﬂlﬂﬁ conttabiram a molestin 7 Alndn
vejamos o que se passa nis Baux Bonnes, porn estos  ngnos
corvem grande numero de doentes e entre estes muitos phtlisicos,
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as salas o quartos que recebem os doentes s80 poneo espagosos,
e um tubereulose em terceiro periodo ahi n@io sé infecta o seu
dormitorio como os quartos visinhos ; **en ahi clinico ha 12 annos,
noto quando pela munhi passo o visitn, o mio cheiro que exbhals
tos guartos dos tuberculosos, chieivo qui eo estende ans ynartos
visinhos, & portanto wmn atmosphern  niminmente  conlinudy, o
(JuaLntos =30 08 ra=os (o rnutngiu o mim abgervadod neste esti-
beleolmentor nenlinm, porspue o8 ensos reladdos por alznns autores
fordo sempre de contagio 4 (lhos o hrmdos de tuberenlosos, e
tu nestes casos appello pors o heraen e parg o estado da altmos-
pherte confinads, apressando esta o desenvolvimento da molestia
hereditaria. ' Conclie-se, pois. que Pidoux nio admitte que o fa-
herctilose seju contagiosn. Vejumos o gque diz Peter: ** Lendo as
diversas paginas gque Peter nn sua olinien | 1870 ) dediea o questio
do eontagio, vemos que ells nio nega os factos de manifestugio
tnberculosy em mulheres de phthisicos, o0 cm pessons gue pres-
taram assidnos cnidados @ tuburenlosos, mas gque elle longe de
considernr estas manifestactes como devidis a contagio, elle eom-
bate estay idéas, ¢ explivh & manifestacdo morbida pelas eirenms-
taneins que rodeam um individao qne durante meges presta oui-
dados 0 um tuberowloso : nio nos estendersinos  mais, porgque
Peter sustenta as idéas de Pidoux, e até citn as observacoes
deste em apoio ds mesmas idéas, terminaremos pois agni as nossay
vonsultans sobre este pumtu e iremos: que i tnberculose ngo o
conlugiosa, como o sio por exemplo ns febres eruptivas, mas que
este coniagio existe em eerto grao; guando emittirmos a nossu
opinido seremos mais reservados, pois gque como diz Pietra Santa,
um so easo de contagio basta pari trazermos preveuido o espirito.
sendo tanto maig reservados quanto miis nos approximarmos dos
casos de tuberonlose entre marido ¢ mulher, impedindo mesmo
muitas vezes o cssimento entre certos individoos e peonselhando
cortus regras hygienicas nos casamentos Jii consumndos ; nio admit-
firenos o contagio na sun vasta accepcfio, mas admitfiremos um
certo gmio de contagio na phthision prlmonay,
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TERCEIR0O GRUPO
Causas cosmicas

INARICAG PELAS VIAS AknEas—A Insafliciencia de ar atmos-
pherios constibte amn dus eansis dn tabeienlose ;. mas o &
aetinndo Jeolidamente, o o8l ctnsa se afantim outrs,  eomo
exeessos, alimonincao insufficiente, ote. Estie sufficienein de ar pdile
sedar de doos maneims, on tratiese da pequena quantidade e
. (L li“ Iinr I'.'{"Iﬁ I.lirl.lhlr lh"! IIIH’II.‘.'I]]-UI' ﬂlII.ll.l!iI"lI VELIL =B :I.ﬂl‘.l]]ﬂ'lllif‘ L]I_I_E!
¢ o ar conlinade gue getna como e ausa  phoosieomeniea.  Laennec,
Rillier, ¢ Barthez, Hempd e Cornil copsidernm o ar confinudo
come e das cansas mads prependernntes da tnberenlose.

Peter emsua eliniea demonstea com uwm gpamde pumera de
observaghes que «u inanigio pelas vins vespiratoriss ¢ uma cansi
poderosn parn o desenvolvimento di tuberettloxe, « esin inani¢do
é neompanlindn di inanicio pelns vins digestivas, pois gne aquella
acarretando a perda de appetite, prodoz esti.

Assim todn cansa gqune diminge o eampo da hematose & capuz
de produzie o tuberoulose, Peter ot olservaedes proprians, e
nilo. regigbramos para nio nos estendermos muito, mas qie apon-
tiremos, assim elle observon cisos e plendz latente, clironien,
segiiidlos (e dermmnmentos quer citrine, quer puralento, de hida-
tdes pmlmonnr segnidos todos estes casos do tuberoulose. ¢ como
muito bem nown Meter estes doentes no comeco da molesiin fordo
examinudos por elle o por collegns seus o nito apreseniavam sym-
ploma tlegom  de iuboeyoniose, fordo aguellas molestias indeines,
que tornnndo g allmentngio agerea insntliciente, deram orvigem i
terminnedo da molestia pedn tuberenlose,

As bronchives eliponiens, o emphysema 2 a asthmn diminuen
timbiem o eampe A hemntose, tomam a alimentacio nerea insuffi-
glente, sio mmbem ennsas de taberetlose, Vemos que as obsep-
viees de Peter so pelovom 4 pegnenn gnantidade de ar respirndo
pelos doentes : velamos ngorn quande este ar & alterado em snau
quasdidide,

A respello Ao qualidade do g, nos o devemos estadar no
quitrto dis dorir do pobire ¢ do vieo, nos Lheatros, nos eollegios,
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nes hospitaes, emfim em todo ITngar limitndo, onde grande nnmero
de pessous passam longus horas do din ou ds noite.

Antes porém lembremomos do que nos diz Dennet, este faz
nbserviy qoe nos inspivimoes e explmos, miig on menos 20 vezes
por mintto, 1.200 vezes por Lont, on 28,500 vezes nas 24 horns
gque duas pessons dormindo s um quarto fizem 24,000 inspiraghes
eoexpiraenes, Opa el endiy respireciio, 00 centimetros cubicos de nr
(meio Hivo) sio introduzidos nos pulinoes e expulsos.

Fe eadn inspiracio nos tomamos do af nma eerta quintidade
do sen oxyzeneo, ¢ em toen e diomos pelaexpirngdo ama eerta
guantidade de weido earbonico, @ com e«te ontros productos de-
lecterens resultyntes du desinteeracio de nosshs tecidos, solidos o
fluidos. Diz Beelard @ em 24 horas nmm homem absorve pelos pal-
moes 04 Titros de oxyzenco do ar, ni medo de 21 litros por hora,
@ pelas expirngies langn noar 440 litras de aeido girbonieo, ni o
de 1.0 por hor.

Ora nestas condiotes nm guarto de dimenstes  médins em que
dotmem duas pessons, ndio semlo tenovido o nr, estas duas essons
I'tm!ﬁrumiu 2ol D v eges [Hor 10 loras il I'ifTMITNECD ilmmnte 1 nui'tn.
ronbmm do apr 490 [Hiros de oxyvienon, o Linein neste ar 8550 litros de
gaz delvotwren, i‘ul'-lt.l;(luim Vis Lot lug'pmm.-mu ilednzumos ns von-
digies em gue Ten o ar desie quirio.

Aopeseontin o medies Ingloz - em ame gquarto eontendo rrande
pamero e passons, sem ventilacdo, eadu sopro de ar inspirado
(wantliful of aivr —bonehée d'air) tem estado mil vizes no inte-
rior, nos reconditos mais intimos do corpo de 20, de 40 pessons,
que podem  ter toda especie de doenen grave, (%)

Mae.Cormac, de Balfast. o sabio irlandez — baseado em obser-
vacoes proprins diz que o phithisica ponlmonar é devida & respiragio
varespivada (oouwsumption ane the breath rebreathed ). Parn Mare-
Cormae a lel secuinte, que ¢ shn, ¢ Drevogavel, isto ¢, e toda parte
ondse o ar Wbitnulnente respivado tem #ido ji respirado ahi encen-
tra-se com [regquencin g tubereulose ;e que nos logares onde o ar
rerespitado nlo tem sido Ji respimdo, abi o taberenlisagio & impos-
sivol, sl o eserofuln & desconbisocidze,

(*) Bounes, ¢ Ga (A teeniient of puliueiary roiswmplion. Londres 1831, pag. &b




Mare-Cormac judiciosnmente eompura o Anglo-Americano ¢ o
Indio, nquetle resgnardando-se teme o enlor & o frio, este exposto a
pleno nr, ¢ como ns differeneas sfio mads frisantes entre us wulheres,
elle descreve o porte din Anglo-Americang e da Indin, nesta elle v
um porte griwioso, bog musculaturm, olbos cheios de dogura, viva-
eidmde, ete., nnguella o contrario o tnde se di. Bennet em sua
vingem pelns montanhas da Eseoeia teve ainda oconsido de verifiear
a aecin phthisicogeniea do ar rerespivado,

As estatisticns demonstram que o tuberenlosa & muito mais fre-
quente nas cidades gue nos campos, Poter eitn observacoes de indi-
viduos que robustos e fortes, tenilo necessidade de muadarse da sun
habitagio no eampe parn o eidade fordo accommettidos de tuber-
eulose, Estas observagies erescem de importaneia quando & nma
familin que muda-se pam o cidade, porgne neste easo as obsepryaches
de Poter mosteam elaramente o influencia dn modanga, & assim goe
e v Ans sias observagGes 6w fimilia composta de pal, mili e
dons filhes, o pai ¢ wm dos Glhos (0 mais vellio) pela profissio gne
tomarnm  passnm todao o din o respimnre um or eonfingdo ) ogtes
tompos depals, morem fuboronlosos, o mdl gque j4 emmagrecin
mnite, depois da roorte do marido, valm eom o sein filhe mais moco
pare @ s anfign hobitagio no eampo, e wmbos ecuperam @
santde quie d'antes goznvam, Ewflm ndo oitando todas as observa.
o de Poter por fulta de tempo, aeveditimos com elle na grmnde
influencia para o tubereaiose gue tem as habitieoes nas cidades.

Fullemos mpidamente nas bhabitugbes : o guarto de dormir do
pobte ¢ gerilmente pouco espagoso, o abi dormem 2, 3 ¢ muis
pessois seundo as condigoes; estes aposentos sio fechados durante
o noite, sio geralmente escuros mesmo darsnte o din, 580 08 veres
lumidos — pois bem reung-se todas estns eireamstancins, ¢ com
certezn  uinguem negard o daflvencia  Lubereulisanle  destas
OTaadins.

No aposento do rieo, se este § mais o menos espacoso, olaro,
ventilado durante o dia, vejamos o que passe durante o noite : e
uma on dnas pessoas que durante 9 ou 10 horas da noite passam

neste apesento, ahi as janellas e as portas sdo fechadas, portanto

nio ¢ ventilsdo o ay, shi queima durante a ooite nma lampada,
que continuamente rouba oxyizeneo, nhi as bellezas dua arehitecrura,
roubam fmbem wm eerto espaco, ¢ portanto oxygeneo, @ nssim tica
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uste ar confinado até o outro din, 15 oolphato gue jo tendo respirado
o ar delicioso da manhit ¢ qne entrando neste aposento denuneia
& alterngio do ar, peln sensagin desagrmdavel que experimenta,
parece mesmo ser impossivel poder-se respirar nesta atmosphera,
# BNIEEEnro s Ppessons gie ainda estiin nestes nposenios nidn sen-

Lam. 18I0 1~mln habite o u'[]!uh:llﬂ. Nog thentros dn-se o IMESTNO,
nestes o grande pomero de ihoninagdes, o grands nomero de

pessoas, tinlo eopenyrs parn diminuir o OXVZeneo o angmeninr o
agide earbonleo, ¢ agorn se lembrnrmos gue ps pessoas gne ordina.
rinmente frequentnm estes (heatros o justnmente us pessoas [avo-
recidas peln fortunn, ¢ ge ag ncompanhirmos as veremos mno ppo-
sento feima deseripte. Nog eollegios (dRo-se 18 mesmins causias,
quando o8 dormitorios nfio sfio sufficientemente yventilados. Nos
hospitaes vém-se as mesmas condigies e nestes aceresce aimla as
exhalacoes morbidas ¢ fetidas dos doentes, qual & o medico, vujo
olphato niio denuncta o enfrada da enfermarin f enar & de tal ma-
neira alterado, ¢ 6 tdo verdadeim esta alteracfio que pelo alphato
dingnostica-se a existencin de certas molestias,

Este ar viclado na quantidade o qualidade actéa pois Ivore.
cendo 0 manifestoio da tuberenlose. mas u elle. como dissemos,
relinem-se outras causas que tornam n sunaecedio phthisicogenion mais
manifestn : estns ennsas sio: n ohsouridmle e hnmidade, — estas
cinsas acompanham sempre o ur conlinndo, assim demonstram as
eusas dos pobres onde niio penstrando os raios solares a atmosphera
Heg mials saturadia de hnmidade pela falta de svaporacio, emlim
em todo Tagar onde o ar & confinmlde elle 6 {pso fuelo unido & obsen-
ridade o & Homddade,

INANICAO PFELAS YVIAS DIGESTIV As.—A alimentacio insufliciente
quer pela gualidade, quer pela (uantidade constitue, como ji dei-
xamos ver nma das cansas da tnborenlose. Em apoio podemos leme-
brar as objeogdes que os antores npresentaram as expericneias sobre
animaes para & manifestagao da tuberenlose em conseguencia dn
inpeulabilidade, ainda ns objeges dos nuti-contagionisias, aindn dos
gue negum 8 influencin dos profisstes, ere. Com effeito rodos esres
appellam na manifesingdo tubaronlosy pury o insuflicienciy alimen-
toar ;e demais & am foeto neontestayvel, o insnfficiencin alimentay troaz
nacessirinmente emmagresimente, ¢ ¢ este estado que nos [az em

nmn crinnga dizer se elly @ ou ndo predisposta #& molestia, por
Je D — 12
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cerfe que em um individuo robusto e forte nio pensamos em tu-
boreulose. A alimentagio insulficients on de mi gualidade & pois
umi causa frequente de tuberculose, tanto mais poderosa quanto
estn oansa se exereo sobre wm trabalhiador, no qual hn despeza
exagernda dos forcas e repamicio incompletn do eorpo.

Lt triste pesultado da alimentacdo insufliciente se observa
sobretudo nos indivilluos ameados broscaments, na idade mébdia
A vidn pelos revezes da Tortuna, e obrigndos d privagies de
todine especie, que enlimgieoendo @ forga plastica, favorscen, sobre-
tido nesta idade, as alteraco=s da nutricio e o desenvolyimento
il Iu'u:l notos morhidos,

Aqui, vomo nos oulros  osos; 2 limentacio  insuflicients
tindn do [P eom ainlms  Sshs um.':lﬁi-‘,mﬂi.’:'d. assing, O individuo
que se alimenta mal, & ordinariamente mul nlojido, & aqui como
e owtros easos o bem diffioll dizer-se a influencia de uma eansa
lsoladaments em victnde de mmo abstrneedo do espirito.

Alzuns nntares pretendem pracisar o qualidede de alimento
mais on menons noeivo, Assim H. Dobell 1866, Brunkenrvidge B
1869 dizem ne a9 pessons gque nio Jigerem substuneins mraxus,
sflo mnis expostas i phthisica que outros. Brichetean accusava
i alimentngdo vegetnl ¢ em particular o aoso de feculentos. Cuar-
w adi (1862 ) pensa da mesma manaira, diz elle qoe o angmento no
namero los ph!liisiq.'u.u ¢ devido o que =8 come Inenos  cormne e
tuis foculentos, Com grands peaser lombraremos finalmente, o qne
nos diz Damaselino @ todas estas influencing, alimentaciio aeren
¢ ddigestiva, resfrinmentos; proflssies, sdo enusas secandarins que
smanam  todas de uma 36 ¢ unie, origem @ @ miseria ¢ esta
vondigio  etiologien muais poderosa du tuberculose. Com efeito,
e muite difficll isolar ums dus oubras ns mias condigoes hygie -
nicns @ ellas se oncandeam, se combinam fatalmente em propor-
¢oes variaveis nesta formnla concisa e completa : ¢ aiseria,
Tumbem seria nais racionnl, mais physiologico quando se
trata de archivar a influencia das eansas hygienions, confundil-us
fn folo untes, gque attribuir um ceefliciente arbivrario as abstrac-
coes as mais artificines. Os nlgarismos tem entfo nma verdadeira
elognencin, como se iz, ¢ que deixa pouen Mgar s disenssoes
ovinsas, Sohre L0 mortes de pobres diz Mare d'Espine 252 t4m
sida oceasionadas pela phthision @ sobre mil mortes de pessons abas-
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tadas no contrario 68 somente fordo ocensionmdas pela plithisica.
Seciindo  Bertillon %, soments de ricos sneenmbem @ tnberen-
lome, My de pobres. A miseria, diz Bouchardat, «m mm apho-
rismo energico. ¢ oma ecausa da toberenlose

Diz Peter, ¢ evidente qne para serem atilisndos pelo esto-
mngo @ preciso que os alimentos penstrem, e que se ha obs-
taenlo n essp peneteaglo, serd nma eausa de inanigio digestivi

O facto realiza-se nox easos de estreitmento (o esophngo, o
esta imnicto de enusn toda mecanien pdle ger geenida de tu-
bercnlisaedo pulmonar da mangira 0 mais simples como x mals
malerial ¢ difficuldade ereseente, depols Impossibilidode  physiea
o ingestdo dos nlimentos 5 inanleio  progressiva ; depanpera-
mento proporcional ¢ tuberculisagio pulinonar

Continiia  Peter, os autores que tem encontrado estroitumento
do esopliaep nos ensoz de taberenloge, o tem considemdo  como
uma  simples coincidencia e dizem gue wesin e frogquente, mas
nunea pensaram em considerny este  estreitamento coma  cansa
de taberculose, o que Peter tenta provar com observagoes,

Assim elle cite gnutro epsos de doentes que nflo sendo -
berenlosos fordio atacados de esteeitamento do esophage,  clentri-
einl, fibroso ou eancervso e muis tarde se tornaram tuberculosos,
Peater cita ainda casos de cancro do esophago e de tubereuli-
sagdo pulmongr simultunes observados por M. Gallard e M. Behier.

Lebert eitn factos analogos, assim diz elle : ““am facto we
tom extremamente impressionado, & a frogquente coineidencia dos
tuberculos pulmonares com o eanero do esophago (%) com effeito
Liebart em mnove casos de cancer de esoplhago encontrou  einco
veses tuberedlose pulmonar, isto 8, mais da metade dos casos,
Leber! porém ndo procurou estabelecer o relugio de ecasualidnde
enfre esles estreitamentos  eancerosos do esophago e a tubercu-
lisanda pulmonar

Puarece-nos haver, como diz Petdr, esta relacio de casuali-
dade, porque Lebert no sen tratado das molesting  tuberculosas,
uiio falln uessa voincidendia.

(%Y Tratado dos molestins ennceroans, pag. 445,
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Serd o eancro pela sun nntureza que determing o tnberen-
lose ; on seri palo estreifameanto do esophago { prodozindo ina.
picio) ! O proprio Lebert no seu tratado apresentando os oasos
de canoros no seio e no utero, nol-n responderi. Com effeito
em 94 casos de eancer do sein s0 em dous easos elle observon
n ooincidenoia de tuberculose, ¢ em 46 rnsod de cancer do utero, '
gé em oito ensos elle observon essn coinvidencia, relacio  sem
dovida moito menor que nos ecasos e cancer do esophago ; -
esid pois claro que ¢ pelo estreitamento do esophago ¢ ndo pely
natureza do eanoer (ne se observa commummeante tubsrenlose,
Peter vendo nn eliniea do Empis, em oma antopsia @ coineiden-
eia de tubereuloge & cianesr do estomago, pergaunton ao sel mwestre
ge et frequente aquella ooincidencin, Empis responden: que se
ndo ern frequente, nio era tymbom absolutnmente rarg.  Poter
desde entido piz-de np observacio, » noton em qoalro easos (ue
estes foriio sequidos de tuberenlose, Lebert no sen tmtado em
57 easos de cancer do estomago observon 11 vezes a coineiden-
cin da tuberenlisncio, notundo-se gue, em oinco, destes 11 casos, -
a taberealisncio erg recente

Temos ainds o wleern simples Jdo estomago e vejamos as
guas observaghes: em 155 casos de nleera simples do estomago,
glle abservou 51 epsos de tuberenlose pnlmonar concomitantes

Fmfim eis o quadro de Lebert ;

Caneer  do esophago  mair  de Yy dos easos.
[lleern simples do estomago mais de tf, 7
Cancer do estomage -, . . 7 2y, 0

Tuberenlisagio
pulmaonnr eom

Peter flla ainda de outros asos de molestias do appare-
o digestivo e (e razem progressivamente wm depan peramento
do oreunismo e por fim =« tuberculose, nio citumos pam ndo nos
pstendermos mais, o terminaremos dizendo @ a alimentncdo insuffi-
olente, quer pelan qualidade, gquer pela quantidade quer por obsta-
pulos a shsorpeio dos alimentos, coustitue uma eausa poderosa
para o desenvolvimento da tuberculisn¢do  pulmonar.

ResriaMESTo, — Lasnner  pareee  nilo attribnie a0 resfrin-
menta =snflo wmn  inflnencia  medioere.  Louis ndo aereditm un
influetivia do pesfrinmento. Broussais e Bouillind (Clinica Me-
dice de T Oharité ) considernm o resfriamento ¢omo & causa ~-
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oocasional da tubereulose, Briquet iz que em 35 doentes sobre
1IN0 observiulos por elle, o resfrinmenta foi o ponto de partidn
dn molesting qne oy seus doentes apbs o resfriamenta comeearmm
# lossir ¢ o fubsrendoss dennneiavia-se mais tande.  Segnndo Seott
Alison em 603 casos de tubereulose, o resfrinmento petnon somo
cansie om 277 doentes. Benn (%) diz que sm 10 onsos, sete vezes
o resfriamento @ a onusa do tnberenlose. Dizem Herard o Cornil:
“oneausa ocensionn! mads frequente & o resfrinmento do eorpo,
que em 100 phthisicos observndos por elles, 43 veres o resfrin-
menlo aotuon eomo  eausy,

I verdade, dizem elles, gne em alguns easos com o res:
friamento actuaram oufras causas, mns que ndo se pode negar
a relagio enfre ns dnas ordens de phenomenns morbidos. Dz
Brichetean que Broussnis, Flourens e Coste tornaram tubereulo-
508 0s animaes submettidos 4 temperatnras frins. Nio negimos,
mus seriit 86 este o agente dn tuberculose ! Acreditamos (ue
nestas experiencins devemos rennir ao vesfrinmento o ar eontinado,
a mi alimentnoio ¢ n falta de exercicio, poig como gabemos esta
ultima faltas além de acarretar a1 anorexin, que por sui vez iz
a consnmpedo do organismo, tira o animal do $eu modo de viver
especial. Rilliet o Barthez, dizem mnis, qne & preciso reunir-se
ao resfrivmento a humidade, para aquelle actuar como eausa
oceasionul da tuberenlose, Diz Bouchanam (*%) em algnmas cida-
des «dn Inglnterra 4 mortalidade pela phthisica diminuio 50 por
100 gragius aos importantes trabalhios (de drenagem.

Pidonx nun escaln etivlogies  colloca o resfrinmento depois
da heranen o das diatheses e antes das onngas depressivas e vio-
lentas. O resfrivmento nfdo aetdn s6 como nma cansa de comago ;
elle, estabelecida a molestin, a desperta, a sggrava, reanimando
o processo morbido qunnido este renda a porar em s evolugio.

Alguns antores nio aereditam pa inflnencia do resfriamento
e dizem que se esty fosse vordadeirn, n tuberculose deveria ser

muis fragquente nos individuos que nnis se expdem @ 260 il
resfrinmento, e que entretanto isio ndo se observa, nssim 0 Sexo mas.

(™ Gorotn idos Mospilees. 1865,
=%y Lamuet, 1561,
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culino qne mais se expoe o esta accio sendo atacado mais fre-
quentes vezes de puenmoning, plenvises, hronchites, ete., nio sio
entretanto  mais  suajeitos que as mullisres o tuberenlose, que
unfes estas que estho mais resgunrdadas sd3o justimente as mais
aceommettitdns,  Apesar de nfio concordarmos eom  a frequencin
do sexo, ecomo ji dizssemos, nofnremos que mesmo pelo facto de
serem minis resenardudas as mulheres sfio estus 0s mais vezes accom-
mettidas, pois nestys umn peqnena impressio do frio actnara
eom  mals energin que nma forte impressio e frio sobre o
homem, nmn vexque o organisme deste se acle como que habi-
tnado a0 frio,  Acreditamos portante na influencia  oceasionl
do vesfrinmonto nn manifestagio da tuberenlose, isto ndo =6 pelo
que deduzimos du leitara dos auforss (ne consultamos, como
pela possa proprin observacio, eom elfelto raro & o tubereuloso
que no hospitl contando-nos a sun historig, deixe de lazer datar
a sua molestin depois de um resfriamento ; este niv majoria dos
easos chama attencido dos doentes, despertando e aggravando os
symplomas da tubereulose

—

Prorissors.—Seremos muito resumidos neste ponto, pois assim
pensamos dever ser depols das consultas que fizemos «m diversos
autares,  Acralitumos poder dizer que todi profissio predispora
i tnubereulose, desde que aquella exigir umi vida mals ou
menos sedentaria, e no meio de wma atmosphera muds on menos
confinada, o gue dinrinmente se ddé pelo aconmulo de pessoas ;
a este estudo de atmosphern se une ordinariomente & hami-
dade ¢ a fltn de insolpedo, esta vida troz consecutivamente @
perda  de appetite e o emmagrecimento.  Em  certas profissdes
ainda ajuntum-se posires anlmass, vegetaes e minernes, que além
de tornarem o i menos respiraval, este< corpusenlos penetrundo
nus vias respimtorins ivdo ieritar 0 mucosa respiratoria prodn-
yindo bronghites. Hm alznns epsos devemos mesmo attender que
o8 proflssionnes siio pobres ¢ que portanto alimentam-se mal,
guer pelas vias digestivas, por faltn pecuniaria, quer pelas vins
pesplentorias, pelo onrto espago de que dispoem pura o sen apo-
sento.  Lembraremos ainda que os lugares onde ainda se exa-
cem certas profissoes ji pelo accumule de pessons, ji pelas
iuminngdes, sio ordinarinmente de tempeentiorn elevada, & o im-
pressio do frio apanbndn no sahir destes lugares poderit aotuar -
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como  uma  eausa, como fi vimos. Peter cita ohservacies de
filhos de pais robustos o que nfo tinhio em son familia pre-
cedentes hereditarios, mas que se toruaram tuberoulosos pela
profissio (ue tomarum, isto & tmbalhos de eseriptorie ; agui ainda
uppellamos para as cirenmstancias que se reunem o estus profis.
soes. Nio podemos fechar este artigo, sem dizermos gque o nosso
illustre clinico Dr. Torves Momem lige grande importancia a pro-
fissdo de cigarreiro & charoteiro para o apparecimento da tubercu-
lose. O mosso elinfeo basfi-se sem duvida em suas observacies.

Ainda no anno passado tivemos na enfermoris de clinfen am
doente que oveenpon o Ieito n, 12, este quande entrou para o
hospital nfo apresentava symptoma algam de tuberconlose ( salvo
certo emmagrecimento ) o illustre olinieo sabendo que a profissio
to doente o tabaguista, disse-nos que quasi com cervtezn aquelle
homem se tuberenlisarvia, e de facto, anteés do doonte retirr-se
do hospital elle ji ern evidentemente tnbereuloso,

Apesar da antoridade ineontestavel do illustre clinico, nao
querendo. negur o facto, nds aereditamos que esta profissdo tn-
beroulisa, como ounteas, ndo sé pela profissio. mus por condigies
antihygienicas que a1 esta se ligam.

Oy, — Certos elinus representam o respeito o phithisica
pdmonnr um  verdadeiro tmomatismo continoo, Porém, ecomo
iz Dumaschiog © em um munde numero de paizes a influencia
do plima e neha de tal moneimn mistorads 4 da aen, oo do
generns e vida, de agglomeragio on de disseminacdo da popu-
lagdo, ot de outras circamstancins loeaes, gque & diffiell distinguir
ioaefio particnlar 4 cada wma dests eausus em reluedo o phitlisica
pulmonar. Ainda em muitos pontos deste artlzo nis temos poneos
documentos seientificos sérios, e devemos nos referir o informagies
multiplicadas o eontradictorias . Walshe (%) declars gue o respueito
da inflneneia dos ellmas sobre o manifestngio tuberenlosa, nio
ha sendo wm pegqueno numero de factos praticos a mencionar e
quo elle resnme pessim

() Tratude elivico dius mipleatias de paite — J870 — Pag. 373,
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LY Nio ha, noestado actugl dog nossos eonhnoimentos, clima
que possa impedir o desenvolvimento da plihisiea.

2.¥ As influencins anthgonistas mais elaramente manifestas gdo
aquellas qne vem das condigdes climaterieas das altitndes ole-
vadas, Fuohs eitado por K. Johnson (Physical Aflas) reunio
dados importantes, qne parecerinm provar que no norte da Europa,
o phihigica, mais frequente o beira mar, decresce a medida que
s wleva a4 uma certn altora,

A notavel obira de Muhry (Kimatologisehe Unlersuchnngen
1868 ) estabelece tambem como muito provovel este facto da dimi-
nuicdo du phthisiea com a altitnde, aré um limite em que ella
desapparece conipletamente. E de facto bem que hojo exvepcoes
| Madrid, collocada o mais de 2,000 pls neima do nivel do mar,
olferece uma excepoio ) me parece impossivel negar esta inlluencia
preservadora das atmosphems elaviudas,

O desenvolvimento consideravel dos pulmes nas altitudes pdde
fornecer n explieagiio deste facto, tanto mais que nestas condi-
¢hes olimatericns ndo & muito raro encontmr tuberculos nos ontros
B TATES

3¢ A plithisica se mostra em todas as zonas.

1.0 Bm cerfos pontos da zonn torrida elln O particulurments
commum, #hi ella & t&0 completamente endemicn como un In-

eluterra,

5.0 Os climas muito frios vn muito quentes, apresentundo nma
excossive humidade sio menos [avoraveis ao desenvolvimento da
phthisiea, gque os climas variavels debaixo da relagio de secenrn

¢ de temperalar,

(.* Todavia, na Irlanda, onde estas varingbes se encontram
no maxima, « phihisicn & nothvelmento vava. IKis ahi nm exemplo
da impossibilidade sm gue nos schamos, porn dar conta, pelos
dados meteorologicos, du fmmunidade de que gozam, no ponto
de vista do phthisies, certos pontos Tavorecidos; ¢ assim que,
quando nds tentamos explicar pelo ealor e pely seeeura do ar
noraridide do phthisica na Argeria, no Bgypth, nn Syria, nos
nos esharsmos neste facto, qae sz Inding Orvientaes, enjo clima
& omuito grente ¢ muito homido gozam de identica immunidade ;
fda mesnm maneira 2 Nubia e o Chile povém muis especialimente

e --r-lr F - — - -
4 i ] r .-

v9(%0v



y Ty _.---.—--"'1 e ] -I-—Ilu:r 'r—:.:-_‘_n..“'.rﬁ

0 primeito destes dous paizes, silo tie quentes e to geccod como
o Egypto e eutretonto o phtlizien ahi & commum,

7.* Considern-se como faveraveis oo desenvolvimanto da phithi-
sion ns ilhns v o littoral 3 entretanto eonvém notar que os habi-
tantes dos Agores, da Mudeivs, da Islandia, das ilhas Peroe, de
Marstoand, nns eostas da Snecis, lugares eujo elima 6 1836 diffe-
reutg, como o ¢ # sun sitnacdo geogiaphicn, nio pagam sendo
um ligeiro tribnto @ estn molestia.

Em summa, e bem quo a influenein climaterien sobre o pro-
dueccio du phihisica seja considerndn como um facto averiguado
¢ preciso bem admittir que estn molestip reconhecs um outro
elemento etiologico mais poderoso gue fleard sem dnvida por muilo
tempo desconhecido e que pdde masenrar on destruir completa-
mente a influencia do clima,

Eis o que nos diz Villemin: n phthisica acha-se espalhada
¢m toda a supertivie do globo e ataea todis as ragay linmanas,
Ella & frequente debaixo dos propleas, e parece diminufr aotes
pam oz polos, que pare o equador. Elln 6 sarn nos lugares eleva-
dos. Ellu cresce com a agglomeragio e conoentimegio da populagdo.
A tuberculose poupa o5 individoos fsolados dispersos on reunidos
& ar livee, on no estado nonudo, Elln era deseonlieoids em certos
povos notes do sew contheto Enropen.  Segnudo Lancerenux o
phthisicn existe em todos og paizes, em fodos os poves : porém
ellin pecommette com desigual intensidade. Helativamente rarn nas
rogioes polarves, ella O frequente nas zonas temperadas, onde ha
aconmulo de pessons mnxime nos goundes esntros indostriaes,
Ela 6 frequente nas regides tropicass, onde ella tem gquasi semypre
nmi marehn agnda. Todavin estus noghes gernes nio (o senflo
nma idda vagn da neglo dos agentes cosmicos sobra a produecdio
da plhthisica pulmonar, para chegar a oma  determinacdo mais
exacta, Lancereaux continfin em suns analyses, elle decompie o
tlima e seus clementos: ealor, hnmiilade, seccurs, altitude, e dé
conta das habimgoes; do regimen de vida, da actividade mus-
oular dos differentes povos. A este prespello eis us gonelusies (e
Lancerennx: o frio adoe len nenfovme Dglicshele sobre a genese
da tuberoviose. Os habitontes dos Jugares elevados, sdo, como
os dns regives polures, mul poneo expostos & esta molestia i no

contrario os dos lugaves baixos, humidos e gquentes sio frequen-
I e — 13
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temente atacados de legdes tnberculosas, Um ar insufficiente, con-
cenlrado, uma alimentacdo gue ndo estd em relagio com as con-
di¢oes elimatericas, os execessos de bebidas aleoolicas, a falta de
exercicio muscular, sio circumstancins a8 mais favoraveis ao des-
envolvimento da tuberculose. E' inaprecinvel a intluencia de ragn
sobre 0 desenvolvimento destn molestia.

0s povos selvagens desconhecem este flagelle, que eruelments
escollie as snus vietimas entre os povos civilisados donde a con-
clusiio: “ a luberowlose ¢ wma molestia da cloilisagdo .

A" civilisagio pois cumpre prevenil-

Terminando este ponte, diremos gue, concordando com Walshe
¢ com Lanceresux, nereditamos e concordumos com Damaschino
(qie — ndo considerando nenhnma eauss cosmicn cipaz por si s0
de produzir n tuberenlose, acredita entretanto que @ reuniio
destus cansns tem nma grande influencis sobre a manifestacio da
tubercnlose, € este conjuncto de cansas que representa ¢ miseria
plysiologica, unlea capnz de favorecer n manifestagfio tuber-
cnlosa,

Damos por terminado o capitulo consagrado a efiologia da
tubercnlose polmonar, com isto nio queremos dizer gue esgotumos
todns as condighes favoravels ao apparecimento ou desenvolvi-
mento de uma waolestin tho commum, Serit preciso para isto nos
estendennos ainda muito, mas falti-nos o tempo; seja pois per-
witfido lechar o eapitulo

3l |

A phthisica pulmonar apresenta-se sob férmas diversas, espres.
shes variuvels, conforme o malor ou menor g0 de tolerancia do
padmido ¢ do organigmo em soffrer n localisacdo des munifestagbes
digthesiens, Assim veremosum tnberendoso, euja molestia marcha
lentwmente, upressutando as vezes paradas;, ¢ mesmo mellioms que
fazem erer 9o doente em uma enrn, esta molestin assim  cara-
cterisada dum annos, outras vezes veremos um tuberculoso cujos
symptomas thoreicos sempre chamam-lbe @ attengio para @ sua
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molestia, mas as grandes funogdes do organismo exarcendo-se regn-
larmente, w molestia marcha e s6 mais turde & gue o doente terd
tdo  econorm €, e envlo nesin época elle sucenmbird ; veremos final-
mente, doentes conira os (uiues A'man-g¢ a0 mesmo lempo a into-
lemneia do orgiao ¢ do organismo, de maneirn que a marcha da
sua molestin & rapida, precipitando em breve o desenluee fatal.
Muitos autores pary apresentarvem as formas do phthisica pul-
monur, baseam-s¢ nos dudos anatomo-pathologicos, apresentam
formas que estejdo em relagio com estes dados, ete. Nos apresen-
turemos apenas as formas clinicas, que admittimos.

Nio empregariamos o termo phthisicn em todas as (6rmas da
tuberenlose pulmonar, mas hoje esti admittido que a palavea
phithisica tradnz nma lesiio pulmonar, por isso, nio dando-lhe a
accepeio propris, mas n que o nso e confere, nésa emprego-
remos indistinctamente em todas as férmas.

A lesio anatomics nfo guarda proporeido directa vcom o moda-
lidade phenomenal ; o tuberculoso poderd ter uma lesdo ponco
adiantada e apresentar entretunto plienomenos gares gravissimos,
neste caso o pulmio @ intolerante ¢ provocia phenomenos locaes
& garmes muito graves.

O contrario pode-sa dar, isto &, a leslio nehar-se muito adiantada,
no tergeiro periodo on periodo cavernoso, e entretanto o estado geral
ser satisfactorio, neste cuso o pulindo & indifferente § existencia
dos tuberculos e ainda o organismo poderd encontrar, para con-
trabalancar o vicio da hematose no pulmiio, os phenomenos de
substituigfio e de compensagiio assignalados por Petar,

* 0s phenomenos de compensaciio consistem na integridade
dos orgios, qune presidem ns fanegoes de hematopoése (tubao diges-
tivo, ligado ¢ rins); de maneira que ha durants muito Llempo repe-
ragio (deste lado das perdas que faz o organismo pelo systema
respiratorio,

* Os plienomenoes de  substituigo, quoe se operam para a
peripheri, siio erapgies tutellares, especie de deriviglio espontanea
(v fistuly do anus, a leucorrhén, as hemorrholdes poneo fluentes),
molestins que niao & preciso enrar.

“ Assim nem sempre lwe parallelismo entre a lesio patholo-
giva e n nlteragio do orgunismo, iste ¢, goe ahi ainda a lesio ndo
¢ pinda a molestia,
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Nés pois admittimos tres férmas na phthisica pulmonar
que =80

1.9 g phihisica chronfon, phthigica eommum, phthisica valgnr:

2. o phthisien aguds ;

3.2 a phthisica galopante,

Nn segunds férma, ou phthisien aguda, ndd admittiremos
tres fdrmas ; que sdo: 1.° philisiea agnda de férmu typhoidéa
2.7 phihisien ngudn de forma eaturyhal ; 8.0 phthisien agnda de
fdrma sulfocante,

Desereveremos pois o symptomatologia de acordo com as
férmas que scabumoes de mencionar,

Turnsien onroxXioA— A maior parte dos antores comegim
o ecapitulo da sympromatologin pela desoripgao da fdrmn agudy,
nos gomecaremos pelin forma clironica, por ser esin o mais com-
mum, ¢ porgie & nesta f6omn que todos os symptomas se dese.
nham mais ou Menes &m sen conjuneto,

Nia reserviaramos, como e Peter, um capitulo especial para
a descripcdo dos symptomias que maream o despontar da taber-
oulose, desta que muitas vezes passa desapercabida em sen comego
sondn justumente o dpoon em que o thempentica mais pode contm
esta alfsogio, frazendo as vezes a onra completa dos doentes e
impedindo gque o molestia ohegus a0 periodo no qual a thera-
penticn ¢ o8 muis das vezes impotente. Como nds segniremos
i deseripeiio dos aymptomas apparelho por npparelhn, nhi entdo
nos [uremos sallentes os symptomas da tuberenlose qoe comega,

Pura mudor elareza nesta deseripefio nds dividiremos a tuber-
enloge e bes poviodos, que sdo @ o prineive periods, periodo do
eomego, periodo de craeza | segundo periodo, periodo de amolleei-
mento o de estado 3 tereeiro periodo terminal, periodo de ulee-
pigdo, Os doos primeiros periodos sio distinetos, mesmo clinfen-
ments pela passigem dos estertores erepitiinbes seoeos, 104 estertores
bnmidos, antretanto diremos que o ponto  exacto dy passagem
do primeiro pas o segundo periodo & as vezes dlfell, @ transigio
e fnz impereaptivelmente, e 86 0o medo de eadn um  destes
periodos & qne perfeitaments os distinguimes um do onteo. Quanto
g passngem do segundo pars o letesive periodo, esta divisio &
muis arbitravin, porgue ao passo (qne no segundo periodo o8 tuber-
ealos se amollecem  formatn-se  poquenss  cavernss, que Colno
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sabemos fi & symptoma do terceiro periodo, e entretanto s6 mais
turde quando  esias pequenns, eavernas se fundem @ que 08
symplomas do terceiro perdodo se desenbam cliramente. Conser-
varemos etiretanto esta divizdo do affecgio em tres periodos: pri-
meiro, periodo de comego; segundo, periodo de estudo; tereeiro,
pariodo terminal.

Em ead periodo notaremos o predominaneis deste on daquelle
symptoma fazendo-nos admittiv certas foymas na phihisiea pul-
monir clironiea,

SYMITOMATOLOGIA.— Primeiro perido, perlodo de comego (pe-
riodo de cruez),

ILaprro exrerion—B verdade qne na phthisica adguirida, o
individuo pdde ser accommettido na wais floreseente saude ny apa-
rencin ; mas nos casos de phthisica hereditaria, que sdo 05 mais
communs, o vietima ji traz do seio materno o sello earacteristico,
usgim ju vimos certos signues apresentados pelos  nulores como
predisponentss 4 tuberculose. Vejamos porém o que nolamos 1o
Liabito externo dos tobereulosos: é um individoo mais on menos
emmagrecido, anemico, de carnes flaceldas, eabellos raivos, ollios
longos, nariz afilado, mento mais on menos suliente, os pomos as
vezes rosados; a mugreza se uotn principahments nos membros
inferiores, movimentos lentos, pouca animugao da face, nm estado
moral mais on menos alterado, o doente achn-se qunsi sempre triste,
parecendo que eata tristezan do comego deva contrastar com i
animacio no fim da molestin, 0 thorax ¢ ponco desenvolvido, as
costellos desenham-se poerfeitamente, isto devido 4 pouca muscnli-
turn, 8 pelle que é como dissemos binen, seceq, 8 mui pouco
elustica; u voz tornu-se fraca, emfim 6 verdude o gue disse Lo-
riin, este estudo constitne om verdadeiro infantalismo on femi-
nismeo.

SYMPTOMAS FORNECIDOS PELO SYSTEMA NERVOSO E 0 AFPA-
NELIG LOCOMOTOR. — As perturbucies nervosas gozam de eminente
pupel no phthision palmonar, estas perturbagtes se potam mais
neosntuadas em um periodo ndiantado da molestin, entretanto deve-
mos notut gque ji no comego nlgumas existem, servindo para o ding-
nostico du tuberculose incipiunte, Assim us nevralgias, myosalgias,
anesthesins e hyperesthesing sflo parturbagies norvosas quasl semprs
uotadus na tubereulose: u nevinlgia supen orbitaria (Perrond),

m 1 T TR R L e——



valjg

=102 —

nevralgia scinfica (Peter), as dores do pescogo e da nmea, ji
citadas por Aretde, sio todos accidentes que em tempo desen-
volveremos,

Devemos em primeiro lugar fallar das dores thoracicas e entre
estns as nevralgins intercostaes. Beau acradita que estas sflo verda-
deiras nevrites, intarcostnes devidas f& propagacio de nma phlen-
gmasin pulmonar até as paredes thoraeions. Ha uma oulrm especie
de dir devida a pequenos pontos plenriticos devidos on ndo a exis-
tenela de tnberenlos. Louis chegs mesmo o dizer que certas dores
sio devidas ao proprio tecido pulmonar alterado.

Quidguer que sefa o causa a que se possa referir estns dores
thoraeleas, o que & perto & que ellas existam quasi sempre, o
Bourdon diz que ellas sdo as vezes o primeiro symptoma da phthi-
sich que comegn, Batas dores se observam na parte soperior do
thorax, maxime adiante nas fossas supra e snb.olovicularss ; cambem
S8 encontram na parta posterior, nas fossas supra @ infra espinhosas,
muxime nesta ultima. Estas dores sendo as vezes espontansas, con-
tinuas ou intermittentes, sfio outras vezes 86 despertndas pela tosse,
¢ pela percossfio ns vezes o mais leve, Kstas dores nllo sdo locali-
sadas pelos doentes, elles referem que a ddr caminklia pura esta ou
nquella parte. Ellas sifo mais intensas do lado do pulmio affectado.
Estas dores podendo as vezes tradunzir um rhenmatismo musenlar,
parece-nos que por sl sos ndo poderdo firmar o diagnostico da tuber-
oulose incipiente, entretanto Peter iliz que mesmo nn ansencia
deoutros symplomas, nos casos dovidosos sé pela presengn desias
dores, elle dingnostica nma tuberculose incipiente. A propria intel-
lizencia se modifica neste periodo, ussim nota Morel e Mareds que
os doentes tornam se hyvpocondriacos, meluncolicos. Na mulher n
sansibilidade moral se exultn » os symptomas deuma hysteria
anterior se exngeram. Vollaremos em fempo sobre esfes accidentey
nervosos. Hstes novidentes muoitas vezes, tomados por nma chloroa-
nemin, por um estado nervosoe simples, sio o testemunho de uma
decadencin que comegn do systemn nervoso sob a inflnencia directn
di dinthese, Tamben negte periodo os dogntes qneixam-se de grande
fraqueza, de maneira que 1o menor exeesso elles soffrem bambezas
nas pernas ¢ dores artionlares.

SYMPIOMAS FORNEOIDOS PELO APPARELHO GENITO URINARIO, —
Geralmente diz-se que a8 uptidOes genilaes augmentam nos tuber-
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culosos ; pareve-nos entretanto que no menos racionalments deve-
rinm diminuir, com effeito, estas apliddes estando em relngdo com
um organismo forte, com nm estado moral perfeito, parece-nos nio
deveram se exaliar n'um organismo gue de din para dia se enfra-
guece, n'um individuo que hypocondrineo ndo alimentard esta
aptidio com pensamentos erocticos, que sfo (parn 08 excessos) o
ponto de partida pam os desejos sexunes, Diz Louls, que inter-
rogando o8 sens doentes 4 este yrespeito, elles parecinm até aca-
nlrem-se, pois qne as soas aptidoes se achavam bastante di-
minuidas.

Diz ainda Grisolle: “*ndo se comprehende como uma opinido
tio contrarin A yerdade tenha podido por tio longo tempo preva-
levey & sor aeeitn, mesmao nos nossos idias ainda, pelo maior numero,
como uma eapecie de artigo de {8, tanto imperio (em o erro mesino
sobre og melhores sspiritos,

O que se observa desde o comego (da molestia sio perdas
seminnes, lentas, clironicas, diurnas on noturnas. Estas perdas
s¢ explicam pela adyunmin, adynamia que ellns ainda aggravam.
Na mullier as perturbigoes sio mois manifestas. Assim, noltamos
que a menstroagiio pamy, antes dis época propria, que esti sus.
pensdio & nnles precedida de irregularidades catameniaes, guer
quanto a gquantidade, quer quante a qualidade, quer guanto as
fpocas do apparecimento e a duracio dos menstruos. Nas don-
vellas, antes da puberdade, n tnberonlose impeds o appavecimento
dos menstrnos, de maneifp que a puberdade ndo se declara senio
a grande custo, A esterilidade persistente ¢ sem causa aprecinyvel
deve ser tomods em considernciio, Os abortos repetidos ¢ em
diversas dpocas devem merecer thmbem a nossa attengliv. A res-
peito da prenhez ji fizemos ver a sng influencia.

A proposito tocaremos na lactuglo , e diremos que a mulber
de tubereulose incipiente nio deverd nutrir, porque a lactagio
apressari grindemente o desenvolvimento da molestia. Quanto as
nlteragines do apparelho urinario, estus nés notamoes quando algnma
parte deste apparellio & accommettidy pelis tuberenlose ( tuberculos
nos rins, na bexiga, na prostata e na uretrs ), entio poderemos
notar: hematurin, albuminuria, o vim poderd conter pns, haverd
polyurla, s vezes incontinencia, contrmeges spasmodicas da collo
da bexiga, dér no collo, erte.
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SYMPTOMAR FORNEOIDOS PRLO APPARELHO DIOESTIVO, — O
autores estfio quasi todos de acordo que us perturbactes do appa-
rellio digestivo constituem na majorin dos ensps os symplomas
inicizes da phthisica. Com effeito, diz Bourdon, gqne os symp-
tomas  gastricos precedem os polmonures, com effeito em 157
phthisicos, elle provou estn verdade 112 vezes. Andml admitie o
mesma opinido ¢ Cornillon diz que se pndessemos segnir os doentes
por muito tempo, ohservarinmos a cada instante que as pertur-
bagoes gpastricas, considerndas independentes de todn molestia dia-
thesica e como tnes tratadas, encobrem uma phthisica pulmonar,
A mulor parte dos doentes accusam um grande fastio, a anorexia
com effeito abre muitas vezes a porta a tuberoulose, Gueneanx
de Mussy diz que alguns doentes tam muita sdde, A anorexia
ge complicn 45 vezes de certans depravaces do appetite e o doente
deseju comer 0 que ells nntes repugnava; estas depravacoes em
mnit mulher histeries ageravam-se muaito, Ainda noturemos 08
vomitos, nanseds, entumeoimento da regiio epizastrion, sensaciio
dolorosa destn vegifio, . constipagiio e dinrrhéa. Ha no comeco da
molestin um verdadeiro estado dyspeptivo muito commum no Rio
de Janeiro, Vejamos estes necidenles :

(8 vomitos muito communs no comego dn tnbercnlose sio
acompanlmdos de tosse, mas seridn tosse (qoem provoen o vomito !
ngo, porgque na asthma (Peter ) ha muita tosse ¢ ndo ha vomito,
g6 duas molsstins peln tosse provocam o yomito, & n cogneluche e
a fuberculose (Peter ). Estes vomitos sio mais [requentes depois
das refeighes, ¢ nesta horn que o doente tosse e yomita, 0 vomito

yvarin em sua naturezn, a8 veres o alimento salie comn entron,

outras vezes sio vomitos aquosos, Apesar dos vomitos notamos
muitas vezes (que o estomago & Intaoto, ndo ha dyspepsia, nio
ha dér. Qual semi a pathogenin do vomito nos toberculosos !
Peter perfeitnmente demonstin que & o arifabilidade do nervo
pnenmognsirioo quem determing estas vomitos & que us antopsias
Ihe tem demonstrado que estn irritabilidade do nervo pelos to-
berculos & ds vezes determinuda por uwmi compressio do nervo
por gunglios bronehiess on trachines angorgitados, as<im ella e
Oulres autores encontirim nas autopsing o grupde  viago com
primido por um, por dous, por qualro e por mais gunglios en-
gorgitados; deverminundo esta compressio umu nevrilemite, nma
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novrite, aillheraneias, » desorgani=acies do pnsamogasivieo. ita-
FEmos npenas o wimern de olwerepehes mio ge deaspaevendo porgue
ivimos muite longe, Peter apresentn quuteo obssrvacies ; Rivert
apresentn dnas observaeivs s Becker apresentis dez observagnes ;
Weishers tumbem tem dez observaches, ¢ flualmente Boraly apre-
senln vinte seis observiagies de compressio do penmogastico por
gunglios engorgitndos, Sdo, dizem esles mutores, estas compressies
que determinnm o somito ! assim como sfo ellis que determinam
# losse, tis pulpitagdes 1 enas paralysias do mesmo nervo que defer-
minam a disphonin e a dyspouin. Dos altimos neoidmntes trnturnmns
em lugur opporfuno. por smgnouto so oimmps, Se ¢ vendods que

estes vomitos 8io a8 vezes isolados, ontras vezes notamos ombem =

astado dyspeptico muaito pronaneindy, pyrosis, flnetulenoins & mesmo
accessos de gastralgia, g8 vezes espontanea, d= viges so desporiada
pela apalpagio ou percursiio na regiio epigusirica,

A diarrhea & quasi 140 commum como n febye now phithigicos,

Achamos esta opinido nm pouco exagermly, porgue  [emos
notado muitos phihisicos sem diarchén o plgnus com vonstipagdo
de venrre, entretanto concordaréemos que =pin wm symptoma fro-
quente do tuberenlose, A dinrehen que o muito Sogqouente ne altimo
periodo da phivhisica, ns vezes se munifestn desde o comego da mo-
lestin soompanhando-n wié a terminnedo ; & o diaerhén que Lonis
denomina diarrhen de longs eurgo.

Hsta diwrehéa ora ¢ continua, ore inlermitiente ; quando con-
finua ¢ us vezes yeompanhads de colicas que tortieam o doente.

Noturemos gque estu dinerhién ¢ us vezes rebelde 4 lode  trats-
mento {como observiunoes no anno passado ne elinden, em um egso
“m que se empregon tudo, mas debilde),

Estas dinrrhias continuas e rvebeldes diz Pidonx, pertencem ex.
clusivamente aos phthisicos. Aindn, e sympiomatologia notaremos
n listula do anos, sobre a qual valuwrsmos,

Bourdon chama o sttenco parm a congsstio do figado, tio oom-
mummente observada, nssim em 167 ensos de phthision elle noton
st conygustiio 77 vezes, o com esig eonevslio elle nott uma certa
sensibilidade hepatiea. Nds nio so peraditamos, como gjuntaremos
que o gngmento de volume do fendo & talvez mals fregquente do que
o que diz Bourdon, ao menos no nosso pals observamos qne muitas

vizes o ligado & angmentado de volnme.
oo e— 14
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Maaneza, — Em virtude das perturbnebes gasiro.dntestinies 1
gue aenbamos de referir, comprehende se que nutrigdo & profunda-
mente altepada e que o doenfe deva emmagrecer, este emma-
grecimento muito manifesto no periodo terminal, onde elle chiega
a constituir no Jdeents um fheles earacteristico (facies hippociie-
tivo) & comparado por Grisolle no emmageecimento prodnzido
pelo cancer do estomago, Esta magrezn muitas vezes & obgervada
no principio da molestin, ¢ sabemos, 6 este estado que muitas -
vezes nos leva a examinar os pulmoes de uwm  individuo, pois
que este estado traznos sempre o idéa de profunda alterngdo
nn onfrigio, e gqoando um ou dous symptomas thoracicos sdo
referidos pelo doente, nés vamos immediainmente proourar a
tibereulose, sty pratien nos mosten o importancia gque nos deve
merecer o estido de maereza de um individoo, Nos easos em
que estn mpgrexn é reservada para o uliimo periodo, ¢ porque
ha (olerancin do organismo, as grandes [anegles se executam
normidmente, o entdo ha como que um antagonismo entre a
affecgiio pulmonar e o estudo gend do doente. Teve portanto
mzio Louis, quando disse gue a magrez  comegh  na  me
inide dos easos eom  as primeims manifestagoes da affeegio pul-
TLOTUAT,

SYMPTONAS FORNECIDOS PELO APPARELHO CIROULATORIO.—
Traturemos neste  paragrapho das dhloro-gnemins, dos snores e
da febre. A anemia & quasi inseparavel da phithisies pulmonor;
oo verdade que este estado se desenha mais no periodo ferminl,

ando n alterngio do sangne & profunds, nol-o demonstram o pal-
lidez da pelle & das mncosas, ns veias subcutaneas mul dese
plinme-se, notn-se o balha de sopro na base do corngio ( bulha
svatolicn 13 o exame ohimico do sangne ahi demonstra diminuivio "
dos zlobulos vermelhos & de fibring, angmento de albuming e
de acng, & segundo Walshe, o sernm & menos alealino qite no
estudo normnl,  Bste estado gue nos observamos tdo  accen-
tuado no ultimo periodo tem gradagies para o segumndo e pri-
meira periodo.  Com effeito, no primeiro periodo as eausas que
actuaram parn o dessnvolvimento da tuberenlose, ou a dinthese
lereditarin, comprometteram [i o nnirigio e portante nio po-
dersmos  encontrar em um caso de tuberenlose incipiente um
arganismo robusto, forte sauguineo, porém sim um estado ane-
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mico, mais ou menos profundo segundo o individuo, segundo a
enerzin dos cansas que produzivam o roberenlose,

Parrtracies.— K am sympromn attentamente obzervado e
desovipte por Peter, ¢ assim que o8 doentes queizam-se que
a0 menor movimento, marchs, oun guundo sebem nma eccada
senteim-se cancados e aconsam palpitactes. Bstas palpitacoes sio
frequentes no primeiro periodo da tuberculose, se nfio sio fre-
quentes ¢ nesessariy conhecer-se o possibilidade dn sun exis-
tenein ne mberenloge, e o sog pathogenin, pera nfio  relerirmos
estus palpitacies 4 lesdes cardinens quando ellas (raduzem nma
le@io pnlmonar. Peler eitando algumas  observaghes suis e de
collsns, em gne este aecidents ol notado em tuberculoses in-
oipientes, expliea o acnidente pela excitnglio reflexa do nervo
pueumo-eardic-gnstrico ( € mais precisa esta  denominacho  dada
peln, primeira vez nestn Faculdade pelo Sr. Dr. Vinelli qne o
de simples pnenmo-gastriea ), exeitagio produzida pela compressio
da mesmo nerve pelos anglios engorgitados ( como j8 vimos a
respeite do vowito ). Bstus palpita¢hes que silo 08 yvezes provo-
cadns peles movimentod, o que 4s vezes manifestam-se  depois
das refaiodes, sio ds veges espontaneas e durante a noits, entratidas
pelos pesadélos, snores e febrs, trazem ao doente agitaciio e
insomnin, econcorrendo assim pars mais depanparal-o.  Acrescen-
taremos que se a estes aceidentes ajuntarmos a dyspnéa, poder-
se.lin pensur em nma lesfio cardinca, pois que o cortejo de symp-
tomas (bulla systolica, palpilavies o dyspréa) traduzem sem
nm exame attento dos pnlmoes, ama lesio eardiaca.

Foi por isso ¢ue dissemos que, smborn nfio fossem as pal-
pitaches muito frequentss na ruberculose, nds deverigmos saher
que ellas podinm existiv, assim como devinmos conliecar a sua
pathogenial Ao lade das palpitagdes notamos j& no comegn
da  tuberculpse o symptoma seguinte: retumbancia maior das
patsngtes cardinens em fodo o thomx, mexime na  parts posterior
esquorda. retumbnameia qune ge explien pelo endurecimento e pela
condmmsaciio do parenchyma pulmonar, tornando-se assim melhor
trunsmiszor do som.

Notamus no mesmo tempo acceleracio do pulso; indepen-
dente*de febie. Diz Peter que o pulso se eleva a 130 pulsagdes
depois dus refvigdes, isto independente de febre, & nma accele-




'rq—l

uq'% P

racio de nafurezn nervosa. A elloro-anemia & sempre mais pro.
funds ne mulber, de maneira que toda mullier phihisicn &
chloro-anemica, bem gque reciproca ndo seja verdadeirn, A
fobre, symptomn importantissimo no segundo e terceiro periodo,
¢ ds vezes tumbem observada no eomego da tuberculose. Dizem
Andral e Grisolle, & febre comegt oom oS primeiros symplomas,
e aeaba com n molesiia, isto ndo 80 nos dases em que o comego
da tuberculnse ¢ carneterisado por wmi bronchite ou oute ¢om-
plicagio febril, mas tombem guando o tuberenlose comega iso-

ladamente,

Lowis diz que, pelas suns estutistions, nos *f, dos casos nio
ha Tebre, (e 85t se nally B nm qn]luu ilos rasns mmmyuhlu
com 05 primeirog symptomas, ¢ gqne o ontro _quinto a febre 86
apparece no omrso do primeive periodo. Wunderlich e Sidney-
Ringer. empregando meios de observagio mauis aperfeicoados, de-
clarnm que na tuberenloge hn sempre modifieagdes de tempera-
tura que estabelecem por si o dingnestico da tuberenlose, mesmao
guando nio existem signaes physicos, nem symptomas geraes.

Diz SBidney-Ringer: hoa sempre elowmgio de temperatora do
corpio desde que hajn tuberculo em qualquer dos  orgios, Bi-
It diz ter sempre obsepvado elevagio de lemperatura nos easos
de tubereulose incipiente, que mesmo guando nenhum outro
symploms seja observado, o hermometro fiea sempre acima da
pormal.  Fato elevugio de femperatar fies estacionaria ¢ sfio certes
symptomas que frazem exncerbucies o remissdes: assim a sus-
pensio dos mensirtios fraz an malher ama exneerboglo, as he-
moptysia nbnndnntes, as dinrrhens trozem pelo contrario remissoes,

Nip podemos deixne de fallar do importante valor das tem-
poerinres loapes,  fucto observado e eitado par Poter, sendo
peompanhado dr um grands numero de observagies qite o gon-
Armam, Assim es{e elinjes demonsiet gqas em tadn parte ande Iin
tuborenlos Iy i eerlo angmanto de lamperatars looal, e que
portanto nos easod de tubereglose incipiante;, na ausencin de ogtzo
symptoma quulijoer Invendo eonento de temperabum em am
dog ledos o thovax, e feeo Seeds Wberenloy @ 6 realmente -
portunte esta investigngfio, porque muitos essos se apresonfim b
olinfes em que  havendo olermncia do orgio o do organisme,
us ftoberenlos ficam desconhocidos por muito tempo, tempo pre-
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cioso parn o otnra do dosnte. Bsra investigagiio & pois impor-
tinte part o dingnostioo e para o tntamento die tabereulose,

Peter expoe o proogsso  exploratorio que assim resumimos ;
a temperatura deve sor Lomudin no secgando espugo Intercostal o
dons o tres eentimarras (o bordo do edtarno; deve ser apre-
cladu de wm » A ontes Tado, ou espreo Tntercostaes e eonfron.
tndas eom 4 temperatnra axillar, O thermometro deverf ter o
reservatorio achiatndo de wm lado pam ser bem applicado no
espags Intersostal o wmp vamada de algoddo impedir qne o resto
da supurfiele do reservatorio esteju em contacto com o ar exterior e
uma suave & doce campressin conservarl o reservatorio de encontro
a0 espago infercostnl, Nds fuxendo  experiencinsg  neste sentido
contivemos o reservatorio por meio de tirny de esparadrapo. Sendo
dgorn estabelecidn a temperntar médin phyvsiologien dos espacos in-
tercastnes, que o de 30° ally s¢ elevard nos tnberenlosos a 860,32 300 4
36% .0 ¢ 300 8 379, dix Peter; nos nossas experiencing esta tem-
perniuarn se elevon o 377,05 3708 em dous dos doentes da elindea,
Esta elevigio de temperatura loenl & em geral proporcional a
intensidade dos signnes morbidos loones ; isto &, que se a tem-
peratura loeal & de 36°,8, por exemplo, em um dos lados do
peito em que o pulmfio & poucoe comprometfido, em que a res-
pirtngdo & apenas mde, @ o som  apenas diminopide de sonori-
TQale s olln serd angmentada de alguns decimos de grio no pul-
mio mais ¢ompromettido ; nssim oste exessso poderd ir até 1% grao
de mais que no lado menos ecompromettido. Grande numero
de observagoes citndas por Peter confirmam o que dissemos,

Nos cusos de duvida parn o diagnostico entre a chlorose «
a tuberenlose ; parn o explicagio palhogenion da hemoptysis, das
nevrplgins eostnes, das palpitacdes, dos vomitos, da tosse, da
rl_v.'.-apnf-u. ates, o femperatura loesd & de summn importancia porqgiue
a elevigiio desta temperatura em nm dos lados indica a existen-
ol e tnberoulos, por ella portanto  choga-se ao disgnostico de
umi tuberculose incipiente.

Os siores mais abundantes nos ontros periodos, ji nota-ge
fambem  neste primeiro  periodo; estes suores estdo  ordinaria-
mente  Hegndos & febre, entretanto ns vezes a febre sendo mui
pontt  intensig, os snores sio ll]'l'_j,tuﬂ_[']ﬂ’ a Qque se FIII“EH pelas
perturbagies de  mutrigio,  justificando o adugio  hippoeratico :
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ubi sudor, ibi malum. Diz Pidonx, os snores sfo mais abun-
dantes, no peito, alii fagem nuseer enbellos ; segundo Pidoux ninda,

quando estes suores dominam, muitas vezes a dinrrhéa se mo-
dera e viee-verssn,

STMPIOMAS FORNECIDOS PELO APPARELIIO RESPIRATONIO 5YM-
PTOMAS FUNCCIONARS, — Dyspnia. — Muitns vezes & o dyspnin o
symptoma primordial da tubereulose, & tambem este symptomn
que chama n attencdo do doente, assitg elle gente a0 andar, a0 -
subir nma escudn, cansaco, oufras vezes ¢ dnrante o somno,
que o doente & aeeommettilo peln dyspnéa que impede-lhe entido
o somno.  Andral attribne esta dyspnia s congesttes pulmonnres
gne mais tarde se degeneraram em taberenlos, on ninda ao afftuxo
de sangue uo redor dos tuberculos ji existentes ( Ayperemia pe
riphimica, de Peoter ) .

A freguencin das hemoptysis nos easos de dyspnéa parece con-
firmar 0 que disse Andeal. Estn dyspnén & angmentada pelo
estado chloro-unemico que ordinariamente acomprnhs os primei-
ros  accidentes du phthisiea polmonar, diz  Jaguenean em soin .
these (1873). A dyspnéa 6 tanto maior, quanto mais rapido
& o desenvolvimento dos tubsrenlos, e gquanto mais recente & a
data do apparecimento  destes, Com effeito, notamos que esta
dyspnéa, muito pronuncinda no comego dn molestia, torna-se
mals intensa mals tarde a medida que oz productos morbidos
so desenvolvem « seguem @ sud evolugdo ; parece gone os pul-
moes se hnbitnam o tolerar melhor o presenca dos  tubercnlos,
diz Hanot, Devemos notar entpetanto que a inteasidade desta
dyspnén varin com os individuos. Andral, em sun clinien, refere
observagies de doentes que apenas ataeados por uma tuberen-
loge inciplentg morrernm por nfo podersm resistiv as atrozes dys-
pnéns ; estes casos perém forfo de phthisien nguda; o mesmo
Andral diz que & exespeional que uma phthisica chroniea traga
n morte s6 pela diffienldade da respiragio.

Um easo observado por nds este anno na casn de suude dos
Tirs, Catta Preta, Marinho e Werneek, ¢ identico aos referidos
por Andral: era nm eseravo robusto, em que o exame revelou l
uma tubercuinse incipiente, havin nas fossas supm e infra clavi-
enlares, e supra espinhosas direitas apenns diminnicho de sono-
ridade normal, ddr i peroussiio, quando esta era wmw ponco forte,
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diminui¢io do murmurio vesienlar, fol o gue apenns nbtamos;
poucos dins depols da son entrnda parn 4 easa de sande, pels
manhi fomos chamado para ver este doente: encontrnmol-o dys-
pneico, oomo sabiamos que nido havia lesfio cardinea, atiribuimos
esti dyspoea @ irvitagio do pnenmogastrico, e lhe preserevamos
chlorhydrato de morphing, o dosnte nio chegou n tomar n me-
dicagio porgue fallecen pouco depois.

A dyspnéa ndo & gendual, ella ss manifesta por accessos
semellbgntes wos du asthma ; @ peln monhi, como saeeaden ao
nusso doente, &a noite, ¢ pelas variagdes de temperatura, que tem
Ingar os neoessos, Este facto ndo eseapon 4 nlguns antores gue
observaram nmn phthisica asthmutica, € nem ao professor Sée que
wsigte, nas suas lgbas;, sobre u semelhanga que & proposito péde
existir antre estus doas molosting, Noomuollier esta dyspnéa se ma-
nifestn nn epoca dus mensienagdas, (UOL estds S8 exercam nor-
malmente, quer ndo. Em vista do exposto devemos ter muito em
attencdo nmi dyspnén que nido possa ser attribuida 4 wm estado
morbido dos broncltios, do coragio on dos grossos vasos.

Vimos como Andral interpreta o dyspnéa, concordamos com o
modo de ver do sminente pratico, mas nfo deixnremos tambem
de notar gue estn dyspnén encontrn wma feliz interpretagio na
paralysacio do puenmo-gastrico, em consequencia de ganglios
bronchicos engorgitados que compriminde o pneamo-gastrico,
esla compreasio ora determine siniplss irvitagio provocando tosse,
vomiio @ palpitagdes, org, paralysando o nervo determine ndo so
a dyspnea, como 4 disphonia de gue fllaremos em tempo, Obser.
vaghes citadas nay clinien de Peter, observagoes de Gueneau de
Mussy ¢ de Duojardin Beaumets, seenidas de antopsiss confirmam
est puthogenin da dyspnéa,  Ests patlhiogenin ndo estd muito de
acordo com w dpoea da maior intensidade Jda dyspnéa, como diz
Hanot § pois quoe os engorgitumentos bronchicos poderfio 86 muais
tarde levar o sua compressio d ponto de paralysar o nervo puenmo-
gastrico, e portanto 6 em um periodo mais avangado da mo-
lestin @ que n dyspnda terd logar, e nie no periodo inieial, como
diz Hanot,

Aproveitamos  este desacordo para dizermos gue a dyspnéa
pode constituir o symptoma inicial da vuberculose, assim como
vode manifestar-se nos outros periodos, B mais [reéquente no fim




] - - Imr'r"' - - . r1.'|

d 1 molestin, mas tambem osengorgitnmentos bronohios podem con-
stituir os symplomas inieines da phthisica pulmanar.

Tosse.—A tosse € o symploma mais constante da phihisien, «
& tambem aguelle gue, na melorie dos ensos, se apresenta em
primeiro lugar,

Fornet descrave assim 4 tosse : ella & secca, curth, produzida
sem esforeo, nuturalmente. Esta tosse apparece, us vems, por
accessos ¢ & muitas vezes quando o individono falla, que vem o
aceesso, ¢ nds temos notado que a tosseapparece ns vezes quindo o
individuo, estando deitndo se levantu. A frequencia da tosse &
maior A noite, gquando o temperabura se nbaixa, on em qualquer
mudanca de temperstura darante a noite ou o dia, Esta losse
quasi nunca chama a attengdo do doente on dus pessoas que o
cercam, pois queella & sempee attribnida no larynge, & nm sim-
ples pigarro, diz o volgo. Esta tosse ordinariamente secca, & a8
vezes desde o comeco acompanhada de uma cerla expectoragiio ;
nestes easos g tosse o a8 vezes violenfa e o expellido nm catarrhao
expesso, esbrangnignilo e purulento. Nestes ousos ¢ wmsg bronehite

intercnrrente quem explica esta expeotorngio. A tosse do comego-

da phthigica tem uma marcha vavinvel, nssim allu a8 vezes desap-
parece e volta intermittentemente. Em geral esta tosse augmenta
com @ lesio pulmonar, rarvas vezes elln falta, entstanto lem-
bruremos que Andral eita alguns fnctos ravos, Peter explien a
tosse peln irritagdo do prneumo-gasteico, eomo vimos n respeito
dos vomitos, A" tosse lignndo-ge n expectorngdo e hemoptysis,
nos trutarvemos em seeuida destes dous phenomenos,
Exrecrona¢io.— Acabumos de ver gie 2 Loase no oomegno &
secen, mais tarde elly @ neompanhada de esearros raros e i principio
constituldos por salive misturada a muco viscoso, Mais larde a
quuntidade de mueo & maig consideravel e mais viseoso, 08 es-
carrog ndherem d4s paredes dod vasos, 4 sun edr @ eshrmnguicnds
e depois mais on menos opaca. Estes asearros nfio tem pordém
valor eomo symptomn isolndo, porque sfio ¢communy 2 muitas
molestins, e serundo G, Ble mesmo a molestias estrunlins a0 ap-
parellio respiratorio como u clidorose, A quantidode de escurros
varly, @ assim que elln & maior peln manhd, assiim como nos
adultos masi que ans eriuncas ¢ nos vellios, SBeguudo alguns autores
esta quantidade varin ainda com a [onuu da phthisica, assim diz
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Bugin ¢ Gerin-Rose que oz phtlilsicos avtlivitioos  escarrant pouco
¢ Uhptin que o mesmo sneebde gos plithisieos  ezerofnlosag,
Georget, Calinell ¢ Bersonpier dizem gue os phthisioos mealan-
calicos motrem sem nunen teren esenrrado, Touois diz gque as
orinncas, os vellios & os loieos esdarram poileo porgue engolem o
esoarro. Ja Hippoerntes dizig e os  phtlifsicos ue esearvam
muito femne o 1|11..-ﬂm:r:étil:u STV,

As nmmerosas observagoes de Louis estiio de aeordo eom s
t'.lpi!ﬂﬁll do vellin mestre; oom effoito & nos ensos de phthisicea
j'uph que i alyomilnuein os esenrros @ muior, nssim estes dostiles
axpelliim por dia  wmn quantidade de esearros equivalente a 500
a 000 grammas de materins,  Juecowd, na sna eliniea, vefere
observacio de um enso de phthlsiea mpide om gue 20 dias depois
do sei comego o dosnte anclin quatroa cineo escaradeiras de
pseatroy bomogeneos, sem mistura de liguide  seroso, sem cheiro
eypecial. Destas observacoes coneline-se (que & peguenn quantidade
dee esenmros tradnzg on 6 antes symplome de phthision  ehoniea.
J& no ptimeire periodo pide apparecer a hemoptysis ou os esear-
ros conterem apenas estring sanguinolentas, ¢ nestas condigoes
(e 08 esearros tomam o sent justo vador na symplomatologia da
phthisica pulmonar.

Hiesmoprrysts. — B oesta o condiefio que dd aos esearmos o sen
justo valor, tnmbem ¢ estn o ciroumstancin que so por si as
veges firmurd nm disgnostico duvidoso. A hemoptyzis on simples
vaearras e sangue CONSTITILIN SYHIpLOmAas  Preourseres ou Iti=
ciies da phthisics, ssdm um individoo poderd e umiy hemo-
prysis, divergog escarros do sangne o bndo se limitar o isto, die
mieirn  que seguese wm intervallo de o saude guasi perleit,
Herard o Cornil confirmam este wodo de ver com ama interes-
siante observicio,

Outins veres, 8 @ o mpis conunung, @ hemoptysis on os
estitiins de sangoe sendo alids o symptoma inieial, slo enlye-
tanto logo seguidos dos ontios. svmptomas da pliehisica.

A bomoptysis pdde ser union, on repefida moitas vezes, elly
diminue a propor¢fio que a molsstin progride, =cudo e udos
ultimos periodos. A hamoptysis om apresentn-se por assim ﬂlzt.r
sem ser esperads, sem sor aviswdn por algons symplomas O ella

& precedida de certos signnes, como, mio estan, bnmbﬁﬁ 1o
Jd. Iy, =—
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corpo, . calefrio, febre o dyspnéa, e depois de algumas horas, on
ding apparece & hemoplysis,

Em uwm e outro cuso o quintidade ¢ variavel, assim, us vezes
¢ wm escurro de sangie, as veses nmn gollida de sangue, ontras
vezes mma quantidade de shongne sufficiente para eacher vavias
escarmicleiras § esta hemoptysis chegu as vezes w H00, LOOD grimmas
de sangue, constitnindo uwma verdadeim hemoptysis fnlminante.
De qualgner muneira n hemoptysis & um symptoma frequente
nn phl-lliﬂiml '_[Jlill'lll.‘lllu.l'. esin ﬁ"ﬂ(lﬂﬁlll:iu. vitrin com a idade e o
sexo do individno, Assim gl gquasi que nido existe nas crigngas
atd 0% sete aunos, ¢ rarm ale os quinze nunos, & partiv porém desta 1
épocn elln @ commutn em todus us plinges da existencia, Tlla &

muds frequents na mulher gque no homen, mas serd esta maior i
frequencian na muller motivada por nma snspensio das regras,
por um desvio, fazendo-se ent@o muior hemorchagia  pret of |

pulmoes ¢ Vejamos ¢ que nos diz Louis: ** a hemoptysls & muis (re-
guente ni mulbier dos 40 pos 65 nnnos, gque dos 19 aos 40 annos W
Vamos que ¢ ua época don menopansa que o freqnencia & maior,
e portanto nio poderemes eonsiderar a hemoptysis como supple-
mentur, porgque ji ndo hin menstruacies, Qual seri o valor dus
hemoptysis na symptomatologin dy phthisiea  dizia Grisolle
“toda hemoptysis, que nfo ¢ supplementar de menstrongdes ou
de hemorthoides, & synonima de philisies ™. Vemos o exagero
de Grisolle, desde que reflectirmos que muitas nrolestiug, outras
aue n phthisich, produzem  hemoptysis; nssim sabemos que as
congesthes pulmonarves, as affecedes do coragio, ete., podemn pro-
duzir  hemoptysis, Além disto ns vezes o hemoplysis appurece |
sem causu nprecinvel, on mesmo veal. Andrml eita diversas obser-
vagoes em favor, nssim. em dez antopsias praticadas por elle .
em cadaveres de individoos que tiverdo abundantes hemoptysis
em sna mocidade, elle encontron os pnlmoes em perfeito estado.
Portonto nos disnte de um easo de hemoptysis, nio concluiremos
umu phthisica, mis nos easos dovidosos de phithisica & hemo-
ptysis esclurecers muoitus vezes, se nfio todas, o diagnostico,

AUTERACAS Dy vor — As alteracdes da ver constituem 43
veges it precioso dude pasis o dingnostico do tabereulose, mnxime
porgqiie © um symptomie gune s¢ manilesty desde o comego dy
tuberculose. A voz torna-se fracn, como que profunds | ds vezes
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nota-se a dysphonia ¢ outras vezes n aplonia, esta ultima sobre-
viem mnitas vezes apds wm resfrinmento, mis ¢ de ponea duragio,

A vonguidiio da vezr & wmuite commnm nes plihisieos, o £
ordigrinmente ativibuida  por elles g ama simples constipnedo.

Estus pecturbigdes, ¢ cerlo, podem se manifestar indepen-
dente de ruberewlose, mas quando nfo se encontra wma cinsa
qne as explica, ellas devem chamar o attenciio para os pulmioes.
Em geml diremos: devese desconflar das laryngites tenazes,
mesmo quanda o exume do peito anda denuneie; porque ellas
sfin em meral NHewdas 6 tuberenlose.

O exame lnryngaseopieo presta-nos nm grande auxilio quande
por meio delle procuramos a causa day alleracies da vor. Notie-se
e o taberenloso, ji o comego, sente-se eanctdo quando falla
e 4 tosse que nestus clvoumstaneias tambem se apresentn, obrigam
o doetle & fazer muitas paradas o sna conversagio. B apenas
O que nos ocowte o respeito deste SVIH oA

SIGNAES PUYsIC08, — Jnspeopdo do peifo.— A diminuicio da
capacidade do thorax, ns breguluridodes de conformacio desta
paixa poderdo fornecor algum dado no dingnostico da  tubercu-
lose 1 diz Tlirtz, que estes dados sio valiosos e exaetos, mas quando
i plithisica ji estic muito  adiautndn, porgue entdo o thorasx,
estunde em relugdo com os pulmdaes, e sendo um destes dimi-
nuide ou destenido peln moelestin, =e deprime do lado nifectado,
mas que esle dode ndo se observi no comago da molestin, Qon-
cordamos e¢om  IHivtz, no primeire parte, mas discordamos na
segnnda parte, porque Hirte nega que um pal tuberenloso possa
transmittic 0 seus fillios wnw orgunisagio do thorax particular,
que predisponha ao desenvolvimento dos tuberculos, isto & que
i organisaciio viciost do thorms possae ser considerada como mo
symptoma dn  fnbercnlose incipiente, on antes como um dado
que nos guin mais favoravelmente no  dingnostico. Na primeira
parte dissemos, concordamos com Ilirtz, porgune na verdade o
thorax seguindo a destruigio do pulmioe, voise deprimindo wo
pissn gque o orgio se gonsome; @ este facto nio podemos negar,
porgie o attesta o abanlamento da thorax do lado sio, ou ainda
eate abanlamento nes easos de derramamento plearifico,  Mas
quunto o secunda parte, porgne um pai deformado ndo trans-
mittird 4 sens filhos os sens defeitos physicos? Os filhos nio
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herdam de sens pais qualidades physicas, gque fzem ns vezes
uqneilr.-a sorein o retvato flel dests ! alldl estio os fietos bem names
rosos. DPois bem porgque razio o8 pais fuberealosos {organismos
depauperaitos | niw transmittirdo o sens filhos, com u dinthese,
o sello destn dinthese, nm thomx apropindo! por certo qune a
TESPOALL = affirmativa, porgone nio conesbetinmos fite v pead
friberenloso procrenssie um filbo eom um thoras bem desenvol-
vido, com volumosa musoularuen, emlim nm thorax que tradu-
giese n existenein de volnmosos pulmoes, de nma nutrigio energica,
de wma constituiedo forte

Acreditnmos portanto que a mspecedo do thomx de am indi-
dno que enrmoga comsigo o diatheso herdadn, traduzird muitas
vezes dados vadiosos purn o esolorecimento da taberoalose inci-
plents, Assim este thornx tera peqnonas dimenses, medindo-se
as costellns de nm lado ver-sein que sio menorss gae as cor-
respondentes do outro Iade, ¢ eutiiv o esterno sevd levado
para aquelle Indo: a dlavigaln corvespondente delgada e tendo
conservado 08 suns dimensoes afnstarh ¢ elevard o omoplatn eor-
respondette, de munein gue ji nestn Gpoen notarenios as espadnas
em forma de ams ( seapile olale ). Diz Woillez que as espa-
dugs ficam nbaixadas, mas nds desorevemos de acordo com os
fnctos @ com o raciocinio,

Aranragio. — Para esta explorgio o processo mais nperfei-
poado & o de Laségoe, qne consiste em applicar as dnas mios
nas regides oppostus do thornx, fazendo-as mover do punho as
extromidades dos dedos, aftm de aprecine o molume, n elnstici-
dude n o televo  destus mesmas partes. Por este processo  Ji
pdde-se pereeber nmn diminuigio de volome em om dos lados
do thorax, maxime nu pavee superior, A apalpagin demonstrn
ainda, neste periodo, umu diminnigio  de tonjeldude; algumas
vezed, mesma nme diminniedo e volume dosg mnsenlos  thoraei-
cos do Iado allectado,

Prrorasio.—A exploragfio, por melo da peroussiio, na inida-
gucio de nma tnberenlose que comegn, &, nfio ha duvida, de
extrema  importanein.  Andral ¢ Lonis dizem, quo a peronssio
fornecee as primeirns indieagles semeiologicas, maxime gquando g
lesfio € central e limitada, DHz Mounerst, pela peronssio ohtem-se
em todos os periodos da tuberenlose didos os mals cliros ¢ os
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mals positivos.  Esta exploracdio deverd ser feitn nos apices dos
pilmdes (nas fossas snhelavienlnres, suprn-espinhosas ¢ no 0eo
da axilln) nestas partes o exome deve ser tdo allento, qudo
esaropuloso:  Loennee, attendendo a gqne os tubercalos podem
s desenvolvar nns mizes dos pulmies ¢ nos ganglios bron-
elicos, chamn a attengllo tambem para o exame do aspago
intervsoapdar, Peaticandoess n perciussiio na fossu snbelavienlar
doversmas nos lambrar gue ahi n resomnanein thoraeica & maior,
Supipouhnmos que perentindo encontranmos resomnanein thoracioa
desizunl nos donsg lados, sord esty desicoaldnde produzida pela
maior resomuanein de um lado, on pely obseuridade de som o
oatro lado?! & as vezes diificll resolver estn gnestio, enbrelanto
o couhrsoimento perfeito da sonoriducde physiologica dos prlmdes,
on a peronssio  feitn de baixo para eima, econfrontando nos
dons Twlos o sonoridade das bases com a dos apices, podeni
tirnr-nos do embaraco, Na tubsrenlose ineipients, percutindo-se
ns roging: indicadns: encontraremos uma sub-obscuridade on mesmod
ohsonridade se a lesio affeotar os dons pulmdes poderemos encon-
Ly 08 mesmos sympromns nos pontos correspondentes de ambos
o8 prlmdss, on entio de om lado, nn fossa subelavieular, de
ontro no fossa suprav-espinhosa, & a tubercnloge ernzgadn. A per-
enssiio ninds demonstrn a diminnigio de elasticidade do tecido
pulmonar: assim o dedo o martello que perente sente malor
resistonein fransmittida ao outro dedo, ou ao plessimetro pelo
tecida  pnlmonar induresido. Nio ha quem, mesmo ilesconhe-
eendo, nio sinta differencn na perenssio praticads na edxa o
no pulmio; no primeiro caso o dedo martello sente resistenoia,
no segundo caso, 0 dedo percate uma parte mais maein, o dedo
como qne penefra no tecido. O spm ohscarn & percussio ftor-
na-se mads pronunciade ainda pels emphysema peri e puraphi-
miva que se estubelece, produzindo nestas partes om som  miads
claro, um timpanismo. Segundo Andral este som pode ser eluro
a ponto e fuzer crdr em om poenmothorax,  Além dos dados
ji fornecidos peln pereunssio. ella ainda fornece ontros impor-
tantissimos, nio wmnto Ja pama o dingnostico, como pari o pro-
gnostico, Assim o precussio ndo s6 faz reconhecer o existencia
da lesfio, eomo indica os limites & a extensfio desti lesio, Nio
¢ pois exagero de Jaguenean, quando diz Y se por hypothess
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encontrassemos rennidos em nm mesmo doente todos os oufros
symptomas da phthisicn, emquantn que @ sonoridade e elasti-
e¢idade ero normaes em toda 4 extensio doy pulmdes, nos nos
julgarinmos antorisados ao menos @ considerar o molestia como
muito duvidosa ; se, mesmo nfio regeitnssemns infeiraments o
possibilidade da sua existancin .

ATSOULTAQAN. — Diménieiodo do murmurio vesicular. — A di-
minuicio do murmnrio vesicular deveria ser um symptoma de
maxima importancia na foberculose incipiente, mas ecomo muitos
eqtados pathologicas dos pulmdes, pleurn e bronchiog, podem tragzer
v masmo signal, este perde de importancin is vezes no dingnostico
da tuberenlose incipiente, dizgem os antores. Masg se pelo impor-
tante methodo de exclusdo, nos puzermos de parte uma pnen-
monin, wm pleuariz, um emphysema, wma bronchite, ete., nds con-
viremos que a diminuigio do murmurio vesieular consfitne um
signal importante na tnberonlose incipiente, maxime se anxilinrmos
este mignal pela percursio, pela confrontacdo dos dous lados, e
ge este symptoma {6r revelndo no apiee dos pulmoes. Devemos
fazer notar que a respiragio no apice do pnlmio esqnerdo & mais
rude e mnis fruea, mesmo no estado physiologico, que no apice
do pulmio direito, isto devido ds disposigies nnatomicas dos
bronchins direito e esquerdo, Estn diminnigio do murmurio vesi-
oular pdde chegar atd a ansencin do muvmurio.

Respma¢io ruenin. — I a respiracio gque por assim dizer
se astabelece, quando wma parte do pulmio estande lesada, ndo
reapirg, @ pois nmn respiracgio supplementar. Esta se nota gnando
existem a diminnicio de sonoridade e a diminui¢do ou ausencia
do murmurio vesicnlar em gqualguer parte do pulmio, vé-ge, pois,
que este signal & ainda anxiliandor, porque nos easos de duvida
sobre a diminuigdo do murmuria vesienlar, ella tira esta duvida.
Barth e Roger dizem (*) qne: ** se este signal revelln que ha
ump molestia ella ndo pode por si precisar a sua séde e natureza,
a «que par conseguinta a sun importancia dingnosties & mediocre 7.

VeJamos agora em que parle dos pulmaes este signul poderd
ser revellado; & na parte inferior dos pulmies que elle existe,

(* ) Noon edigiio pag. 02
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quando ambos os apices estio compromettides, on entdio sm nm
dos apices. quando so um & compromettido, Devemos digtinguir
o respirngdo pueril da pespiragio rade, assim agquelln & doce,
branda, como a normal, mas & mais frequrente, 4o plsso que est
o de ecaracter, rude, secco, de maneim que o onvido tam nma
sensncdo de gaperez,

RuEspita¢io INTERROMPIDA, BOVFREADA, INTERMITTENTE OU
sAccaniR DE Prren — Hevard o Copnil, Goeneaux, de Mussy,
Peter & ontros ligam muita imporiancia a este symptoma do
comeqo da tuberonlose. Vejumos em que elle consiste: Nn parte
superior do thorax ouve.se adignte ¢ ntenz em alguns casos de
tubereniose incipiente nma pertarbagio no rhytmo dos movimentos
respiratorios, assim nota-se que a inspiracio em vez de fuzer-ss
toda de wmn sd ver, foz-se com interrupeies em numere de duas
A tres, assim i inspiraco fnz-se em tres tempos, ¢ a expiraglo
sendo uniea, pode tambem se fazer em dous tempos. Este syimp-
toma revellido na tabereulose incipiente ¢ de alto interesse para
o diagnostico : mns nem sempre alls se faz ouvir, ouve-se na
metivde dos casos, dizgem Hetard e Cornil. A raridade deste symp-
foma nie poderi ser attribuidn no sexointa:; 1.° porgue ella con-
stitnindo ds vezes o primeiro signal anditive, nem sempre ¢ procn-
mdo em époe opportonay 2.4 por ser um phenomeno transitorio,
de ourtn dwmgio ! parece-nos gue sim, maxime se aceitamos a
genese (deste symptoma dade por Peter; ainda o fucto das in-
lermittencins nns munifestugies deste plienomeno, ndo poderd ex-
plicar o sun ausencis, tomada por constante, quando nédo & senio
intermittencing Notumos ainda que esty respiraclo interrompida
desapparece qunando o doente respitn com  forga, neste cuso a
inspirgio se fuz de uma 86 vez; ore quando auscultamos um
doente, muitas vezes antes da applieagdo do ouvide lhe recom-
mendamos que respire com forgn, de moneira que o phenomeno |
desapparecs com este exmgora; niac explicard ninda este facto a
raridnds da resniragio interrompida ! Na olinion o nosso mestre
Dr, Torres Homom tem ohonmmlo o nossa nttengin parm estn nno-
mulia da respiragio; oo verdmle qoe 86 o notmmos em dous onsos,
mas st explicn-se puelo facto de gue os tubarculogos que entram
para o hospital de ordipario j@ passaram do primeivo periodo da
maolestin, ¢ entio nio se observe o phenomeno gue talvez exis
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tisse eom o primeiro periodo e seju no presente substitaido por
oulre, Ji notnmos esia respiraciio francaments Interrompida em
tres tempos durunte o inspiracio, em wm nosso smigo gue hayin
tide, poucos dins anfes, nma hemoptysis, e o deseoberta de ontros
symptomns nos tizernm diagnosticnr uma  tuberculose neipiente,
o que ol eonfirmudo pelo Sr. Dy, Torres Homem, a quem o doente

consulton.

Deveremos  distingulr ou ndo confundir esta respiracio in-
terrompida  com a respiraeiio spusmodien, anciosa. desigual on
mal dirigida, que ¢ nota nos  plearodynieos on nos indivi-
duos que qoeiramn assim respiray ( algnns por ignorancia, ou
parg respirmrem com forga, gquuando se Thes munda ).

Oz batimentos do coracho forfes ¢ claros interrompendo o
murmurio respiratorio poderdo dividir este em varios f(empos,
simulindo assim a respiragio interrompida, :

Como explicar-se-ha esta respiragio interrompida | resumamos :
Para alguns autores e enfre outres Colin esta  respiragio en-
contrs 4 sun genese nos [Geos plenriticos (ue soem acompanhar
0s casos de tuberenlose, traduzidos anatomicamente por placas
de consistencia enrtilaginose, de pequens extensio ¢ sempre comn-
trahindo adherencins eom as paredes thormeicas. Bsta respiracio
pois, para estes antores, & o primeiro grio do attrito pleuritico.
A susencia de semellinntes pleurising, verificadas pelas nutopsias,
em individnos que tiverio respimgiio interrompida, contesta
dontring de Colin. B agorn diremos admittindo-se a existencia
destes focos pleuriticos, que alifs consideramos como muito fre
quentes, que semelhanen existe enlre o witrito pleuritico « a
respirngio.dnterrompida ! @ mesmo admittindo-se nestes casos 4 res-
piraciio interrompida, ndo versmos que esta ¢ prodozida por um vi-
cio o respiragdo, motivado este s vezes pela dor gue sente o doento
com 08 movimentos respirmtorios ! Pum Heraed o Qornil e onfros,
g verdadeimn doutrina que explicn o respivacio interompida ©
@ segminte: a tnberenlose proerén fs veses no polmio condigbes
psprcines de texiurn, om virtude das quaes, modificado, o pulmio,
durnnte a inspimelo, encontra em alguns pontos am embarago
dahi interrupebes. Assim se exprimem Herard e Cornil no pag.
823 : “ I fults de synchronismo na expansdo vesioular das dif-
ferentes paytes do pulmio, como ha falta de syncluonismo nus
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conteneghes do corgdo o desdobamento de bulhas, quando am
obstacnle e oppoe wo jogo recalar das valvolas ™,

A donteing apresentada por Peter em sua ollnjea & o de
Heraed e Corudl, pordém mais olam, muis preeisa, satisfuzendo
portante, mais no espirito. Diz Peter que o densidade do  te-
eido pulmonur tornando-se mulor, quer pelo srande unmero de
granulagdes que, erivando o polmdio, o tornam muis denso, (uer
pelis congustivs periphimions que se foem: o que & certo 6
que o teride prlmonar flen mais espesco, wmis detso, oim esta
densidade, nos pontos om goe exlere, dimione o dlastleldade do
pultmdn de tal sorte, gme olle Bfio se dilaln, nem so retrabie de
uwma 50 ver, Assim oo dlstensdo dis vesiciles, donrmnte o inspi-
rmedor o o dimiillanes nns diffesvntes [airtes dis ,]uj_mﬁi'l; |1;|-,l1_|,|:-]h|s
mienes densas o distensiio se fz em primeiro Jngary, sesnindo-se
logi: te autens vesiciclas sitnodas nos porgnes minis Jepsis,

Estns dntermnipedes estnbelecemm o mapire e iderrompids
{ fnspiyalion saceadie ). Logo domnte o explivavio as paries
mids elusticns retinliemeso primeiro, volindo & sbonme Instante
depois as menos elastioas ( eopdration saveadée 1, Avsitamos esta
dounteing pois além de elle ser oliva o vrecisa, estih de acordo
com o hosso mpdo e pensar o pvespelio dy fregquencia da res-
piracis intervompidn o inberenlose igeiplente. Niao diretnos com
Heranl o Cornil que eusra vespiragdo se encofiten na metade dos
uisor. s | dqfeliemente 26 com o woxsn Feciocinto | sim que oflg
Seoenvonton e madorin des ciss, s wio em todos,

RXPIEACRO PROToNOADY, — Hyfe =ymptoma e demuiia Lot
chiv i ttheronlose ineipiente, Saqbemos (us no estato normal o expi-
et Fepresenia mm NIRRT L] ST LT movimento F._*Hl'ii_['[[[_[l'[‘fl:j‘ in
Ui uspiragio representa treg qunetog do lempn, isto o, que no
eativcdo normal. o dovaeio dw ex pimeio ¢ tres vezes menor que i ins-
pitngio. Pois bom no comest du tilmwrenloss manifesta-se um Pl
Hotuemn eomimeio, i5to &, que o expietcio tolmm-se mais Jrulonsgda,
i;{li:l[luﬂl* A8 Vezes | lll!l:il;ﬂn il rr:-;“i]ﬂl;ﬁm Dievenos oty qu-ru
mnrnrio respliat oilo sendo mals intenso no prlmbo Jirito gque no
e Qe rloy vomo i dissemaon, a8 moditeaedes deste imurmntio devem
Ser sl dpreciivels o pritbmio dinedto Uy 1o u&il[l!.tl’llu LRI |
ez o explagio prolongila & mads apreciuvel § direits e i

coguenda ; mesing to estado normnol esis expiraedo & v aleuns ine
fr -I}i-_l'ﬁ'
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dicbotos, misds peolomgudi 0 divelta que d esonerdic Thompson, a
ottt ""I‘i‘;"‘-:" Tl L, ek s "ql::m-ln HEI u:qﬁnu;ﬁu S0
S OLIVE 010 WL et s ol medos extensi doo polodo, b phibhi-
sien, @ estn terd g maee i p s 3 quendo esta expiragio 80 S
manifestn ew peqiena extensiio, em amn porgdo limituda iy

pulmio, hn phihision o esta tard wmn mneoha gheonies ; guando

dmiim i --:-:!:ﬁj'.'m;;iu [u'*:i|u||.'.".|'|:l eonstitie o Ay mplaomiy dominante dn
phithisiea, deve-se alimentor n espemic de qnie o molestia ¢
eitenyel 7L Depois gue Juckson, em 18453, fez conhecer a imporfanei
do phienomeno como Qepandente do gugmonto de densidade do pa-
venchymn pulmonsr, s praticos faneezes eomegnram a esindal-o e
hoje todos o cotisideram malio significativo em eertos easos, como
na tuberendose, A expiracho prolongadi as veézes dpresania-se semn
ser acompanhiada de altemgio do chenctar do pnido respivatorio ; em
alguns ousos pordm ol se tors mals aspenn e minds bronehicn § me-
dida qite vad sendo mais intensa, '

Estn expiracdo prolongnda & devida 4 obstaenlas que o oren-
contrn em sun sahida dos pubmdes ; eupsa esta que delerming um
angmento nu forea e durngio do murmurio expizatorio,

De molns as molestins gne podem traser este plienomeno,
miquellas, em que eoile ¢ mais significativo, sdo o smphysemn pul-
monay e i iboereuluse mn primeivo periodo. Nds distinguiremos au-
xiligndo 4 esentn com o peroussio gue no primeiro cuso durd ang-
mento de sonovidicde ¢ no asenndo ciso diminnigio Jde soneridade ;
aindis aueelli mnis commuom uus butses dos pulinbes, ssia nos upices.
Assim explracio prolongada e pspera no apiee pulmonar, imesmo sein
outro signal phiysico, ¢eom muita probubliidude & expressio da exis-
tencls de tuberenlos aindd orns Se no ponto Indieado w pereussio
vevelo ninda dimingicdo na sonoridade do eorar, o didgnostieo sa
pormara ainda mois facil; os symplemns gemes concomifuntss
dido-he nm olevulo grao de certez.,

Sulrtor Bios cica, — No comeco i tubereuloss a uunﬂemm::‘iu
Im] monar ndo sedo cousidermvely o verdadeiro sopro hropelico ndo
so wonifesty neste pericdo s 56 mads tiede elle se g ouvir, nesta
ocensifio trutnremos pods do sopro bronelico on tnbirio,

Bespipacio ntnk — Deside que o pulmio tornn-se induaredido,
o ur o sabe livpemente, dissemies nog, e dishd o expimcioe prolon-
A esT JUMAEILL) DS VeRts Sor sUunvYe conto normalmente, e outras
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vezes Asparn e ler o cavacter Qe rodeza, de paspo de atirite pal-
manar. A prolonzacdo e radezt o expivnis o oplinarinmente
Hondas o & ontea, 2 proloneaedo preesloglo onlinarinmente,

BuosenorgoNis . — Bste phenomens ¢onsiste nn retumbaneia
exserady, porém ndo artendads dnovoa, oo que o distingne da

Pectoriloguine A bronchoplyani s e dinei-le g vodas com @ respiracao

tude & o sopra bronchion, A retambanein da o= tambem &
notuvel sobretudo ao nivel dn oelzm, dos lonehios. A bron-
chophonin se noty nas fossae super o infia elaviendires,  supra
¢ infra espinhosus e no axilla. Podemos encontmar a bronehopho-
min em onfras alferacoes do pulmio gqoe o tolwrenlose, por isso
asqul abmds farepos notar ae este symplom =4 tem  valor,
quanida feunide o onlios slenses  physicos, para o diggnostico
div tuherenlose no s SO,

CREPIAC R svecas — 0 Balerloces umidaz ). — X erepltaco,
eone sibeinas,  consiste e nms siceessita de pequenos  esfali-
dos oedinirinments ponee nnmerosos, notaveis  principalmente
ditrante 0 inspircio. o tanto mais pronnneiades. quanto  mais
intenso, mais forte o este tempa do mormurio respiratorio. A

.m'upﬁ:l.t;ﬁn geecd ¢ moito common no comeco da tuberenlose.

Fournet a enocontron naos oito deoimos dos cosos ar wlle obser-
viados, A prineipio  esies  esterores  gdo sceocos,  pais  tavde
tornam s+ homidos e pssemelhan-<0 a8 bolhas o estertor sib-
grepitante, daos quues nio podem s=¢ distinetos por nenhnm dos
sens careteres infrinsecns O phienomeno fem Tugar nos apices
dos prlindes ¢ regions sapra ospinkosas  eufra elavienlar ) e in-
diva presenca de taberenlos e priteire periode, até o momento
G (e appireoenn as bolhas franeamente humidas § eslus ear-
overisam o mnolleoimento dos productos beteaplasticos, Waolllea
fue notar que  podemos eneontpar Mesmo 1o primeire peviodo
05 estertoivs hamidos, provinde estes de ume entnrrho bronehien :
dis nma congestdo palmondr; on de amg Hemopiysis  ingsrour-
v, & gue devemos estar de gobireaviso para nfio  tomarmos
estes estertores lnmidos, por nme prineiple de amolledimento dos
frsherenlos, peli teanslelio do primeiro 20 seenndo periode s
molestia,

Como se explicn a crepitneiio aeeed. on natectorss Bop! 0o |
Alruna antores pnrhfmlmn Enennime n Ilur'n!u:n:niu e | T
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meno na pussagem do ar ateaves dos exsndatos. Nio podemaos
admittir esta doatrinn.  poraine ontio o erepitngiio  deverin sep
onvidn tanmbem na expiragin, o gue nio se 44, poriqne se o ar,
penetrando atraves o8 exsndatos,  produzio o erepitugiio,  ests
deveria tambem  ser produzida " pely sahida do oar através dos
mesminsg exsudatos, A doutritie muis mazoavel, wiquell (e estd
de acordo com o ite obsevvimos, 6 & apresontadn por Jaceoud.
Este attribune a oropitacio  seoen no descollamento mapido o mi-
doso das pateddes alveolures agziutinadas polos exswiatns, A s
quena  qnantidade dos  exsndotos. sno ponen Auidez, on antes
sno - viscosidade, a capacidade igunl dos alveolos, explicam n
natureza dns holhas, pequenas, secons, irunes o nimerosas, Desde
gque estes exswdatos augrmentom de volime e lormam  mais aquo-
sos tranformam o erepilacio seccn e estertores liumidos,

Esta dontring @ w gque admittimos para explicacdo do ple-
nomene, & e esta o doatring admittida pelo nosso finado mestre
Dr. Dias du Uruz.

MERMURIO SUBCLAVICULAR SOPRO ARTERIAL. — Os medicos
inglezes ligam nmn  exagerada  importancia a este signnl mos
casos de tubereuloss, O sopro arterial é copsiderado por Herard
e Cornil, Hope, Scolt Alison o Covton somo devido 1 compreas-
sio dos visos arterines pelos depositos tuberenlosns, e portanty
como nm signul de foberonloss em zen comegn, Secnndo estes
antores o sopro arterial & ouvide na parte  saperior do thorx
a direitn o 1 esquerdn debalxo dns elpvieulas, mals  aprecinvel
aoesquerdd que 4 direiti. Os vasos ordinavlampute comprimidos,
sdo: noarferin sobelaviealyr esquerily, o tvonco bronchio cepha-
Heo d dlivells o o arlerin pulmonar, estes vasos  comprimidos
pelos tuberenlos deixam onvir o sopro arterial nas  fossas sub.
claovieulnres,

Seott Alison diz que wo nivel da arterid pulmonnr & gue
miais [regquentes veges nola-se o sopro arterinl, Este sopro 6 sys-
tolies, variavel om intensidade, as vezes dose, hrando » apenas
senvivel, desnpparvecendo durante horas e dins as vezes ;. onfras
vezes este sopro & aspero, tio pronuncindo mesmo que simalaris
um aneurysu, eontinn Alison. Tomandosse wma forte  inspi-
ragio ¢ retendo por alguns segnndos o ar dentro dos pulmioes,
este sopro serin mais  pronanciado, e em oasos ros elle s6
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seria ouvido na expirigdo, Palmer diz gne este phenomeno 6 todo
physiologico, & gque =e (& peln compressiio dos vagos pelo muos-
oilo sabelnvienlnr e tanto 6 assim que na fossa subeluvienlar
que se onve este sopro e elle ¢ mais pronunciade & esquerdn
qoe a direitn, devido a nma disposigio snatomien especial  da
arterin. subolavionlar esguords ; outras veges & o primeirn cos
tella gne comprime ns vasos no movimento (e elevogio do brago,
Hoerard e Cornil em am psyreno nomero ila plthisions tem en-
contrado este murmurio sabelayieular; este sopro serin devido
a compressio momentanen dos grossos vasos do peite pelo pul-
mio endurecido, oun dependeria este murmurio de un ontra
causn !

Dizem s nitores fincezes que se este murmnrio subelavi-
cular, este sopro artevinl, pode ser referido & tuberculose, elle
constitne e signy) infiel e portanto ndo péde merscer a inpor
tancin que e dio os antores inglezes. Nos nda diremos porque
nunci observamos  este  signal, tambem  nuneg o procuramos,
suju dito.

PHIJI'.\HM_‘EH DOS RUIDUS DO CORACAL, — NoO vstido [!El}':iiu*
logieo ouve-se 0s ruidos cardindos nu fossa subeliviealar esquerda,
mas estey raidos oo sdo onvidos na fossa subelavieular divelfa.

Mas no easo vertenty de tmberonlose polmonar esbes ritidos
sio ouvidos npa fossa subelavienlur direita, o assim devia sel-o,
visto que n tubareulose, asoementando g densidade pnlmonar
torna mais faeil o propagagio dos pruldos  eardineos, visto gue
o8 snns se bnnsmittem melhor ateaves de eorpos solidos, B pois
iwme symptoma  gne vem  eorroborar o= i estudades. Alison e
outros autores fhgem observar que quando a densidade do eeido
pilmonnr & miite consideravel ox sons ji nde se propagam LQo
Lem, maxime guando hin potien energin nas impalsdes eardineas
dizem assim em vista da consideracio de gqune mesmo quandb a
transformacito polmonar ndo & muiro intensa, nem mnito extensy
s ouve perfeitamente o propagacio dos ruidos cadineos, B pres
¢iso nao confundir-se o propagacio dos ruidos eavdiicos eny con-
sequencia da malor  densidade pulmonar com a propagacio em
virtude dos batimentos energicos do coragiio, nos ensos de hyper-
trophin do eoragiio @ palpitugbes nervosas.

SPIROMETIIA, — A spirometvin e por fIim medir o gqnan-

vafs




— 126 —

titade de ar gne entrn o sahe dos pulmdes, o qui se obtem
pelo spirometro. Ora na taberonloses havendo obstacnlos a pene-
tracio e sahidn do ar dos polmdss o guantidade de ar inspi-
rado e expirado, devern diminuir, ¢ esta diminti¢io s reveladn
pelo gpirometro, Vise poig que o spivometria presta suxilio no
disgoostico da tnberenloss, mas o difficuldade do emprego (o
instrumentos e a ponen expetidio dos vesnltados fornecidos pelo
methodo, fazem que nfio se o empregne no pratica. Pela spi-
rometrin estnda-se o pulmdo no estido dynumico ;. Bonnel diz
que eln nio 4 um renctivo snatomics, mas sim um reactivo dn
funegdn. A importancin da spirometria eresee qnando reflectimos ;
que, mnxime nas (nhoronloses centrnes meipientes, 2 ansoultaedo
a perenssio nio fornecondo dado nlgum, elln revala n mais insi-
gnificante perturbacio du funeglo respiratoria,

Para nos justiflearmos citaremos ¢ gignifientivo fucto obser-
vado  por Hotehinson e referida por Lasegue, (rata-se de um
Americano eolossal que foi n Londres disputar o preco de nma
luta; 1842, elle tinhn sete pes de alara e pleno gozo de sua
sautle ; o sua capacidade respiratorin era de 434 pollegadas cu-
bicas, No fim de dons annos 184 de ama existencia ociosa ¢
erapulosn sem o menor gymptoma de le<io thormeica a0 sun capa-
cidade vital ndo era senilo de 390 pollegadas cubicas ; em Dezembro
do mesmo anno esta eapacidade descen a 330 pollezadas eubions ;
este homem fulleeen wm 1845 do nma phithiviea pulmonar sguda,

Ainda um facto do mesmo antor: & um lomem gue goza perfei-
tn sande, em que nenbnm symptoma reveln uma tnberenloss, o
guseultacio attentn ¢ ouldadosn nonda  indiea, e no entunto o
spiromeiro mosira que o sna eapaoidadse  viral acha-se muoito
diminuida, 47 p--llngmhﬁ cubicas abuixo do algarismo normal.
Este homem tres dias depois do exame fillecen em conssgneneia
de um aecidente, e a autopsin confirmon as indicagdes do spi-
rometro, com effeito, epcontrov-se no apice do pulmio esquerdo
um deposito de tuberonlos milinres, que tinhdo o extensio de
mais de uma pollegada gnadeada.

Diz o mesmo gnbor que n capacidade respirnforia vital eresce
com o tulhe gunlgner qune seja a participacdo do troneo neste cres.
cimemto. Bsta enpacidada varia em todus as affecgdes do peito
emphysema, phehisics, ote. FPabins, 8imon Hecht, Schutzemberger
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Bonnet de Lyou, ste., tom assignalado a diminuicio du capaeidade
respivatorin vital como umn das oonsequeneins il plllhisirrn pul-
wonar, e fnsistem sobre o ntilidade do exame spirometrico para,
o illagnostion. Kis as conclusoes formuladas por Hecht em soa
these @ L gnpoeidwle pulmonar vital ndo varia sensivelmente
nas pessoas gqoe se achum em eondledes identicas de wilhe, Idade e
sexiy 20 Ladn pesson que o gosa do eapioidade palmonar vital
que eomportd s tlhe e ng gqual esta diminnigio nio é explicada
peda idade, sexo o obesilade multo considervel, deve ser
eomsideradn como affectada de wmn malesiin do peito, on, 29 menos
como infinitamente pradisposta o conbenbbr nma dessas molesie -
G0 ud phithisiea pulmonar a spirometrin fornece indicagdes pos-
ciosits, #m ama época em qua ontros meios de investignoio nadn
exelivrpeem: L9 nprecinndo dividmments g perenssio » a anseultngio,
eto. aormditnmos quin spivomerria prestas assignalodos servigos
no dinguostion do phehisiea pubmonar, Faivre (de Lyon), Bergeon,
Schneevogt, ste, moio fpllam solyw g conveniendia de porse sm
pratien wm progesso enjos pesaltdos tanto valem no dingnostico
tns molesting do peilo, Diz o illustaaclo  professor de elindeas
Dy, Torves Homen :oque os medicos snmapens empregam o spi-
rometeln, como meio e investizacdo aas molestiag do peito, gue
valre nos ninguem se occupa div spiromeleds e o fallar verdads
ndo vt vintugem el para o medicion peadica em conhiscer-se
com exaotidio a capaeidade vital dos pulmoes de gualgier indi-
viduo @ que. quanto ao diagnostivo das affeogdes  pulmonares, elle
acreditn guo pdde ser  feito, eomo e sido, sem precisar do
auxiliv deste melo de explorpedo,

Nog ddbsmos que & mais o dido parn a0 symplomatologia
da phthisien, muis win dado importantissimo segundo oy obser-
voacoes etenngeiras, que o spitometrie & nmoprocesso  raramente
posto wm prafien, nao porgoe oo fornega dados sigmificativos,
nas porgue l.]llllﬂi. satpre que somos consultndos por doente
de phitlisen, esta estd mois on menos adiantada e entiio os pro-
cosses e mais faell appliengio lornecendo por si sé dados positivos,
nds dispensamos o abtengdo do nuis nm symptoma (déninwiedo do
capreidade plmoner) e exigivin ¢ eniprego de um lnstrumento
mais on menos complieado, Os cssos duvidosos porém diremos :
devem ser resolvidos pelos resulludos fornecidos peli spirometria,

— SRS RSN




Taes glo os symptomas gne marveam o primeivo periodo da
phthisien palmonay, como vemos da exposgicio ndo podemos eon-
siderar nem am Jdos signaes, como pathognomonieo 3 orn slguns
podem faltar, o outros, e wa realidade existam, podem escapar
a todo exgme, de maneira que ndo podemos chegar ao disgnostico
sendo quando o molestin attinge o segonado  periodo époeca em
que 05 symplomas i entio ocenltos se denuncinm por ﬁiguumi
cluros. Sendo porém e summa imporinnein puen a vidn do doente
este dlingnostico non primeiro  periodo,  pois qoe abl repousn o
maioy pmern de entwy, heonselhnmos, nestes eases de phithisica
Latents, que se fevorrs & temperntnes local ¢ o eapacidade pul-
moni do doente,

Estus pilisions lafentes, Tartando-se & todo exame que nos
esclurecn constitnem  verdadeiras  {drmas  elinicas, muite  bem
deseriptas por Ferrand. (%)

Estus [ortuns da tubevemlase denominam.se segundo o sym-
plomn  predominante ; assim  temos o formm bronchitien e em-
plivsemntosa, nesin predominmm os symptomas de nma  bronchite
clivonien, ¢uer continua guer com intervallos 3 estn fdrma nota-se
nos individnoes, como dizem, sujeitos ao catarrho, Esta bronchite é
mnltas vezes secnlda e emphysemn, ou acompunhada por um
empliysema primitivo,

Fduars cunoio-asemies, — Esta [Orma ¢ olservada prineipal-
mente nas mulheres, nestas 4 chloro-anemin encobire perfeltumente
os symptomns di tnberenlose; pois tudo & attribuido o chiloro-
nnenia, molestin mais agradavel a0 dosnpte, O 2 Dee Torres
Homem eita s sun ¢linfen nm Mmeto o este respeito, Elle ding-
gosticon em uma senhora ama tuberculose ineipiente, esty se-
nhom sendo obs=rvadn por ontro medico este dingnosticon nma
simples chiloro-anemin, cmbors Bio veguasse @ existencin da tin-
herenlose elle considersndo os symplomas da eldoro-inemia como
mals grnves, a esfes den maior importancin, No lim de nove
mezes g senhora estava no beteedto periogdo de tuberculisanio, fof

*1 Farrand ¢ Ligres elluivis solird ittt formins ¢ o (rdbenipnlo i phtkivien prlmanae)
1450,
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nesti oceasido vista pdlo mesmo S Do Torpes Tomem gue vio
o sen dingnostico confirmado.

FORNA DYSPEPFICA, OU GASTROOINTHSVINAL, — Aqui  predo-
minnmn us pectorhagtes misto-intstinnes, o attengdo do meilico
0 toda diriesida parw 0 estomngo, para os infestinos, s o lzndo,
prefendendo combaier ns nuorexins pelwshilive. 09 digestoes lentas,
difficels, as thcinlsnding o os govessan sl vions,  viodeoins, oo
outros attenden as dores hepatigns peferiduy pelos doentes et ben
descripins por Bonwdon.

Forma veprmimics. — Aqni predominam os signues  plenri-
ticos, estes deverin thersoer mnuito o moessa affancio qunndo s
denunciam no apiee do pulmio, i guondo generalisidos <o e
longu data, gner baja ot nho dermamamenios serosus; aclo-xii-
guinolentos ou purulentos, ¢ n phthisien plenml chvonion.

Podemos ninda lembrar ns {drous luryngon o ;.muilu*uriﬁn rins,
quando os tnberenlos ninda profundos, disseminndos nos pulmGes,
se ostentim no lnpynga off nos orgios  genileourinnrios, ¢ omm
Inryngite chronien, sido pertirbaedes ordinarias de enusa ndeger-
minnda que pevelam s vezes et tiberedloss Julente,

SEGUNDO  PEEBIODO. —  Pariods da amaollosiments ) — lste pe-
vlodg, dizem Hemnd o Coratl, pao S anpaneindo porsymptomn slzum
pradiso 5 o teansigio do primeiro parn o segundo pariodo [z-se
lenta e progressivamente, ¢ 6 tewdo-se acompanhado os primeivos
symptomas e notado modiflencies nestes, polesde-lin dizer gue
d molestia estd no seguwlo peviode. Com effpiie, goly < goe
08 symptomas geries vio-se ggravinsho Jenka o progresdivimente,
e quatto  aos symplomas loones & nids Tmportunte saberse
gne maiores extenstes do pulmio sfo vadidas pelos tubeyenlos,
que saber-se se estes estdo ou ndo amollecidos. O momanto preciso
da Transicio do primeiro pam o segundo periodo podemos dizer,
este nfo nos & indicado por nsoloom plmomene, U= liggedios -
lofrios e febre gque appavecsm neste periodo; tem side-invoondos
para explicar o prineipio de gmollesimento, pordm el o
Corndl antes o8 Invoenm part explionr o desenvoelvimento yeooyte
de granulegdes, Nés acreditomes parém gque estes ylofvios 1ho
commummante observiaclos & tasle pos tabercaleson Ji adinutndas,
tradnzem antes amolleclmanto dos bubereilos que o apparecinen o

de novos, porque estes enlolrios 8o mros o comeco dicmolestin
da ,— 15
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quando se desenvolvemn os tunbercnlos 8 anindn se estes ealelrios '
fossem por econta de novos tuberveulos elles deveriam ser mais |
frequentes no comego dn molestin gne no segundo periodo, porquos ‘

|

naquelle o ieritagdo fuberonlosa serin mnis manifesta que nests
ey quie o pulmdo jit esti como gne habituado, A mar‘elia invasora
dos tnbercnlos nns partes até entdo ponpasdas, & de summa impot-
tancin ; devemos proomwar peln ansenltagio se n molestia marcha,
e se ns partes infeviores dos pulmdes poupadas pelos tnberonlos
se estiio congestionnilas, empliysematosas, ele. Laségue ddizia gque
o§ dados obitidos dns partes gindn sis &lo muls valiosos que os |
dus partes emogue o lesiio era mullo adiantada. Bendo os apices
pulmonares, fis mals das vezes, aceommettidos pelos tnberenlos, |
a molestia marcha do apice pame & buse dos pulmGes, isto em um
so, ot em ambos os pulmoes. Pois bem confrontemos os dados |
fornecidos pela escuta no apice com os fornecidos nn parte media
dos pulmoes, eotio chegamos n dados positives. K raro, mas
surcede 45 vozes que os fuberoulos estundo ninda erns no apice,
estejio amollecidos no hase

SYMPTUMAS LOCAES E FUNCCIONAES, — listes symptomuas se
aggravam Jde mais g mais e vom elles os symplomas geraes, Vejamos
os symptomas do appurelho respirntorio s A voz, gue comuo jii vimos,
pide ser alterada no comego gquanto o sew tiimbre ¢ volume, podse
entratanto fear normal ¢ estas modifieactes e mnnifestarem s6 no
segitndo petioda. A tosse, atd entdo seccn, tornu-se humida e @
acompanhada de expectoracio muco-purualenta, sobre a qual volta-
remos. ksia tosse ns vezes Peliu=i Provou o vomito de materias ali-

mentivias, depanperandn windn nuis o doente. Noluremos qoe estes |
VOILLo$ Sao s freguenivs nas molheres ¢ guando ndo sio devidos
W e reflexa, i ﬂ_'q.'ﬂ'l[Ilil!llllll3i"4.l-l- e wlesppediss on catarrho =
ERStrieu,
A dyspnen & mals eonsidernvel. O torax comeen o deformar se
taty poneo o poaeo a fGrma conlen, Orma espeein] ao thorax dos
phthisicos, A percussio revelit maior obscuridade nos lugares
noteddos, e ali nota-se bemes rebmmbanehe i tosse e da voz, o nug-
mento dus vibracoes thoracions,
Como signal estetoscopico carmoeteristion deste periodo os au-
ctores assignalam o estertor sub-rrepitunte. Este ruido di o sensagio
de bollws formades e agitndos por liguidos atravessudos pelo ar,
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A sensagio & a mesma quer o Hagoide seja mocosidade, sangne, pus,
ete. Somente n maior ont menor densidade deste Hqnido tradazirs
pequenas differencas sontlilas 36 por amouvido edueads, Herard
& Cornil ndn lignm grande valor a estes esteriores subecrepitantes
humido, sendo quando elles so assestom no apies do pilmfio e sio
acompanludos e ooteos sympromes da phthisica, que foi muito
feliz, Corron guando pode dingaostienr, peln presengn de estertores
sub erepitanivs  Jinmidos na base do pulmidn, omn farbegulose.
Ftats estasptores silo onvidos noapios o em wm ponto cirenmseripfo do
puliio Cfagee xupra-expinhose ) vlles sio pegquenos, desiganes, irre-
mitlures, podendo desippareeny as vezes ; mais teede as bolhas tor-
NAM-SS MR NOerosias, inais grossas, ais humidas o entio o estertor
denotting se epvernoso, ¢ signal de trngicio do =segundo para o ter-
eeire peviodo, Miekz eonsidera o esteproy cavernoso como signal de
amollecimenia dos tuberenios, o sG mds wede grando elles tor-
nin-se mnis  grossos olles @i entio denomingdos Hﬂl‘glw"-‘j”-
Waillsz (%) ¥ diz qoe =6 na evolucdo gradund  des  tnbersulos
poder-se-ha achir signoes de sna paseagem do estado de erneza no
de nmallecimento « de nleernehies cavernosas .

RYMPTOMAS GEBRARS. — A perda do appebite, as vezes anorexia
rumlllﬂl:h s v otnitog, L Reiss, (ner :IIIHIHIIHI'.iL'.I;‘i, lill"t‘:l‘fﬂuuihm
pela tosse, fs digestoes leatus; difficels o acompanhadas de peso
verdadeiros acoessos grastmalgicos, o coliea hepatien, @ diarrhea
pebalde devidn guer o cnolwexin quer o lesGes intestinges so dinrrhén,
diz Lonis, o tlio frequente uns phthisicos comon febre, outras vezes
& uma eonstipagio de ventre rebelde, como esti neontecendo ao nosso
doente que ocenpn g eliniea o leito n. 33 os snores noinrnos
abundantes ; w fubre de gue fallaremos ¢ a insomnin sdo symptomas
goe, aeompanhonedo o eomeeo da molestin se aggravam nesie
periodn, « tndo eoma vemos coneorrs purea o dopinperinmento orga-
niea, par o FIIIIIIIIglu‘ﬂimmﬂ'n doy doenre que Ja ]_lﬁrlu ser nos femmar
i enehaxin de H'L]:]:m'mr-us il Aretoe. Ontrms vezes da-se o oon-
prariv, a molestin progride o o dosnrs conserva ns soas funceoes
n' e esradao, que diffiell & ever-se n"uma tuberenlose, sio ¢ verdade

™ Wiilley,  Tiwcdvidta ils JH‘JT"*"' # e alnectifaeio, IsTo.
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casos mros, mns existem ; ndy temos na casa de sande, donde
somos internio nma doenls tuberenloss em segundo para terceiro
periodo, & entretanto dissp-nos o enformeim que elln além da sua
racdio, servo-se dos restos das suas companheims de anfermaria, e
forn das Junas dos refeiyptes ella viese phrigndn o pedirgne se The dé
alimento, nestn dovote todns us Tunecies s0 exepreem normalmente,
i eson o perensadn depnneinm o nolestia,

Byamrronas sinvosos.— Jdo o primeirao periodo nos dissemos
gue phenomenos doe orden nervoan podiam apparecer, coniinnenes
a ohservay esles pllapomenos no segando periodo, ¢ nestes og
enconbmireimas  mls aceeEntuados o alenns novos. Em primeiro
'].ﬂﬂ'm"ll‘ temos as nevialglas: a Netralagia (v ifoeiod, LU ekt 1 mais
frequente, segundo Pervond, o nevralaio inlercostal ; as nevrals
rias dos membros superiores ¢ ddos inferiores. sobretudo a we-
oralgia yeiofive (Tetert. Devemos notar que estas nevralgias sa
existem, ou existem mais accentuadas no Tado do polmio af-
factundo, A nevralgia tifacial lom ssmpre eodido, diz Perrond,
nes aes e guining, sfio wdo pois e eravidade,

As Diypervethesing udo sio menos frequentes que ns nevral-
gins, Ellns  se manifestmmn em ponlos  differentes;  sntretanto
Leudot hes assignals vorfos  pontos determinados na  columna
vertehral o sio o5 ponfos espinhaes de Perrond. B na regifio
dorsnl o nmis precisamente o apophyse espinhosa da terceira
o aniorta vertohrms dorsmes gie se assesta eata ddr bem limitada
o sd desporindn peln pressio nesses pontos, Gavand  fallan na dore
puiorpal, o Porrond constillern o ostermo: como o ponbo mais fre
guente destns ddress Katn ddr se localisa na unideo dos Yy su-
poriores wam o infertor ddo esterno; 0 fnmhem nma dée 1imi-
tedy, atroz e sonda provoenda pela pressiio, prodoz vomitos o
inME syuenpes,

A hypevesthesin tem sido obsereads nos jumellos, nas coxas
¢ no conre enbsllnde, A hivperteshesin do Lhorax, sendo 48 vezes
tho eruel que nos mpele o exame do thoms, constitue outias
viges nmn comichio agradavel para o doente, Altemaire, que
nos  Tullis  destn senspedo agradavel, refere ama observacin &4
piespelti,

A5 ]l:.'p-r-ﬁ:r-t.“ﬂéilh itsenlares gse manilestam ordinariamente
por occasiio dos movimentos, ellns se assestam nos membros
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inferiores & porticnlarmente nos jnmellos, Assemelham-se & dor
da [adign ; ds veres tho vivas que obrigam o doeente a tomar o
leitn, A hypevesthesia dos musculos thoracicos se desenvolve
por oceasidn de fortes inspivacoes ¢ esforeos de tosse. Qnando
estus hyperesthesias invadem os musenlos da parede abdominal,
simulam  perfeitamenic uma  colion. Diz Bonn que s compri-
mirmons a parte inferior da coxn, acima do joellio, om um fu-
berenlosn no tereciro peviodo e consumido por devoradorn febre,
e desperturemos um grito, sienal de dor,

Bean o prineipio ronsideron esta dor como wma arthralgia,
mas notando  que ella se estendia & coxn e perna, deu-lhe o
nome de melalgia. Esta dor ds vezes muito atvoz impede que o
doente durma, qoe ande, e & exacerbada 4 noite,

As perturbagies de nnesthesia ¢ nnalgesia sdo muis ratus
s 8 vozes se prodnzem sob o fdrmn de dedo morto ; 08 phe-
noenos e dedo morte podem se prodozir algares no dorso
da mdo, no unariz. ete.

Estus perinrbagdes nervosas tém wma svolugio vardavel. O
nio existem, orn existe nma loealisada durants todo o ftempo
dn molesifa, om sfo dires vagas e gue passeinm  pelo corpo,
Fim gernl ellas nio aggravam o molestia.  Entretanto o respeito
da melnlgin, diz Beau, gque ella & um peeidente grave nio s6
peln fnnegio nogqoe ella redoz o downte, como pela sua lenacl-
dade, Para Bean o melalgin  indics que o doente estid con-
demnado o nma  consumpeido fatal e eapidamente  progressivi.

Frnkr.— Varin muito o époea em que se manifesta a febre,
a8 veres elln ven com s primeiros sympromas, logo que ha
tuberenlos no apiee n fobre se declar  ntermittentements, as
vezes desappiirece, paya voltar mais tade ; esta febre ordinaria-
mente notnrma o Eﬂgtliﬂh. ]ﬁ il stnmes, illt:ln.tﬂﬂ veezes nio &1l
tomadn por nma febre palustret e coma il trafadn, rombando
ilog saes de qoinine, até que os symptomns phthisiogenicos ve-
nliwm explicar n sua origem ! No segundo  periodo pordém (pe-
riodo da fobre hectica), a fehve ¢ declarn ¢ entdo nfio aban-
dona muis o doente, elln toma o typo intermittents, @ O BRSSO
s mmpifesty duranie o owrde das 5 as 7 lioms, prolongando se
durante n nolte; no muiorin dos casos élln 3¢ se terming peln
madrngadn, sendo  seguida e abnndantes suores que segundo

vol3yg
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Louis 86 deixam de apparecer em nm decimo dos easos. Fsfes
snores sio frios, abondantes sobretudo na fronte e parte anterior
do thomx: diz Walshe que estss snores fazem com que a pelle
¢ impregnon do po e particulas tennissimas du roupun,- e gue os
doentes tendo reeein de banharem-se, para nfie S8 exporem o
um resfriamento, deixam assim de deterger o superficie do rhorax
dos residuos da transpiragio de envolta com ns cellulas da epi-
derme, expondo porém a pelle a condigoes favoraveis ao desen.
volvimento das vegetaghes opiphitieas. Com effeito, a pityriasis
versicolor manifestn-se gleumas vezes na parte anterior do thorix.,
sendo mais um tributo ds condigbes o precaring ji do ongn-
nismo, Esta expolingio copiosa que logo ¢ substituida em parre
pela dinerhén colliquativa contribue  poderosamenta pam o em-
mugrecimento do doente. Nos eénsos em gue os vomitos sa ma-
nifestam desde o comego. o felbre 56 & aprecindn pelo thermo-
mefro, u pelle ndo & quente, nem secen, o pulsa & pequeno e
frequente,

Neste periode ja nio se confundivi a febre symptomatica
com # palustre, pols além dos symptomns da molesting o8 ae-
ressos s3o sempre vespertinos, o que poderd deixar de ser nas
palustres.

Ordinarinmente n fobre reveste o typo qunotidiano, earacte-
risado por nm accessn, ds vezes porfm o aceesso & daplo, o
entdo ella affeotn o Lypo duploqquondinno ; o primeire access
f mais on menns ao men din, o segundo ao enlir da noite
{ Jaceoud. )

O maximo thermioo desin febre varia de 480 Ha 200 5. O
grao 40 & exoepeional ( Junocoud ). A fohre servindo para o din-
gnostico & ainda valiosn para o prognostico, assim addicionando-
se a essa despeza febril as ontras expaoliagdes, (diarrhén, expe-
etoracio, sueres, ete, ¢ comparando-se estag perdas rennidas no
estado organien do paciente gne as soffre, Tacil serd apreciar a
duragiio  provavel da sun existencin. Para o batamento ainda
o symptoma febre & importante;, assim, a despezs febril sendo
a cansa o mais poderosa dn consumpiedo, ha um beneficio real
em supprimila, oun pelo menos em restringil-a ( Juccoud ),

O pulso & sempre aceelerado e mesmo nos dovnles gque st apre-
sentam uma ligeira varingio na temperturn, o pulso bate 96 a 120
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pdsagies por minnte, O pulso excedendo de 120 pulsaches ndo se
pode suppor nma terminicio rapidiamente [atal,

Tencemo venwpo, —( Periodo de escavagio). — Nio ¢ vlara-
mente pereehidn o passagem (o sogando purne o tercelro periodo da
phthisica pulmonar, O teaballio e amollecimento determing a for-
mugio e pequenas cavernas que miads fnedis se reanindo a ontras con-
stitnem entdo grandes cavernns, mgnelle tempo 86 um ouvido muito
ednedo pereebe o transiclo, neste os symptomas  se  desenham
clarinents & o teresiro periodo ¢ conlirmado.

E" variavel a épocn e gue us eavernas se constitnem, e consti-
tuidas & tnmibem varinvel a mareha que ellas soguem ; ora as cavernas
g nnent umas a8 onhms formande immensps  cavernas, ora fiecam
estneionndns suppurando ou passando por um estade de veparaciio
(ie pode cliegar alé n elenteisagio, Dorante o evoluedo das cavernas
notamos qive i tempemn i val ereseendo o omedida que a0 molestia
s approxima do phase terminal, e entretunto nactividade neopla- {
sien neste periodo ndo & maior (ue nos antecedentes, Sen duvida as
cuvernis sido as vezes numerosas g externas, mas estis elevacho da
temperatura nos deversmos explical-u pela reabsorpeiio putrida que
estd em relagdo eom a extensio das superlicies ns vezes secretantes e
uwhsorventes das cavernns, As eavernas sio mals ou menos exiensas,
LIS O Mens umerosas, maAis ou menos superficiaes ; o tevido pul-
monar interposto mais on menos infiltrado de granulagbes cinzentas,
de tuberenlos miliaves ; as lestes da plenrn, dos ganglios bronehicos
mais o menos profondas, muls on mencs extensas 3 sio razdes (ue
explicam 2 complicidade dus sympiomas do tereeiro periodo,

Fstudemos os symptomus loenes ¢ 08 symptomas genies.

SYMIIOMAS LocARs, — Obseuridade. — A peronssio poevela
peste perlodo um som completamente ohscenrn, mals pronmneiado,
mais extenso que no segundo periodo, O dedo que percute sente
grande resistencia, tem g sensacdo  produgzidia pela peronssio na
COXIL,

Esty obsenridade do som pulmonar  torng-se muito sensivel
S compararnos este sotn cont o obtido pela perenssio na base
o no outto pidméo grando em perfeito estado, porque o em-
physemn supplomentar d4 um som muito clary que contrastd
com o som obscuro dos pontos Jeswdos, Acontece as vézes gue
o som seja upenss modificado, gnando as dimensGes da escavado
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¢ g pouca espessury dos paredes impedem que o som sejn ols-
curo. Herard ¢ Qornil pefersm um faero desta ordem ; felizmente
cates casos sio rares, Adnda pela pereuns<ao obdemos oulio sienal
¢ o phenomeno denominado pov Laennee brwdl de pol Jile [som
de pote mehtdo). Este se nota gquundo duns eavernas ss com-
munionm enfre si. on vom nm bronchlo : entio perentindo-se
fossa subeluvienlar correspondente obtem-se esfe som que para
ser melhor percebido o doente deve ter o boven sberta e vol-
rada para o medico yue peroule. O som de pote rachado é pro-
duzido pela passagem brusea do ar otraves do ubertura de com-
municagio du caverna, ¢ por esta razic gue o peroussio deve
ser [orte, ( Reynaud ¢ Plorry ). Outra condigito pata (ue o som
de pote rachado seju ouvido ¢ que i eaverns eslejl vugin seccl
v de paredes endurecidas, do contrario w communicncio di e
varna seria obturada e o ar wio poderin passar. Comprehende-se
agora porque este somn sejd #8 vezes infermittente, Este sym-
ptoma & serio, porgue indiea eseivagio pulmonar, entretanto
com Herard e Cornil discordamos de Cotton que o considerm
pomo am aviso de proxima lerminagio, como o fnebre dobrar
dos sinos (dealle-fnell).

A terminagio ntal depende do estado das outrns partes dos
pulmbes ¢ nfo du presenca do gom de pole raehwdo, com elle
o doente pode viver meses ¢ annos,

Viegaches ruonacioas. — Applicando-se a mao sobre um
ponte do thorax eorvespondento n uma cavernn pulmonar, e fazen-
o-se o dosnte fallnr, motu-se sensivel nogmento das vibrogoes
tliorneicas, mnxime s» o caverna € rodeada de pnenmonin fnters.
ticial intensa e de adherencias espessas e resistentes que unem
o pulmfo as paredes do (horax. Se porém a cavidade tem con- ’
siderdvels Almensies s¢ ¢ de pavedes delgadus, enuio as vibra-
coes podem até diminuir,

DEFORMACIO DO pE110, — Depressdo gubelavionlay, immobi-
lidade do parle superior do horaw.— A depressio subelavieular
constitee um  signal  importante na tuberculose, pssiin por este
signal pode.se affirmar oma escavagio pulmonar. As puredes da
caverta se approximando few uwm viaeno o cavidade plenrn] e
a purte correspoundente do thorax, lendendo pela pressio atmos-
pherice & ovcupar este vasio, liew g depressiio neste ponto,
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ety depressin & nto mnis pronumeindds quonto mais espessas
e mnls antigny sfio s Mlsps membeange que cobrent o onvernao.
A' pressfo atmosplierion renness  entio a reftracglo dos fulsas
metmnbranns que aeartetan no sui retaetibilidade 3 parte do thorax
correspondente 4 eavernw. Do ncordo com o que dissemos, dedu-
zimos e estn depressdio sejn mnds pronuneinds na phthisica
lante, que na rapide cm que spesar de mudores lesdes nio ha
pstit depressin, Devemos ninda dizer que apesar de ser muito
importante este plisnomeno do deprossio subelaviendnr, slle pio
¢ pathognomonice da eavernn palponar! oitros estidos o o
duzem, assim wwi plenresly elvoumsoriptn oo opice do pulmdo;
o eanero de pulmio ( Walshe ) tode tumor emiim gie, eompri-
mindo os bronehios do 1dbo  saperior, determinar a retracceio
dests loho e consecntivamente depressiio dn parte correspondents
do thorax: Herard e Cornil refevem tevs obsepvagoes de Alison
em que eaneros pg miz do pulmfo comprimiam os bronchios @
determinavam uma depressio m porte snperioe o thorx. A ins-
pecgio do thorx ainda mosten que a parte superior do thorax
( primeirn, sogunda e terosita costellns o espiaeos  intercostaes
eorrespondentes 1+ nio participa do movimento respiratorio, on que
os movimentos abi sio quasi mllos, estn diminnicdo no movi-
mento do thorax eontrasia com os largos movimeutos da buse
e du ontro lads do thorax, Lesegne explice esta immobilidade
die perte superior do thorax peln ateophin do mnscualo trapesio
o dos outres elevadores da espulua. Victor ITlanot diz que na
vardade vsta atrophin sp munifesta as vezes desde o comego pro-
vavelmente em virtude de perturbagiss trophicas reflexas.

RESPIRACIO CAVERNUSA, ~— Sopro cavernose, sopro ampho
rleo. — A respira¢do eavernosa ¢ um signal quasi pathognomo-
nico de ssenvagiio e porianto da escavaclio fmberculosa. E' uma
respirncdo gque se imita perfdmmente assoprando com foren nas
gy maes yvennidas, Pode-se, & exnety, eonfundie esta respi-
AGELD  eomn @b respinigiio soprosih ¢ com @ pespiingin hrenohiea
st transmifthde atraviés de o panlmde endorecido, ¢ oulras
vezes o resplraedo eavernosn se approxima mols do resplracio
(ubaria, e wntho se lhe denominn  vespirapde Lebo eareinosa.
Estas confusoes desapparecesn nn puatles porgne a presenca do

estertor caverneso decide quulguer dovida; o liguido contido na
3 u,— I8
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caverna e unfravessado polo ar produz o estertor envernoso, a9
vezes este sO suvd peroebldo depois de largas inspivigoes o esforqos
de tosse gque  desobstraindo 05 cunaes bronelideos das miucost-
diddes dio livee passagem ao ar. Se ainda rest douvida o som
de pote rachado a decidii,

A duvida permanecerd quando a caverna estiver vasia, & por
esta razio que peln numbid o estertor eavernosa & mals pronun-
ciado gne dorunte o dia, quando o doente ji tem expestorado b
muito, Quando as paredes da caverna deanfrnctnosas, designaes,
rogosas, tornam-se lisas, igngaes, unidns, entdo o opro eavernnso
toma nm timbre amphovico, as vezes muito pronunciado.

ESTERTOR CAVERNOS0, — Gargarejo, esterlor amphorico. — K
num estertor humido de grossas bolliis mais ou menos numerosas
e degignaes, de timbre ligeiramente metallico, ouvinde-se nos
douns fempos, maxime na inapitaco. A suon intensidade & tal
que as vezes ouve-se w distancin, Diversas cironmstancins fazem
variar este estertor i assim n exiensio da caverna, a grossura dos
tubos bronehies que nella se abrem, a qualidade do liguido con-
tido na coverna, saa qua ntidade, ete. Cavernas piguenns, bron-
chins finos diio-nos estertores finos, pequenos; egvernas amplas,
bronehios grossos, diio-nos esterlores grossos, nUNerosos 3 savernas
gquasi eheias de liquido muoeo-purdlento dio.mos estortores menos
claros que se estns  cavernns contivessem wmd quantidade de
lignide em menos dn melade.

As vezes as bolhas rebentam em um bronchio ¢, 20 nivel da
escavacao, tivam o tmbre amplorico, Quunto mois espagosa e
mais lisa no iterior [Or 4 enverna, on quanto mais ellh se appro-.
ximar das condicdes anatomicas da pleara, mais o tenido metal- »
lico terd probabilidade de se produzir ( Herard e Cornil ).

Allm destes signnes, temos Onfros (oe 08 vezes se apresen-
inm segundo o estado dn enverna e das partes cirenmvisinhas ;
tnes sao @ wm osferfor xecen, o fuwiddo: uvm rido doando @ =en-
saeflo de umn valvila que se alre e fecha alternativamente, um
erito sibilanfe, nm som musical produzido peln rapida passagem
do ar através de wmg paree solida ¢ movel ¢ fubo bronechico,

oo, pedapo de filyine payle indurecide do pulmao sob @ forma
de corda de inxlripento, ele. ) As vezes & um roido tracheal
que muite [atiga o deente, Abnixo du eaverna notu-ge o8 signaes I
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fornecidos pela molestin menos adiantada : esterfor erepitante,
suberepitante, sibiles, fraquern ¢ aosencin do murmurie respirm-
torfo, expingio sopros, sopro tnbario, No outra polmio pode-
remns encont e estes siznaes, ot ndo segundo sen estado pathologico
ou physiologico. O attrito das plenresins  que frequentemente
acompanham este periodo poderiio similar estertores  crepitantes
e suborepitunves, outres vezes ellns nearretnm mma diminnigio ou
mesmo ausencia do murnurio respiratorio, O professor Laségne
ligw granide importancia a estes signaes de segonda ordem, porque
elles nilo 86 de alenma maneire confirmam a melestia como
timbem nos indieam gual g extensdo do pulmio invadido, gnal
o estado do oulro pulmfo, quaes us complicngdes, gnal o grio
de Munecionnlismo dos pulmdes, qual o nosso prognostico, quaes
o8 meios therapeuticos que ainds possam tirar resultados,
Sio inais que jostns us eonsiderngoes de Laségue.

Voz caveRsosa, — Pectorilogiin, Tosse eavsrnosia. — Appli-
cando-se o onvido ao nivel de uma caverna, desds gne o doente

falle ‘on tussa, percebe.se gerulmente uma retumbuncia notavel,

que se explioa por nma especie de repercussdo das  ondas
sonorns na cavidade de paredes vibmntes, E' a voz cavernosa,
difficil ns vezes de distingnirv-se da bronchophonia. Suceede as
vezes que 2 voz toma um earanofer Eﬁlmﬂiﬂl. p:II'EﬂEILdI:I que o
doents fulla a0 ouvido do medico, ¢ o que Laennec denominou
peatoriloguia.

Alguns autores e entre ontros Hirtz dizem que nem toda
eaverna da Jugar 4 pectorilogquia, e que ontros estados morbidos
dos pulmoes a produzem.  IHerard o Cornll eonsideram n pee-
torilogquin como nm signal pathognomonico de caverna,

Ouvese o pectorilognin a0 nivel de uma eaverna de midia
dimensiio, de paredes lsas, vosia, ¢ nn quul o ar penetre lyra.
mente e om grande quantidade, A caverns gendo ponco espessa
e superliclalmente situada @ peetoriloguis onve-se mesmo quando
o doente falln baixo.

Mesmo quando o phthisico apresentn aphonin devida quer
a wma nlteracio da mueosa laryugéa, quer 4 oufrt calnsn Guve-se
a pectoriloquia menos distinata & verdade, mas elln existe, 2
voz apengs & transmittida maois froonmente ao ouvido do abser-
vador, 18" uma variedade da peetorilognia que tem sido designada
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pelas expressoes de pecloriloguia cotn aphonio., (Laenner) voz baiaw,
mysteriose | Fournet), noz carednulosa, apogoda ( Barth e Roger ),
cochichar, (Skodu), wor soproxe ( Woillez). Taes sio os signaes
stethoscopieos observiudos no teveeira  periodo da phthisiea pul-
monar., Estes signnes as vezes nio g0 desenham pa pratica eom
u clareza acimn referida, as vezes sflo poneo pronuncindos e as
vezes fultnm completamente. Vejumos as condigdes que nos expli-
cam estn insufficiencin de signnes stethoseopicos, Bmo alguns ensos
a vespirpcdo & completamenty sileneiosn, isto devido (quer, segando
Loennee, 4 obstruogoes dos eanaes bronchicos por mmeosidades
quer segundo Barth, no estreituments do larynge o da frachéa
grterin, Em outros easos os phenomenos cavitnrios &io comple-
tamente desaparceidos por nm aungmento de volome do pnlmido
com grande Infilbracio tuberculosa ; Waoillye tem observado estes
fictos nas autopsing us verss gri mmd vast raverna eujos signaes
fordo em vidy destrnidos por padagos de pulmdo infiltrdos que se
collocavam entre & caverna ¢ a purte horweica  correspondente.

Wouillez ainda apresenta oondighes em gue fio nivel de nma
vasin cavermt. ndo se ouve sigunl algam cavitario, Asdim a situa-
cado central de nma eaverna  pouco nnnauli-uw&l a adherencin
de falsns membmnns espessicdns no apice do pﬂlmnu - ninda a
rerraceio do pithido em conse jiencin de nm poeumo-thorax. A
infloencin do pnenmo-thorsx ¢ tal gue elle & considerndo como
favoravel u phithisien, pois que os symptomas stethoscopicos desia
Jiminuem on desuppureecsm sob a sun influeneia, mas, como
vemeos, & nme mi 'thll.'t'[":lri![ﬂ_l;ﬁt'l.

Dyserexia, — A idvspuon sendo ordimarinmente intensa, nfo
depende enremnto exelnsivameonts din esonvagin pnlmonar.

E' certo gue o caverna destroindo ama parte do palmio,
isto &, diminuindo o eampo o lemntose, voncorre para a mani-
fostneio da dvspnén 3 pmms ecomo consn desta devemos tambermn
ainntay a8 onlras leebed desenvalvidas nos palmbes, comn : Znberen-
los, ecougestio, bropcho-ppeninowia, plewrisie, emplysema, ele,,
que tambem muito diminnem & hemntose,

Tossg, — sonido resmn geral gue o tosse augmenta neste perfodo,
nio deixando ns vezes descanso aos infelizes doentes, elln ndo
G enretunto sempre proporcional o extensio e gravidade das
lestes pulmonares, e as vezes pdde mesmo faltar. A tosse nds
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a temos acompanhada desde o comeco da molestia, secea, humida
nos doas primeiros perfodos, no tereeiro ella & acompanhada de
grande expectorncio.

Exrrcroracio, — Bsta a prineiplo ciracterisada por esearros
mucosos ¢ braneos, no peodo de que nos oecupamos ella ¢
amarellada on esverdinhada, Os esearres esverldinhodos angmen-
tam de din em din e sio constituides por mue=pus, mais tarde
N EReaTros sH0 {:u:uplurn.mﬂnte mmarellos, Opueas, Il.mmgeueuﬂ "
do fdrma arredondadn, Esies escarros sobrensdam no liquido
som se ligarem e sio denominados memmulares, Nesta {poea 08
esearras encertan fbas elnsticas, o que denoneia formagio recente
de eavernas. Georges Daremberg em 18706 pahlicon um impor-
tante teaballio sobre o8 sscarros on i expestoragio dos taberculosos.
Neste trabalho o antor desereve 05 caticteres physicos, chimi-
cos, histologicos dos esearros dos phithisicos @ [alln sohroe a4 sty
importancin symptomaticn, diagnosticn & prognostica; falla sobre
toquantidude da expectoracio nos tres periodos, ete., ete. N&s
nos eontentaremes em dizer qne consnltamos o trabatho, mas
que nido o podemos segair per Mg de tempo,

ESTADO DA URINA E DO SANGUE Nog purHIsicos, — Duis pala-
veas apenas sobre o sstado da uring e do sangne. No comego
da tuberenlose, quando nio ha Febre n wring @ normal @ quando
poram o teoido pulmonar ¢ distenido ¢ ha febre a wrina & rara,
carremida,  de  oheiro especial ¢ de uma densidade de 1022 a
1028, Se o doente tem tido muitas perdas, vomitos, dinrrheéa,
suores, ete., o nrina & pullida, agquoss e diminue na densidade.
O acido urico ors augmenta, ora diminne,

A mrea nngmentn e o doente expelle por din dons 2 tres
grammos e urég, I rare encontrar-se gondnra nns urinas, A
albuming se manifestn passageiramente, sendo entretanto abun-
dunte quando o mberonlose se complien com o molestia de Bright,
Ainda piodde-ge eneontrar nas nrinas globulos de pus, éte. A res.
peito do sangue diremos que n medida que a molestis progride
o sangts torng-se maia librinoso | Waolshe ), e no flmn di moles-
tin & lbrinn ¢ tolos muteriges solidos do sangne diminnem noba-
velmente,  As hematiss diminuem, e os leucooyies augmentan,
ha finslments aagmento dos phospharos de eal. A presenca de

e e o e I e
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polystoma sangoninola no sangne dos phthisicos constitne um
facto exeepeionul ( Walshe ).

SYMPTOMAS GERAES, — Febre, — A febre & bem  aecentomda
neste perivdo, ns ramisstoes e exarcebagbes sio pronancindas,
Nos nltimos dins 0 febre segue nma marcha decrescente, em
outros easos n marnha @ ascendente, nada de geral se pode for-
mular o respeito, O as madias quotidianas varinm, om se appro-
ximam. O qgue pdlese diger & gque nos dins gqone precedem o
agonin e wma elevacio de tempersitnea segaida de um abaixa-
mento, O pulso semprs freguents, angment e acgonia, nio se
podendo contar as palsaedes. A ngonin ¢ precedida de nm abai-
xamento de tempemtum que & logo seguido de novi exacerbagio.
Nesta o thermomebio tee o maximoe, ¢ depois a temperalura
vai diminmindo gradualmente alé o morte. Esta ultima diminui-
glo da temperafura ors segue nma marcha regnlar, ora ella néo
impede o apparecimento das pequenas exacerbagoes vespertinas. (%)
O abaixamento progressivo da temperaturp se explica pelo esgolo
orgamico : as elevacdes da temperatura antes explicadas por pnen-
moniag, sio hoje explicadns pela absorpedo purnlenty.

ESTADO G¥RAL, — Habilo externo. — No terveiro periofdo e
maxime nos ultimos dias da molestia o habito externo do phthisico
& de nm cadaver ambulante. A magresm wdquire proporgdes as-
sustadoras. A face & pallida, sendo livida, apresentando ds vezes
as manchns pigmentarias qune se nota nas cachexias, o8 olhos
sio fundos e nu parte inferior nota-se nma orla cinzentsa : o nariz
afilado ; oz pomulos salientes; os labios resequidos, franzidos,
pallidos e exangues ; no interior da bocea destes doentes nota-se
is veges ora sapinhos (muguet) ora nleerngdes ; os musenlos cer-
vieaes atrophiados tornam o pescogo muito longo; o thorax sae
deprime; os memhbros abdominaes, reduzidos quasi gne a pelle,
eolladn sobre o= oss0s, tornam snlientes as artionlagdes 1 0 mesmo
di-se nos membros thoroeieos, onde a8 articulacdes das pha-
langes torname-ss sob moneirn salientes : as unhas pallidas e ve.
curvadas no sentido longitudinal. E' este o ultimo griao de ma
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rasmo do phthisies. Ao lado deste descalabro nuatritivo, as fa-
enldades intellectunes conservam-se normies, 4 nio ser, is vezes,
pequenas perturba¢oes gone se monifestum 4 turde, Oulras verzes
A intelligencin parece tornar-se muls florescente a proporgio gue
se approxima o termo fatal. A imnginacio é supm excitada ;
parece, segundo a expressio de Walter Walshe ** que a alma
se liberta até certo pounto do jugn que o corpo fuz pesar sobre
ella . Quando ha desarranjo nas faculdades mentaes, os symp-
tomas cerebraes devem ser attribuidos 4 nlgnma molestin inter-
currente.

O moral torna-se exaltado, os doentes nunca perdem a espe-
ranga da cnra. Muitos doentes poucas horas antes de morrerem
fazem caleulos deerca do sen [uturo, levantam-se, passelam, con-
versam, e morrendo crdm antes em nm desmaio.

Marcha, Duracid ¢ Termmacdo

Marcpa, — Esta varin. Ura a molesria progride sem parar,
porém lentamente, & assim atd a morte, ora ha verdadeiras inter-
mittencius na mureha, o taberenlose fag mesmo paradas, que muitas
vezes fuzem erer em umu onrs, mes de novo precipili-se, e assim
goompanha o doente ate o tomnlo.

Seguindo a marcha lenta u molestin pode dorar annos, e al-
cancar mesmo nma idade avangada medionte um (ratamento bhy-
gienico e therapeutico racionass

Devemos lembrar que durante u marcha lenta da phthisica,
surge as veses am estado agodo gque em poucos dias on semunas
provoea a formacdo de eavernas, que na murcha lentn talvez nm,
dous on mals annos levassem a se constituir. Este estudo agado
complicando a marcha precipita em pouco o desenlace futal.

Este estado pathologico, isto & u fdrma aguda da tuberculose
chronica & denominnda phlhisiva forida, que pode sar pronitiva
on sevnndarin : no easo vertente elln @ secundiriy, surgs no curso
da tuberculose chromicy, primitiva ella seri estudada mais des-
envolvidamente,
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Dueacio. — Bayle e Louis fixum o duracio mddia da tober-
oulose chronica uleeresa em wn anno parn os adoltos das olasses
operarias. Na classe riew, abustada, esta duragio péde ser maior,
pasim o molestin pdde prolongni-se ate tres, @ quatro annos,  Esta
desproporcio na  duracho, conforme as clusses, esti em relagio
com as commodidades, regiling, efe, gne a molestia exige parn
sua menor duracio, o que ella s6 poderd eucontrur nns classes
abastadias pels [ortuna,

TERMINACRO, — Curg, Morle— A phthisica palmonar termi-
nando pela morte, estd & quasi sempre o resulido da con-
sumpedo, porém ella péde ser produzids por oufr causa. A tuber-
enlose péde invadir o larynge, comprometter us cordus vovaes;
as uloeragies podem produzir o edema dos Inbics da glotle, e o
tnberculoso saocumbir 4 verdadeirs asphyxm., Ootras vetes a4 morte
& determinada por uma hemorrhagin pulmonar. A manifestagio
de um lhydrospmenmo-thorax em consegquencia da perforagho da
pleura por nm conjuncto de tuberculoy que nucleadog rompem
esta serosy, pode e muitos casos ser o eansy da morte do doeute.
Os avcidentes entero peritoneacs on cerebraes provocados pela to-
beyculose do peritoneo ou das meningens podem tambent consti-
tuir o ecausa dn morte,

Urna. — Estn ionfelizments & tam, mas ella e dd quundo a
tuberculose & tritada no sen comego, qnando ella ¢ de marcha
chironicu e gquando aeeommette os adulios, como veremos des-
envolvidaments no eapitulo consagrudo so tratsmento da phihisica

pulmounar.

Dingste

Na phthisica palmonnr devewoes dividir ¢ diagnostico em
tres paries relutives nes tres petiodes dy molestin, Q¢ symplo
s \'uli.‘uh, Cole VHgos, oo us periodos ¢ e pecessidide
prognostice ¢ therupenten o distinegio destes perlodos, B gesul
dizemos nio & diflivil o disgoostico da phthista pulmonay © nés
i fuzewos ng midocdn dos eosos  desde goe attendermos 8 elio-
logia e a certos symplomas proprios a molestia.

ﬂ
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Puitssing rettope, — Phbercttlose incipiende, — K este pe-
rido gue as GHllealdades  do dlugnestico se maniledbun, sabdo
este o petio ln i qite o diggnns ico & mais nrgets pong e dele
dopemite u theeapeution 2 o oura de um doente, que mnis tarde
tulvez fosse fmpossivel, Nio repetivemos o8 svmplomay  desste
peariciio, e neyipe deasripios, mbweaos lemos apenes a frisor
(= .'-igll'rh"i T E im!im-mm-w epvingidn o Ivitor ao i‘ulljllli{} {21k
sugrido o sempromutalosis « primedro periodo ), No o dingmostico
da fnbwerendose Indiptente deve see Hde muile em considenigio
A procedencin do saspeito Tubereulose, asshi 0 hetaney, a3 din-
theses mnilo poderio auxilioe-nes ¢ desde gpe sonbertines (ae os
pais o avos e doente fordio on sao phithisices, sollrernm on
soffeent das dintheses eserolnlosn henmntismal, goltosy, arthritica,
herpetion, elv. nés teremos fa um dado em Bvor da tmberenlose,
Se tapois passarmos n observar o doente, o fuspeccio na maioria
dos easos nos mostrati nm individono de tenperamento lympha-
tico, TOTYOSL, ile t:uluilit'l:lh;ﬁu Troe. o0 nommnese o duente ver-
sari solire o tosse as mis dus vezes seoca (¢ o pigarro do valgo ),
sobive nlpnps esearros de sangue | we vezes cansago, fulia de apperite,
dyspepsiy, constipagio, on diverhén (menoy freguenle neste pe-
riodo ) dupes thormelcias viagay, se estepdondo as vezes go peseocn
bragos ; as veps vamilos gue se munifestun depois dus refeiehos,
vomitos constituidos palas materins alimenticias, ste. Outras vezes
o dovnte reforip gue apos wm resfrinmento apparecen-lhe nma
bronehite, ¢ desde entfio os signnes que aenbnmos de deserever,
Adovezes o doente so gqueixa-se de dyspnea ¢ palpitaedes  do
COREAO, s veRes vomdtos, s eseuti do oorgio central s cirealacio
indicando o sen estado normal nos ford suspeitar nma tibereu-
lose e iremos 4 proenra de outros signaes que firmem o nosso
jaizo. Nestus cirenmstancins, sendo o doente anemico, chlirotico,
etee, a esonta do comgio revelande butha de sopro poderda por
alium tempo Mzet-nos vacilar no dingnostico, esta dnvida porém
so dissipnrl tambem com oufros signaes, Oufras veges & nma dis-
pepsin o unico signal da tnberonlose latente, agqoi deveremos nos
lembrar do aphorismo de Hippoorntes ' wmedicaliones naturan
mortiorum estendynd . Sern uesies ensos 1 marcha da moles.
tin quem nos auxiliard no juizo dingnostico.

Finalmente a tubereulose pode em sen comeco se trodozir
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apetiny por aman febre intermillente, rebalde a toddo trtamento
Wy gienieo @ Hhempsniacn, )

Nu osex¢ [eminino serio ds periutbnebes cataminaes ns vezes
o ponto de prrtida da manilstacio taberonlosa. Sentimos rermos
npenns fempn pet apuntaieinos s Jdiversas roupigons eom (ne
o vistir 0 tonbercnlose em sen O, Observados nm ou mais
destes wignoes quoe representom o tuberenlose Intente on ainds
B STl OB, Vejumas os Illlrfﬂl]mﬁnﬂﬁiﬂﬂjﬂ- presendi decidira
docdipenedtivn. Eses phenomenos sio revelados pela pressio, pela
peronssin ¢ peln auseultagin, Pola pressio muitns vezes o doente
acensn dor no longo do musenlo esternoscleidn mastoidéo; ¢ nos
espucos intercostaes superiores ;. pela percussiio attenta pratienda
nis fossns suprn e snbelavienlares e espinhosas, maxime naqnelias,
notamoes diminuleio de sonoridade pulmonar, assim ecomo dimi-
moicito da elnsticidiade do tecido pulmonay, esta mesma percussio
desperta as vezes dor nos doentes; finnlmente pela nuscnltagio
nos mesmos pontos notaremos ora  diminvigho apenas do mur-
murio vesiculdr, ora aspereza neste murmurio, om TESPIrAgo
nulla, ora crepitacio seeca. fing ou grossn, disseminada ou eon-
finente, ora o respimedo  intercortada on intermittente, a expi-
ravio prolongada. Bio destes siznnes que devemos langar mio
na acquisicio de um diagnostico de tuberculose Incipiente.

SEGUNDO PERIODO.— Se nos acompanbamos & molestia desde
o primeiro petiodo ndo ¢ difficil o diagnostico, nio poderemos
com verteza aflirmar o momento de passagern do primeiro parm
o segundo periodo, mag este estabelecido, nds o diagnosticurenios
wom difficuldide, e para Is2o lembraremos apenas os signaes deste
peviodo. Os symptomas que referimos wo primeiro periodo so
inerementum o apparecem novos signnes, assim a febre se declura
neste periode com typo intermittente, os gecessos se manifestam
i tardesinha e desapparecem  peln madrmgado, sendo entio sab.
stituidos por wm abundante swor; o disrthiéa jd & wuis commuom
neste periodo; a tosse de seccew, que era, torna-se humida e os
esparros sfo mueosos, brancos ou amarellndos, As nevralgins sio
mais infonsas, ¢ 0 erepitacio sedea no primeiro periodo, toraa-se
himidg 1| estartor ﬂuhmpimnm ).

Neste periodo ji o estado gernl sente ns perdas do primeiro
periodo, e entilo o doente emmugrece pouco i poucy, ¢ toma os
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tracos da cachexinw hippocrmatics que fiehmente se desenhard no
terewiro  periodo.

Se 4 o primeirn vez que examinamos o doente, entio os
indos annmuestioos nos farao ver que o doente ji passon pelo
primuirg perioda da toberonlose. confiviado este facto pelos dados
gotualments obtidos, ndés diagnostionremos o segoinfe periodo da
fubercnlose, Uomo e primeivo perlodo, nos envinmos o leitor
ao eupitulo de symptomutologin (segundoe periodo ),

Tercmno reriopo,— Neste periode & mais faell o diagnos-
tieo, agqul o estado geri] a simples inspacedo ns vezes basta para
fnrgrmos o diagnostico, Sg ajuntarmos o este dado  importan-
tissimo (eachexin hippoeratica) os slznaes que descrevemos nn

symptomatologis do terceiro periodo, veremos que com  razio

dissemos que neste periodo ern [eil o diagnosticoe.

Prignslie

I voz weral gue n phthisica pnlmonar § nma molestia in-
enravel. Nas tilvez demasindamente animados, pelos progressos
da anatomin e physiologin pathologiess, e da thernpentica em sna
vasta acvepedo, entendemos gne o phthisiea pulmonar 6§ uma mo-
lestin grave, porémt caruvel, ndo nos referimos an primeiro pe-
riodo da molestia, porgque o cum neste periodo aereditamos nfo
ser contestado, queremos Tallar v enm da molastia no segundoe
0 IRrOEiro pEﬁDdD&. K eerto i as I:rltlljﬂif.'m,‘l'm.i sio A nujor
partn das vezes a eansa da ferminacio futal. mas ndn & menes
exneto que estas complionghs nppaTecem em son<ogencia dn pro-
pria. molestin, e qne portnnto combotendo.se os symptomins ey
minoramos a sua intensidnde. pumlvsamos o marehn o molestin
p 0 doente tien em condigoes de viver tnberenioso & oerta, mins
gem symptomas tuberenlosos: O prognostica da phthision exige
que sejn tido em consideragio a idade em que & moketin ==
wpresentia, porguae esee ¢ sem dovido, muis arave hia oriano, e
no alulte: ainda o sexo porgue px eondigdes inherentes ao sexo
femiinino sio favorveis ao desenvolvimento da molestia e aggravam
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a sua situacfio, Ainda as condigdes soecines, o meio em que vive
o tuberculosn, a profissio deste, cte., slo cirenmstancias muito
importantes pava o prognostico da phithisica pulmonir. Com efTeito,
os individnos favorecidos peln fortnna podem eerear-se de todas
as condicnes hyglenicas, gne maitas veses siio difficei= ao pobry,
que as mais das vezes recalliese ooum hospital, Tugar eminen-
temente contraiudicndo parn a enr & unds ainda para 2 conva-

lescengn dos tithereilosos,
Ra estes nltimos individnos nido se recolbem a wm hospital,

permanecam em sias pulu‘r-ﬂ tisus, onlde dn Iy giene <0 entrn a
lnz e estn mesmo 05 veges de ama manels incomplets, & o
glimentacido desta classe e as profissoes a que §s vezes sio obri-
gados a entregur-se, sio todas estas circumstancids gue ageravim
a tuherculose po pobye ¢ a minoram no rico.

Dizem 0s autores que a phivhisiea pulmonar hereditaria ¢ mais
grave que a phthisiea adguirvidy, concordamos porgue lembramos
que na primeirs a vietima trazendo do seio maverno a diathess
comsigo, esti conduz pouco @ poude o organismo pars o desea N
labro notritive, e & molestin quuslo manifesta-se podé com mais
intensidede progredie na sua marehs destruidorn, e ainda muis
porque a patorezs do individuo em nada favorece o thernpeutica,
pelo contravio tolhe-ihn os passos que, em oniras cirenmstancias,
seriio dados com geande vantngem para o doents; acreditamos
pois que o phthisies herdwda seja muis grave que a adguirida,

Em resumo diremos gue o paognostico da philifsica pulinmonay
perde muito de sun genvidide desde que o tuburculoso esteja vm
condigoes e semiir elgorosameile tlas as preseripedes [eitas P
wm medics, us qooes eX]OTEMos.

| Pllisea Aeuda

Prrmstes AGUDA, — ( Tuberonlose genoralisada ), — Bata [Srmn
de phrhisien pulmoney é@ ecaracterisadn pely invasio de tuber-
enlos iwoludos em todo on em ambos os pulmdes. st Invasio
podendo ser simples on acompanhalda de plenomenos influmma-
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torins, dahi a divisdo da phthisica aguda ou apyretica e febril :
nn férma  galopunte veremos que esin ¢ sompre febril ¢ aindg
gue 0¢ bepealos e locdisomn opdinurigmente nos apices, o posso
gquee un fhemn wenda os tiberealas erivien tdo o purenchiyma
palinonar: 0 forme galopunte distinguindose  entdo dz {drma
elowonien 86 pelin sun evoliueilo rapidn » mrohin Tnvasor,

PUTHISICA AGUDA APYRETICA, — ( Tuberculoze yiliar ganeradi-
sada ), — Iista Idema de plililsien genda nwds o podemos consi-
dernr como o primeiro periodo dos [Srmas de plithisiea aguiln
(Lorma syffocande, forma enlacrfal o foram Lyphoidin), ¢ como
tul & desereveremos. Nos easos am qué esta fOrmi maln por &,
semn ser segruida das ontras {drmas. & pela aspliyxin, A rubar
ctilose miliir pdde invadir os polmdes sem gqne geves partar
bages sobrevenham no estado geral, desde que o8 tuberculos
oxistnm isolados e independentes de todo elemento phlogistico.
Individuos nestas condigoes podem viver por muito tempo, ale
qu# g dinthese se localisando em nm orgdo importunte, como
peritoneo, meningeas, ete., 0s faca snecumbir, Como symptomas
desta [drma apenas notamos algnma dyspméa, a respiracdo & curta
e apressada, @ o doente se eansa depois de qualquer exercicio,
As vezes ha verdadeira orthopnén, Os doentes nido podem deitar-se.
A tosse & gquasi nnlla e as ontras funcedes se exervem normal-
mente, Hernrd & Cornil eitam no sen liveo o pag. 194 uma obser-
vacdo de wma muller que apresentando como unico symptoma
uma forle dyspuda, assim esteve por algum fempo, ate gue appa-
recendo e febre, delivio, cophalalzis e vomitos ella sdceumbio,
A nutopsia revelon gue @ molestia foi provoewda por uma me-
uingite tuberenlosa, v os pulmioes estaviio orivados de tuberculos
semni-transparentes,  Assim resumiremos a observiacio referida por
Herard o Corpil em todos os seus dotnlhes, que elles eonsidernm
coma typo du tuberenlose miline generalisadn. Como apreciamos
dessia observiedo, o dnieo symplomn upesentndo [ iloeite ern
a dyspdey, e aereditimos com Hernd o Coppil que esta mulher
teorit vivido muito fempo se ndo fosse 2 meningite, isto & a loca-
bsgedo da dinthiese fuberculoss nas meningens parte mullo mais
setisivel que os pulmdes. Noo verdadea e o dyspnen continuando
o puzmentando converter-se hia em orthopnin, @ u asphysia seriu
aemtsn s da morte, mals estu <erfa mals demorada. Continnando
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a explr os symptomns da fGrma de que nos oconpamos divemos
qoe n dyspnéa sendo o phenomeno preponderante, @ tosse ¢ nalla
on insignificunte @ qunsi sempry secdn o perenssio nnda revela
1 posenlpedo reveln diminoigio do murmario vesiculay one as.
perezn, segundo Herard e Cornil, ndo ho febre, noto-se, pordm,
45 wvezes, suOrés notulmos, t'ulmquuulm&ﬂl:u musonlar e n_lgnm
crmgrecimento,

As fanegoes digestivas se exercem novmalimente, podendo ds
vezes npparecer alzuna anorexin o dyspopshy, precedendo ds vezes
mesmo i dyspnén,

Nestas condigies o doente pode viver por maito tempo, umy
vez que u disthese nido insnlte orgio algnm importante o qie o3
tuberonlos = loealisem nos pulmoes snocessiva ¢ demorndamente.

Herard o Coenil eitton Cpng, 204 ) uma observagio de Bayle
ém que vége o verdade do guoe dissemos, Eis o resumo desta
observacio: ¢ um jornaleiro de B0 annes de Qdade, de tempera-
mento sangnineo que sendo snjeito dovante § annos n tosse e o
eataryhos repetidos, foi necommettido de umi violenta hemoptysis,
hemoptysis que se repitio mais ferde: este doente ficou melhor,
parecin .bom, e dispanha-se a sahit do hospital da caridade, para
onde entrirn cinco dins antes, quande [0 suffocads por nma
violenta hemorrhagio, gque o fez sucoumbiv. Feitn n nutopsia en-
controu-se os pulmoes orivados de tuberonlos milinres, lention-
laves, duros e resistentes; extaos gronuluedes existiam em maiop
quantidade no lobo superior do pulmdo ;o teaehon arteria, bron-
chios ¢ suns ramiflenetes (oo sncontrados ehieios de sngae con-
galado. Todos os outros orgios estavio em perleito estndo. Nesta
observacio os tabercalos remontavam @ Epoes em que o doente
comecon n fer tosse, isto &, tres annog antes, penson assim Bayle,
¢ entretanto ndo se notava alterncdo alguma wn sande do doents,
falve a tosse e as lemaoptysis, que appareceram dons mezes antes
dn sna entrada para o hospital. Herard e Cornil citam dinda
outras observagdes identicas, o Bayle & mesmo de opinido que &
pstn p marcha mais fregqnente do tubereulose generallsady simples
entretantn pproce-nos gue esta forma apyretica ¢ na madorin dos
casos soptida de mipa das [drmas gne vamos deserever,

FORMA ASPHYX104 OU SUFFOCANTE. — Nesta forma as grann.
laghes mui numerosis se anecedem rapidamente e comprometrendo
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a hematose, $ho freguentes vezes caisi de morte, Aqui o dyspnéa
¢ desde o comeco mais vonsideravel, os doentes nio podem dei-
tnr-se o ¢opservam-se psseniudos no leito na posiglio dos asthma-
ticos on dos nflfectades do eorpedo. O pulso @ frequente ; u pelle
¢ antes frin gque quente, ¢ neste ease o ealor traduz eongestio
activae do pulmio.

MMavendo diminuicdo no enmpo da Lhematose, o cyanose appa-
rece como consequencia. A auscultacdo revela apenas diminuigio
do murmurio vesioular, ¢ ligeiros esterfores insignificantes, Sempre
sentarddo o doente passn s vezes por ligeiros somnos, apds 0s
quaes notn-se nwm copiogo suor frio que inunda-Ihe a face ¢ parte
antarior do thorax, Dins depois o doente sncenmbe, vielima, na
phrase de Graves de umn psphiyxin tuberenloss, e em apoio a
sua denomingedo, Graves elta o observacio de nmn moga que com
poneos ding de eolestin, Fllecon pela asphyxia vesnltante da
insnfficlencin da hematose. Aindn nmp observagiio de Andral citada
por Juceoud, confirmn o modo de pensar do illustre professor:
“ondo se pussarnm, Jdiz Andel, trintg ding desde 0 momento em
que se apresentaram os primeiros symptomis morbidos, e a época
da morte V. A antopsin nio reveloun outrn lesfio que uma grande
quantidade de tuberenlos nos doug pnlmoes, cereados de nm tecido
erepitinte e perfeitamente sdo.

Sendo mui mpido o desenvolvimento dos tubereulos nos pul-
maes, comprohemndoe-se porgue estes orgios nio se habitoam a sna
prosenca, Duhi o dyspnéa que sempre erescente, determinn o morte
pela asphyxia,

FoRMA CATAREIAL— Ate nguil vimos as manifestagbes apy-
reticas  (dn  tubereulose agudo ; agora veremos esta férma da
phthisiea  pulmonar seompunhada de  bronehite, de bronchos
pnenmania e de  broncho-pleuro.pnenmonia, caracterisando  w
formn febril, n férma thosucica on entarrhinl, Esta (drima comega
de dous modes, on ¢ precedida da f6rmi apyretica on appa-
rece no meio de pleno gozo de perfeitn sande, revelando-se por
uma poenmonin lobarou nntes lobnlar o caturrlinl § estreinndo-
se par uma obnndunte hemopivsis. Homred e Carnil admittem
pindn nm teresips modo de evolyeio:; o digem, &n fHrmo anguda
cutirrhnl que s monifesta dnrante 3 marsha de nma r.nhﬁrcn-_
lose ehronien, precipitando assim o terminagfio fntal Jaceoud
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deppminag esin fdrmm agudn, por dsshim dizer cuernvads nn formae
chroniest, viulisios {foehin,

neidee 4 Bdrmn entareinl & precedids por algom tempo da
formit  spyr=tivs, toluimos enilo o symplomns desta, ji des-
El"i[lir}f. Anjarece depnis o febwe,, 0 o cansa dasta PISSNEaEIn da
forma apveetiea & orun febedl @ ordinnriomente um resfrinmento.

Thurante o necesso o doenbe o o Giee ol minxime nos
pomulos; n pello ¢t qnente, o pidso  mnron e B0 n 120 i‘l'ﬂlﬁ#{'l:lr]l‘ﬂ,
Esta folne pevesto-se do eareter vemitiente, chegundo o ther
mometra o maroar dnmnte as exdeerbpodes 407, o remissio dda-se
peln madragads, A dyspnia 6 considetnvel, @ tosse [reguente
secent o prineiplo tornaese hmmidn. @ s esenrros sdo mocosos,
A0S, anmrelIndos, o ESHIMOS0S @ &Hlmtilifﬂtﬂltl.lﬂ. A [H:I*ﬂllﬁﬂﬂ
revelit som obseury en eertos ponlos o na Zona pﬁril.rhi:rhrm. este
som ¢ tympanico: som cbsoure nos pontos  pnenmonicos, som
tvmpunico s zonas empliysematosas, Pela escatn nofamos os
sl'mll[[miﬂﬂ ila ]_bIIEEIIIHIIEII.: estorfor ul‘E]litnntE (¢ BOpG. NOes NS0s
de pnenmonin lobar, e estertor siberepitante ¢ #ibilante nos casos
de penmonia lobolar e & o enso mais frequents. 1o notavel dj-
minaicio do mormartio vesioular. No apparelho digestive  nota.
mos ¢ lingug ponteagndo com & pontie e bordos vermelhos,ou aimda
nontos  vermelhos oo eentro  indicindo  gqneds do epithelio,
Este ostudo da lingua contraindiea a medicacio Ly posthenisante
subretindo o taviaro ( Fonssagrives ).

Perer denoming estn forma  gustricn  em ¢H1ﬂﬂl‘ﬂlﬂliﬂ‘-'iﬂ du
Dr:.‘il* minanein dos [tlwumuﬂuﬂﬂ nhilominaes. Nos  concordamos
vom o eminenta elinjeo porgque sabemos gne guande na tuber-
culose nm apparelhio, que o respirntorio, & séde de pertur-
Iefies notiveds, a tuberenlose, que despertou ¢ anima estas
desordens, dorme emguanto n vierima, se depunpera por agquellas
perturbaedes, até que em uma época fmvornvel despertando-se
traz o termipacio farul O opparelho nervoso & a5 vezes n siéde
do mal ¢ entdio notu-ge cephulnlgn intensa, delirio, sobretudo €4
nofts, ele.

O dovnte queisa-se e extrema Daguezs wuseular, noe en-
tanto gue g8 veres levanta-se mesmo po din de morte, A
felire sewpre remditenty, o dyspota, us desordens digestivas e
Hervusds coltinuam € o deente sucoumbe @ anthophugia febril,
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Faeana ryenomk.— Bstn [ormn ¢ 4 precedents com mani-
festngoes  typlicas. O doente tubereuloso torna-se friste, tem
apprehensies vagas sobre o fntnro. ete. Ho grande prostaciio moral
o pihysien da doente, elie peode o appetite @ & victima de dores
rhesmptoides,

Appearvecnt o phegomenos tvphicos: fabre intensa, lingna
sepent retrahids, fulizinosn, o bem assim ns  gengivas, narinas
pilvernlentus e foce eslupida (fyphaoidie). A febre ninda de ea-
ractor remittente, fomn entratnnto exarecbugbes menores [ 38°.56 )
¢ remissnes mumiores (382, 2% .5 ). Nota-<e s vezes delirio no-
tnrno & cephalalzia. Urinns mras o sedimentosas,

Os svmptomas stethoscopicos siio 4s vezes obsenros, e ¢ diffieil
o (liagnostien entre 1 tmberonlose genernlisada de forma fyphoi-
déa ¢ a dothiensnteria, Entretanio eis os signoes que deve for-
pecer & anscultacio: estertores spbeorepitantes e sibilantes, em
alguns cusos resphmcio asper, expinglo soprosa e a broncho-
phionis, A diffieuldnde do dingnostieo differencial eresce quando
Jueeonud considera 2e munchns rossns lenticalares como signaes
destu formn de  tuberenlose.  Como dissemos estes phenomenos
typhicos’ podem se manifestar nua fubereulose agnda generalisada,
e elles =& annuneinm de um din parn outro. Acompanhando-se o
pomeco da maelestin & pois fneil fazer-se o diagnostico differencial.

ek, Durac, Diaosten ¢ Pognesin G
Pilisea Agula

MAROHA E DIAGNOsTICO .— Quauta 4 marcha e dingnostico
dn phthisica aguda ficon reservado o symptomatologia da mesma
mostrul-os,

Doragio.—Na phthisiea nguda n marcha sendo sempre rapida,
i duragiio entretanto varin oom as formas destas molestin, A [6rma
siffocante parece ser o de menor duracdo, as observagdes de
West e de Colin confitmam o nosso modo de véri assim West
observou wm menino gue fallvoea seis dins depois do appuareci-

mento da dyspnéa, ¢ Colin observen um doents que fallecen no
I h—20
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tereedio ddin de molestin,  Entretanto casos ha em goe o molestin
dura multo mais tempo, e emt mbdia podemos assipnalay lhe uma
duracie de quatto septetinrios. Esta fdrma complicy as mais das
yezes e meningite on peritonite tnberculnsn que wodillenm o
sua muarcha o durigio. A fdrma enturrbal pdde darse om poueo
mwiads e ir até seis septenorios,

Finalmente a fdrmn typholle gastando mais tempo em sna
evolugio pdde chegura am, dons mezes de diraciio. Entretanto
acontece 45 vezes que a phthisies asguda seguindo nmn marelm
muais lenta, e nio sendo os symptomas de grande intensidade,
o doente escapa & morte peln sullocagio e pely anthophagin
[sbril, ¢ eutio a molestin converte-se e wma  phthisica pul-
monar clhironien, Jaccoud considern este fucto o e Poter o
considera impossivel

Proexostico. — Peter pssim s2 exprime @ regpeito do pro-
gnostico da phrhisiva agnda o gnlopante : **a phithisien galopante e o
phthisica agnda, em que nido 2o pdde de penhom modo coneeber a
iden de [azer n molestia suspender sos movelin, theorienments o pro-
¢esso inflammntorio e & fTebre, gue & a espressio dalle, podel-os hia
erermos sibmissivels a uwma medicnciao antiphlogistion oh contra
estimulants ; porém praticimente vemos a deploraval importaneia
dessa medicacio meional nngoelias formas de tuberonlose ',

FEntretanto ontros antores noredicom np possibilidade da eura
di phehisica pulmonar, aguda e galopante ; uns, como Letidet, ba-
seam-se na possibilidade do passagem da tuberenlose miliay & taber-
culose chronien, e dali curnbilidade ; outros, como Jaecond, Lebort,
Colin, Sick. Bonchard, ¢ Wauller baesam-gse vm absorvacdes de curn
daanolestia para sustentar n sua enrabilidade. ‘

Nos acreditomos, que em condighes espocines ¢ yarns o phithi-
sica pulmonay agnda o o golopante sdo saseeptiveis de enen 2 que
portanta o prognostico nio deve ger Ao despnimador,

Philsicy iapante

Pirriistoa paLorastTe — | Aguda de Javeowd | — Ji vimos
gue 1 phthisica gulopants gs vezes se manifesty durante o mar-
cha da phthisica chyonien, vew apressar o terminacdo futal &
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a phihisica flovida de Jaccond. Na muiorin dos casos & sob a
[Grma de umn plenro-pnsumonia que o phthisica @lopante se
manifests « o8 geus symplomns <do: ealefrio infenso, poutadas
do lado. febre de 33¢ & 407, pulso de 100 3 120 pulsagdes por
minuto, face tumida e robrm, anxiedade, oppressio, ndo sendo a
dyspnéa intensu. como e philisicn agadn, tosse frequeate do-
lorosa, humila e ds vezos seomyanbeda de vomitos. A expe-
clotagdo que ¢ 2 privcipio mucost, fornu-se  mueo-purnlento
esoarros amatellndos, A percnssio mostre diminuicio de sono-
ridade nos apices pulmonores, A ansonlta¢io revela  estertores
sibiluntes, crepituntes o <aberepitanies. Este estertor suberepi-
tante torna se mais hnmide, ale converter-se em estertor eaver-
niloso o depols cavernoso, Fswes simmaes sio  todos observados
nos Gpices dos  polmdes, porgue il comegnva o manilestagio
morbida, esta ads tarde porém descendo s bases dos pulmoes,
us sieties a0 denunelun nestes pontos. No apparellio digesiivo
notnmos : anovexiwn, 68 vezes dyspepsias o dinrrhéa, ent@o muito
mwhelde. Hn prostucio das forgps o tudo em breve concorre para
o rapido ¢ progressive emmagrecimento, Taes sdo, enm resumo,
os symptomuas da phthisicas gulopante,

Dupagio,— No phthisica zalopunte #  duragio vavia enftre
um e fres mezes, specumbindo o doente no lim deste peqneno
prazo & asthoplsgin febyil antes gne § asphixia.  Devemos
entretanto dizer que, attendendo-se i certas clreumstancias indi.
viduaes « proprins & molestia,nio podemos marcar uma duragio
precisa purs @ plithisica pulwopar galopante, assim como o
ndo podemos tanbem fozer na phthisicn aguds. Estas circum-
stancias poderiio orn prolongar, ora eneurtar a duragio da mo-
lesti,

Dracxosteo, proayostico.— K facil o diagnoslica desde que
nés retnindo os symptomas de nmn broncho- pnenmonia, attender-
wmos e ostes se logalisam nos apices pnlmonares, que em hreva se
estondem ds bases dos pulmdes e que os estertores suberenitantes
q¢ convertem em  estertores eavernulosos e cavernogos @ ainda
mais gue a emacincio & ingtantanea,

(0 diaguostion entre este fdrmy e a férma aguda oo offe-
pockrit tambem difficuldade, desde gne lembrarmos qie nestas os
signaes stethoseopicos s6 generalisam nos pulmoes. ao passo que
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naquella elles se cirenmscrevem aos apices dos pulmoes, e sinda
mais que naguella estes signues se convertem em estertores on-
vernulosos e eavernosas o que naneca se note npa forme aguda.

Quanto ao prognostico deste Ji fallunos quando fizemos o

prognostico da phthisica agudn,

Tratamento

Fulie do nuboreuluss oo, podenids, segnio e

preseripodes o medico,

A therapentica nada pdade contra o toberculo, ¢ exaclo,
este producto & inatfingivel nos recursos thernpenticos. Vemos
quanto a especificidade do tuberveuloso desespera o medico que,
crente, procura um medicamento espocifico parn combater o que
@ inatacavel, A phthisica pulmonar diz Peter, nio pdde ser com-
batida porque ells & uma abstraccio, e, como tdl, nio pide
ser medicada, A tubercalose pulmonar eeifn diariamente grande
numero de vidas, em geral considernse am tnberedloso ji como
cadaver ambulante. B mesmo  cronca que u molestin o i
cnravel. Nds, condoidos pelo  saffrimento da hmmmnidade, pro-
cararemos levar a esty uwm eonsolo, ndo agueile que se (4§
4 um cavernoso e em mas cotidigoes hvgienicus, mus nm consolo
de acordo com 1 possa arEw & com o nossa bog ventade, e G o
seguinte : o tuberculisavel ¢ o tuberculoso do primeira o segundo
periodos curam-se e o tubereuliso da teroaivo periods poderd ser
curado, o quando menos viver por muitos nnnos eon Wi sands
na apparencia lisongeira, E verdade gue o mmberenlo ¢ lnecaravel,
mis o tuberenlose, o individuo gqne leva os mberculos este o
curavel.

Seri nosso intento impedic goe o individeo tubereulizavel se
TIIIH!I‘%&H"_EL‘. qm: o lubetrenloso  su uu!hiﬁi-f]u" ¢oue ]rhhiﬁﬁiun
goffra ernelmente os insnltos do molestla, que. arpuda contra a
therapeutica, prosta no fundo de wma camn su victimn para
ostentar o sen pudﬂr—pu.':isau queira ¢ doente wgnir i3 TIOS8Es
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preseripedes gque se nfo exterminarmos o mal, the impediremos a
warchn, e o sen somno delgari o vietima nma vigilla mais on
menos lisongeita.

No presente capiinlo estudaremos o pratamente do individoo
tubaronlisavel o do tuberenloso, o dognelle comegarmos aindi gnan-
do elle vive no seio. materno; o deste gqnando @l comecn o fuba-
cillsar-se.  Dividitemos o tratamento dit tnberenlose  em (res
partes gue sin @ indicagoes proplylaticas e hyaienicas : indiongbes
Iherapeuticas o indicugdes symptomatiens, divisio que esti de
acordo com o nosso intento, iste &, medieay o (aberendisavel, o
tuberenloso @ o phithisien,

Propuyraxra.—Sendo g beranéa wm facto ingnestionavel na
etiologin da tubareniose, gnando estn herpditariedade {6r materna,
deveremos, aindn no seio materno, lungar us nossas vistas parn
o produsto da convepedo, e applicne-The ns medidas hygienions que
impedirdo muis tarde o apparecimento du wffeccio herdada. Os
lagos intimos gque ooew o nateiglo  maternn § fetal, permit-
tem-nos favorecer esta, setiviedo squelly, promovendo todas os
medidas necessating pars qoe o futurn viotima.  fortificondo sa
chegne ao mnndo em condiedes de ser poupnidn peln molestia,
que, sem duvidd, se ostentavia no orgmismo Ji preparado pela
dinthess, [ pela queda da nutvdg@ion 15 pois solue o mualher por
tadora o dlathese tiheronlosa gque deversmos Inacie s nossnhs
vistas, porgque tssim chesiremns o novy orgiaisma, qoe Lambem
dinthesico, temy ponen vesistenain contr o mealestio.

Nesta primeim parte do tnwgmento Ju tubeectlose pols nos
snipregiremoey os mejos prophifatioos o ot e depais e noascldo,
nds o acompanharenos nos gnas diveras idades aprapriando-dhes
08 meios mais convenivpres,  Faids medides se applicnn iaqual.
mente i todo o mberenlosy, viotin e wolestin guer herdadn
quer adgoerida.

Procedendao deste modo  soreditamos methodisar e nada vmittir
Tn [ll'll['lh}"lﬂxill Jdis tuberenlose

O organismo materno diathesico dove ser ysconstituida por
uma alimentagio subsitancial e simples 00 mestmio tempo  (earnes,
leile ¢ ovos), As vestimentas, resguardande o corpo do 52 exte
vior, deverdio ser ampias de maveira a facilitar os movitentes. e
o exercer constricciio aiguma sobre o thorax ¢ abdamen, aqui
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prohibiremos formalmente o uso dos eolletes (tdo -inconveniente,
& noeivo, mesmo 4 muller no estado de saude !, 0

Guardando estas reservas nas vestimentas g muolher deverd
evitar-as mudanges broseas de temperatura, cousp tio freqoente
de bronchites gue despertam na maiorin dos ensos umn tabereulose
que dorme .. da nesing moneirs gotuam as suppressbes bruseas
du transpivacio. Serdo muito uleis os exereieios 3 pO de manbi e
a larde, expondo-se mesmo i@ acgio dos raios solares.— A habi-
tagdo deveri ser espucoss e conyvenientemente arejuds, onde j
mullter durante n noite tert sote horas de trangoitiidade pars o
somno (mportantissimo reparador das foreas) e donda podery sahir
sem se expor 4 lumidade o variaghes brusens de tomperatura, para
peeebar o ar vivifiendor da monhd o as viraenes (reseas da tarde,
Umn habitacio. onde a soliddo vesgnarde o oranismo, euja impres-
sionabilidade worhidie & prenhez fem  desenvolvido, dos abalos
o emoehes to meonyvenienles

Estas medidas 1o justas, quio necessarias o malher sd as
paderd por em exconcido  hnbitando o campo, onde além disso
encontrard am ar respiravel, indispensavel alimento  pulmonar,
que evitundo o inanlg@o pelis yvins aeriss, impeds o das vias diges-
tivas e eombnte a toboerenloss Alim  desta  dupla vantagem a
mulher ahi paderi segair os outros preceitos, nuxiliares desles,
porue estari longs dos exigencias da mody e dos deveres penosos
da sosiedade, Assin o muolher poderd  fornecer a sen filho um
sangue moanos eivado do viclo tnberonloso, As profundas raizes e
a gruvidade da dinthese desespera us vezes o bygions, quoando,
apesar de todu enevgin, ve os perigos eminsntes no [Bto nutrido
por wmesiangue {o viciudo, Bsta communicagio vasenlnr forenda
dnrante nove mezes desipparece com o nascimento do producto da
poncepgiio, w entfio a hygione mais poderosn o muis nanimade con-
Finun e suas preseripeies feita agora ao recem-nascido, Trnspor-
ted o mnlher, ainds gevide patie wme babilagio convenienls, o
recem-nasoido sncontesn pisiae s primeirn fonog&o  wm ar puro,
oardo eampo, o respiracio o eivenligdo se estabelecem pois em
bous oondivies hygiomions. Appivese uma nov funceio, n digestio,
o ressseilo neesssitn pois e alimentigiio. A hygiene, que, in-
quista, via a viciade nutrigho do o pelo sungue materno, ndo
permithivd por certo gne wsta nutricio continge pelo aleilamento
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maternd, ¢ isto sob o duplo ponto de vista que o aleiffamento mn-
terno nestas condigdes & novivo § proprin mii e no fitho, com
effeito vimos na etiologin gue o aleitnmento materno na mnlher
predispostd ern nm cansa da evolucio tuberonloss.

Estranhamos que alguns antores admittam gue mulheres de
constituiedes  fracas  aleitando sens  filhos recobrem wma  sande
robustit ; ¢ muito mais ainda que Morton diga gue milis pre-
dispostas 4 (ubereulose aleitando =ens lilhos se robustecam. Aere-
ditamos pelo contrario que estus amas nunea convirdo, ¢ com
0 professor Tonssagrives gque estes menines que herdarmm a dia-
these necessitam ** ndo de nma ama ovdingria, moas oma exeel-
lente ama’™,

Esta exesllente ama ¢ indicnda nn therapentica de Fonssa-
zrives. Apenas resttldamente apontaremos qual n mnn nas condigies
de ser ums execellonife ama. Serdi nmo moga morena, de olhos
pretos, dentes alvos, robnsta, de constitoigio forte, nascida de
pads Iznalmonte fortes e alhetos n guolquer diathese, ; estn moca
ignulmente alhwvin a qualgqnor molestin  dinthesien, on us suas
manifestagoes, cloratizes escrofulosns;, mnechas embranguicadus,
Ol negris, ele., olo,

Ainda a8 Tunegoes deverio se exercer normalmente bom appe-
tite, digestdes fnceis, efe, ebe. A mornlidade, a intelligencia, 4
docilidade, o asseio 0 o earinbo dn amn além Jdus  vantagens
inberentes a estns qnalidades, allmentam ne corgio materno a
confian¢a va enfrega de sen fill, Nio ¢ indifferante a idade
dh leite & 4 sna aboodancin, o boa ruzde o dita.

Cma bon hygiene da ama e duri o titulo de exeellente ama.

Nem todos porém obtem uma amn eddinarda quanto mais
umn  exeallente ama, 4 estes aconselhuremos o uso de leite de
vaced, de eabrn on de jnmants, devendo este lpite sar puro e
fresco s nos anfnuey que Tornecem este leite deveremos tnmbem
ter em visti sen estado de sande o o snon alimentagio,

Passady o époea critiea da dentigio na qual velamos sobre
as funegdes digestiva e geren, devemos stispender o amamentagio,
porem  pradunlments, de maneira qoe o eriaongn odo perceba
translelio de uma parg ontra alimentagio. Para isso continuando
com o leite nds o uniremos aos diversos mingaos de furinbha de

trige, de araruta, tapiocs, maizena, ere., sopas de pdo e leite, ete.

'1'

LTS

TF ™ i

w

"
]
[
1
-

-



~ 160 — Vi )

Dever-so-ha sempre inspeccionsr o alimento dn eriangn, im-
pedinde que lhe sejao dudes substaneias indigestas on de diffieil
eligist o,
Niio nes asguecamos gue n ﬂmlﬂllgil? tubaronlosa tio com-
mim pesta idiude, ¢ o ddiarrhéa sfio maifas yezes a1 conusequencia
de iniligestoes,
A ulimentacin azotada deve prodominar sobre a hydrocar
bongiln,  porgne no peaso goe aguella se transforma #m muosenlos >
T ,['nn;:i_ o<in servinds a contbustin uT;.ﬂl.Hit':L Npenas pl‘ﬂdll?a 0
ealor animal gque pode ger diminuido em nme elima como 0 nosso,
Asdim serio com prodenche neonselbndas as eurnes de vitelln,
carneirg, e¢te. B muito aconsellindu por Pletra Santa a farinha
lasben de Nestle, que 0 o leite Suisso e pido  convonienfemente
cosido: este farigha ¢ de facil digestio ¢ & ndministrada ecomo
us de trigo, arareta, ete. Azenbromina, que & uma mistora em
partes ignaes de [arinha de milho fing o ededo em po, © aobem
aropselhada ¢ mas o negdo Irritante do eaciio sobice o tubo gastro
investinal, faz gque sejo prefovida a fovinhe Inetea de Nestlo, "
Uma dus condigdes para que se enhn sempre bom appetits
¢ viwiar a alimentacho. pois verse ssia sobre cornes de vitella,
do carnelro, de frongo. sépas, ovos, [arinha lacten, ol
O vinlo seri neonsellyde como estimulonte nos casos de
atonia,
Tendo sempre ligar g prespimcio entanes, devemos conservar
a pelle Hmpa, Hvee do po de cellilis epiduermicis, excregies oifa-
neas, ote,. polgue procedendo assim impedivemos gue o8 pulmod
A congestionen, daremos texibilidade o pelle o e tornaremos apta
i prespimcio. Isto nos obteremos com o use diario dos  banhos
de gssein. Tmn questZo pdo menos importante ¢ 2 que surge
o soziidn, st ¢ & sespalo da eduencio physien. =
Devar-se-ha hnbitvar o menino 4s intemperies eomo os Indios,
para que este nio sejn imprecionavel @ gualguer muodanea de
remperaturn ¢ o pelo contrario, dever-se-h resgnardar o menino
dos mefos impressiongeeis 2 Nio podemos responder em abso-
Lito, porgue se o verdade gqne somos apologistay de uma certn
Hherdnde no edacagio pliysien dos meninos, nao eixamos tambem
de eonvie gque a hnmidade, as voavingdes  broscas de temperatura,
efec., siv na mmaiorin dod easos cansas desperlantes on provoc- ~
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doras de nma tuberonlose. Deveramus para responder, attender
a constituigiio, as idiosinerasins, ¢ os estudos particalares de eada
individao, asim vomo no estado atmospherico. Assim, nm me-
nino mnis on menos forte, que nio & sujeito 4 estados inflam-
matorios das vias nerins, ete., poderi usar de certa liberdade
que Hdo sern permittida o wm lymphatioo, e gne depressa é
actommettido desses estndos onturrhaes, O exercicio ao ar livee
e SEnpry -.'u.nmljﬂ:-lu. nmn var que nio se &Etﬂju 511]&1[0 as brns.
cas variugdes de temperatura, O que em absoluto podemos dizer
€ qna n sequestracdo do menino em quarto fechado, privado
de Dbanho, de ar e de sol, o impallidece, como =0 acontecer
@ planta estinlada privada de loz, A respeito  d'agua fria, tdo
util & todo vivente, por emquanto diremos que deverse-ha hs.
bituar o menino a este msio tdo atil, & principio passando-lthe
uma esponja embebida em agna frin peln fuce, pescogo, thorax
até poder-se dar-lhe verdadeiros banhos d'agna fria qne se tenha
sempre em vista o rencgio posterior pun favorecsl-a seri no
esiio que terd lugur estn pratica hyzisnicn. A gymnastica con-
stitne, sem davida, nm dos meios mals poleroses, para obter se
menines fortes, hoemoens deseavolvidos @ fellzmente esta verlnde
& reconhecidn, e o3 collegios ji fazem entrar na elnesuclo  dos
meninos 4 pratien da gymnnstion, Este exarcicio pondo em mo-
vimento  principalments os membros superfores, estes se desen-
volvem, assim como o thorax e todo o orzanismo; além  deste
desenvolvimento, este exercicio exige largas insplraghes, e o0s
piimdes participam  deste Jdessnvolvimento, A fome devida ao
exercicio desenvolvendo o appetite o menino se alimenta bem, e
o proprio exercicic gymuastico ficilite ns digeatdes. Esta alimen-
tagio e edueagio physich parg melbor ostentiurem os seus resultados
beneficos exige (que o menino eslefi, pela sua habitacio, em lngar
onde nada perturbe as (uncedes que se exercendo, se desenvol-
vent. Assim as praias do oceano serfo lugures oonvenientes aos
meninos lymphaticos, eserofuloses, porém as mudangas atmos-
pheriens  tio variadas nestes pontos, os eontmindicam parn os
meninos stjeitos a entarrhos polmonares ; parn estes os pontos
do lirroral, onde a temperitorm ¢ mmis on menoes aniforme. onde
nio se Inzem esins bruscas varingdes atmospheriess, sio os mais
convenientes, Aguella habitugllo facilita um ontro proveito gue
J. n,—1l
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¢ o nso dos banhos de mar, Em gerad os hunlios e nuticdo sao
nestis epoea convenivnies,

Quanto as facoldades Intellootimes dos meninos, estus deverio
ser desenvolvidas lentiments, — ¢ muilas vezes nm prejuizo cecto
enthusiasmo dos pils pela jntelligencia de sens filhos — exlgindo
entio destes, progressos ntempestivos ; nio, o desenyvolvimento inwel-
lectaal deve andar em parnliclo com o physioo, e i haver differencs
que sejo em favor deste altimo,

Coprtns entiimios necessirln « nmy eavin vigilliooem aotivi Gu-
pedem moitss vezos qne wm menine sefit enliscpe parn interno
detm eollegio, alim disso, subemns quatta & poeiva o acenmualo de
pessous em dormitorios communs, omde a5 condighes de agglome-
racao tornum impossivels certas precaneoes « exifenclis necessgrins
a este organlsmo sujeito,

0 estudo do mening deva ser equilibrade com n pratics da gym-
nastica, dos passeios peln maohi ¢ o tarde, antes do por do sol,
dos banhos de mar, de eachoern, vie,

Chegadn a época da prberdiade, époen em que noordn O sén-
tido da reproduccio no homem ¢ o periodo eatumeninl nn muolher
toda vigilunein deve concentrir-se ngor; na donzelle dmpedindo
que o molimen hemorrbagioo, ndo tende sinda sede  electivn se
fuga pelos pulmdes por meio de hemaptysis, eujos inconvenienles
ningnem ignora : no joven impadindo gone n nova funecio da repro.
ducgdo se esgote pelos exesssos quer dos prazeres solitnrios; quer
dos sextiaes. A donzalls seons<lliimos o exercicio o pé a gymnas-
tion modsnda os padiluvios & mesmo duns sanraeswms nos grandes
labios pam fovorecerem o fluxdo porn esid parte, Ao joven o exsrs
civio n piy, a gymunstica cansando o corpo luvorecom o somno Ao
rante n noite, somno doduplo provalte. Poter lign grande impor-
tanein wo exercinio gymnastion, dlle eitg ama observacio de nma
moqa de 17 annos Ivmphatien, depauperadn, nnselds de mal gottosa,
qoe examineda por elle estava tabarealosi§ mads tunde elle examis
nando estit mogd ji encontron-a robusty, mads desenvolvida & sem
signaes pulmonures de tuberenlizaciio ; espantado, romo elle mesmo
diz. percuntow e o que tinhy ella jomade, esta responde-te que
tomavy oleg de lizado de buealliao, o gue so pnremiva o exerciclo
de gymnastiea, o gual ella [uzin com seu pai gue tomnndo-tle as

mfns, ambos faziam [rtes movimentos de voi e vem.
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As vezes apesar de tndo que temos dito. a tuberculose continua
ain murehi, @ entio restanoz um ponto da hygions parn aconse-
liarmos oo dinthesion e eae & g amlgragio, Mr. Louis nos refere
am fiole gne moito nos sneorajy com ety deliberagiio, & o obser-
vagho dos 16 fillos qne Ddleeerion 1odos e nmy mesmi apoen da
vidi, 240 posso que salvon se o declmo septimo filho do mesmo casal
porgne este plndin mogo Pot o diner paen I“Hj.;t dle s poiria, O Dr,
Elof de AnTruds cita duas shiservagdes (e tuberonloss incipiente,
curadn em nms Vingem 4 Euvopu, dusnte dous annos mais on
menos de peisspiv,

Até aqui seompanhamos o individuo gue, nascendo, trouxe
do #ein maferno o geymen dinthesico, neonselhamos os meios
hygienicos e yeaphylatiens do tuberenlose de que nos lembramos
niao  gqnerendo desenvolver wmnis esies meios simplesmente por
falta e tompo, apenns divemos: b cercas époons da vida da
criangn #m qua g vigileneiy proplhylptien deve ser grande: assim
na primeirs denticio, dox seis pos vinle e qualro mezes de nas-
cido, a evalogioe dentarin ¢ as vesss aeompanhada de pheno-
mencs todos tendentes a depressio o delieado organismo ; assim
a fubre, as diareliéns, o anorexis tio prejudicial nestn época da
vida, se manilestam as vezess depois dos eineo aos sete annos
tepoen da segnuda denticdo) as vezes o3 mesmos phenomenos
e utitros peiores como sejo o meningite, gue facilmente poderd
sof  tuberculosa, wte.; nu lerceim  époon, época da puberdade
daveamos ser alienlos, comn ju dissomos.

Agora que o dintlusien estn na foren dos annes, época eri-
tien para a tuberenlosse, se niu valepam os nossos esforgos nos pri-
meivos annes, nds dovoremos, oo id dizinmos langar mio de
ontros reolrsos, ndo para bopedie o tiberenlisavel que se tuber-
eulise, mas para sostar o marcha da tuberenlose jA manifesta.
Fiate reeurso hasfa-se na escolba de um clima pura onde possa
reftigiar-se o tuberenluso,

Pura que a modanca de elimn seja proveitosa @ praciso que
o tuberculoso ninda nao tenha ride febre, & nos casos de tuber-
enlose orpida, que sstn mudonew se dé nos intervallos de calma,

A trouzigdo de uma zoon ardente para outra frin ndo se faz
sem perigo para o tuberouloso. Assim Daves, St Moritz na
Suiesn, ole,. nin eonvem aos Bruzileiros que emigram. Na [talia,
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Nive, os arredores de Mantna sio pelo contrario vantajosos; a
Siellia, as estagdes do Sul da Frangn; a Hespanha (sobretudo
Andalugia); Portogal (2 costa Sul on dos Algarves em parti-
cular Lagos, Faro, Tavira) e finalmente a Tlha da Madeira, Tstas
diversas estacdes offerecem predicados variados e sio escolhidas
conforme as condigoes individunes,

No Brazil encontra-se localidades ignaes as do estrangeiro,
faltando apenas f estns a longa vingem por mar, Jde cojas van-
tagens fnllaremos. Antes de Mwzermos u escolhn do climn, esta-
belecamos a distineclio dos ofimas em relugio ao {uberculoso,
Todos o tuberculosos tirarfio proveito n'nm mesmo clima, isto
& ha um elima que em absolnto se posse dizer ser util, van-
tajoso & todoe os tuberculosost Nio, porcerto basta dizermos
que um climi secco, e tonico convindo muoito 2 nm tubercnloso
lymphatico, euja molestia & de férma torpida, nio conviri por
certo & tuberculosos excitavels, coja molestin é de [drma ere-
thion. Qnanl serd pois o clima que convem i tubercnlose erethica !
Qual o qne convem a tubarenlose torpida?! Ji divemos, antes
porém diganmos duas palavous apenas sobre a clussificagio dos
elimas em geral.

Bennet divide os olimas europens em tres grupos: primeiro,
littaral do golpho de Guoowvn desde Toulon até Carrara. convem
g5 férmas torpidas: segundo, Costas orientnss da Hespanha,
desde Bareellona atd Gibraltar a mesma indieagio: falta de recursos
matarines : tereeiro, Ilhas do M:sliterrimeo, Corsega, Sardenhas
Sicilia, Muilta, ete, Bste werceiro grupo convem us {6rmas ere-
thicas.

Esta classifiengio & Imperfeitn porgqne nnda diz sobre as con-
dirdas locaes de eada estuglio. A simples latituls de um logar
nio indien a sua topograplils, a posi¢le das montanhas em re-
lagho # rosa dos ventos, a geolugin e a fon.

Theodaro Williams adoptn n seguinte divisio: primeiro, climas
de terrns temperadas e hamidas ; sezundo, climas seceus da bacia
do Mediterraneo : terceiro, climas mul seccos da Africa, e quarta
climas humidos e guentes do Atlantico.

0 primeiro grapo, clima sodative & caracterisado por uma
temperatura moderada, mesmo no inverno ; muitos dins de shuva,
ansencia complata de ventos: Arvcachon, Pau, Bawméres de Bi-
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gorra ® Roma. Neste grapo ainda as eondigdes topographicas
eapecines a cada loealidade nilo forfo contempliadas, assim Roma
firnra an lado de Pau.

Aqnella resentindo-se dn falta de liygiene. estn dotada do
aprazivel elima dos Baixos Pyrineos, Tste grapo é aconselhado
aos tnberculosos de {drina erethion

O segundo grupo comprehende as localidades da bacia do
Meditertaneo, collocadas mais a0 snl, gorando de uma tempe-
ratara de inverno mais elavada, mais igunl, apesar de grandes
wnriagoes devidas a inflnencia dos ventos ¢ algons dias de chuva.
O ar extremamente seceo combinado com a excitagio produzida
pela inflnencia muarivima imprime ao clima nm carncter francea-
mente estimulonte: Hydres, Cannes, Niee e Oimiez, Menton e
San Remo, Rivieres em geral (Iittoral do golpho de {ienova),
Alger, Mulaza, Malta e Corfi. Neste gropo sio eomprahendidas
loealidad=s de clima diverso, senlo portanto tambem imperfsito
assim  Alger, Hyores Nies, nestas localilndes ha lngares com-
prehendides na zona do littoral am gue o ar ¢ vivo o estimulante
(Santi Engenin, Alger), & arrnbaldes enja atmosphera é suave,
um pouco humida (em Alger ainda, mns na zona das collinas,
Mustaphd superior).

0O teresiro grapo, climas mul ssceos, compde-se de loeall-
dades, umas no interior das terras. outras na  proximidade
do mar.

F' oaracterisado por uma femperaturs invarnal mais elevada
e por extrema seceurn. Bocerra o sal da Baropa em geral, o
Bgypto, o Cabo s Natul. Este terceiro grapo & todo vazo e inde-
terminado, elle ndo especilion localidade alguma puris o eiso
verfente,

0 qunarto grupo composto dos olimas quentes do Atlantico,
apresentn esta combinagdo (e uma femperntari de inverno ele.
vada, acompanbada de zrands humidade, o que faz ser consi-
derado como olaraments sedativo: Madeira, Oanarins (Tueneriile)
Santa Helena, Indins Oecpidentaes, _

Willinms considers o humidade sempre poeciva ao tratomento
dn phthisica, embora sejn o elims queita ou temperado,

Nés mio considernmos a humidade sempre uovive a todo
phthisico, antes comn nfil a certos phitlisicos: assim vm elima
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temperadn e secco, sendo tonico excitunte aconselhamos gox
tnberonlosos de forma torpida; wm elimn temperado & hnmido,
sendo sedativa nds o peonsislligssmon aos tuboreuloses de Dirma
erathica. Sempre win elimd  tamperade, oy secco, ord humido
conforma a marcha di taberonlose & torpids va erethiea,

Peter neeitn esta divisGo dos ellmas em relaglo as férmas da
tuberenlose — torpida o erethien — elle diz no Boletim geral de
therapeutiva, 16 de Dezembro de IS578 — % qne a emigeagfio sé
coavem avs tuberenlosus cujn affvedo & essencialmente chronica
¢ apyretica; pois bam; o aste respeilo ha ollings de inverno
rios on quentss, secios ¢ exeibantes, on humidog ¢ temparantes,

" Os elimas frios convem sobretndo nos tuberenlosos nos guaes
domini 2 anorexia o enjos polmdss sl assay Lolerntas pars
senis tuberealos. Qs elimns quentes sio mais Livoravels, ao eon-
trario, 4 agqnelles cujis vins acrsas se inllaumam faeilmente. Os
climas seccos ¢ exeibintes convem a4 tuberealisagio de forma Lor-
pida, os elimas humidos e temperates & tuberealisagdo de [orma
erethica. "’ '

Estuboleoidn o classificacdo dos elimas, vejumos qnaes as loca-
lidades proprias a asta oo aynslle tabharealosa. Por falta de
tempo ndo acompanharemss Pistra Sinta na sua deseripgio das
divarsas lonalidades, npoatwrnmos apenas estns localidades., Seado
a atmosphara maritima proprin. para provoear o vigor dos orgios,
“Augmentar a porencin maoseular, modificar @ harmonisar as
eirenlagies esntral & peripherica do sangoe, exaluwe a petividada
das feenldades intellectunes ' nds a peonsalharemos aos indivi-
dnes eserofilosos, pabereglosos arphlos, enjn forgae vl lan
guily noeessity Jde our vivo o tanles, @ s oen]s nalnraze Al ge
extitieto to lo eralhismo seevosr, Asdin Maeajana [ Ueard ) ; Ponlal
{Rio de Janeira); ¢ no estéangedro Alzer, Niee e Ajaocio.
Apressntudas slgumas loenlidades propeing para o tuberenlosos
dea f6rma torpidn ; vejumos sgore peses as que melhor convem
a0s taberculosos de Tormn erethics, uervosos, excitaveis, ator-
mentaldos pela tosse. pelas hemoptysis, ete

Cortiumente que o ostes doentes 56 um climan que renna
todis s coadigdas pam sedagio  do systemn nervose convird,
serdo pols indioados os olimns sedslivos; assim entre nds men-
clonaremos: no Rio de Janeiro: n Tijnea (da Boa Vista até a
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Cascate Grrande ) : a Serra do Commereio ; Palmeiens ( Ingar aeon-
selhado pelo nosso mestve Torres Homem ) ; na Bahin: Santa
Isnbel do Parpzuinssi. No estiunesiro temos timbem pass o tuber-
culoso ererhivo diversas Iopalidisdes indiesdas por =en olima ameno,
tempevatara uniforme, ote, resuminlo as condicds de wm elima
sedintivo; ossiim a0 Iha da Madeivg, os hnirras a oeste de Panchal,
Veness, pela suavitlade do sen olima gie resnlta do concturso
hiarmonico da homidwle ¢ do temaperntura, & ** mais otil para
destrnir o avolucio tnbsrenlneag neos lymplintivos, mni favoravel
parn movlilienr o erethlsmo nervoss, «ohormne para eobater as
susceptibilidndes dus vins aspans *° (Pistrn Santa ),

Begnmio Baledstel o valle de Oprotasn nus ilhas dns Canarias
¢ o melhor dos elimns conheeldos, Pietrn Santa lembra ainda eome
indicados Méran e Griss (no Tyrol), Pan e Ovthez (no Béain)
achame-se nas mesmis condigdes Ao olimg mmneno o sedafivo.

Eix ¢ resumo gue podemos apresentar. sobre a escolha de
um elime parn os Individuos tuberenloses, Resta nos. weora dizer
duas palavras nindn sobra estn emivemeio therapeatica. Rerd ine
differente pern u enr do dosnte, gue esta vpigracdo s fach em
aualguer Gpoct, on pericdo di avelicdo fibeteulosa | nfo — estn
medida hyglenfea-thempeniion por excellencin & anto muis van-
tajosa quanto mais ineipiente & o fnberenloss, serd pois no pri-
meire pariole do moleitia que serd aconselhads o emigragio ;
sineda, mio eonvira que o doente fnen estn emigsiedo, quando elle
esty sub o peso de cettos symptomny sgudos, e poderiam se
exaourbar com a viagem, on mesmo impedil-a em meio caminho ;
igto se refeve prinelpulments no Renzil, onde infelisments o (rans-
porte alnda nfo & Bo Dhell, eomo em ootres palzes, Diada o in-
dieggiio pare o emigeacio sevd Indiferente a Gpoea do anne, a
estagiio em que elln deve ser ¢ffeetnmdn 1 nido — alndi neste ponto
nos lembinos das dilenldades de trausports, e vemos que a
estugiu chuvosa ( Novembro, Dezembro, Juneiro o Fevervirn ) ou
0 #xtzssivo dalor destes megss lmpelem gque um wubereuloso se
exponlia #o tempo, poeqie as inllimmncdes devidas wo resfria-
mento, o o3 eongesties devidns no exesssivo enlor aggravario o
estado do tuberoulosn,

Indicadn u emigragio, feln n ¢migmgio para um clima con-
veniente. serd qnanto basta patu o tubereuloso curar-se? pelo
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facto delle agorn respivar av respirnveis pelos seus pulmdes poderd
elle poxar das 1berdndes prohibides pela hygiene { gozar dos di-
veplimentos noturnus ! dopgmir poneo e vm habitgdes pooeo hy
gienicns? expor-se & howidade, Gs chuavas? ter uma alimentagio
irraculur, pouaco puaeritiva, mas que subisfluge o paladar? entre.
gur-se aus exeeseos venereos, aleoolivos, efe.! em resumo poderd
abandonne s bygiene, jo nio digo a hygiene de todo vivente, mas
a hygiene do tubsrettloso ! mdo, por certo: o clima nestas con-
dieoes em mada sevl wddly pelo contrarie serin desvantajoso, era
preferivel o climn antizo ( mesmo antitherapentico ), porque neste
o doente amedrontado ¢ sem gmndes e<perangus observaria as
regras hygienicas, e o tine do sen malico lhe indicuria mesmo
neste climn condigdes munos deslavornveis. Nido € sem funda-
menfo qnoe ossim nos exprimimos, visto que ha deentes que,
vantos em sou terra, jolgamese licencindos desds que procuram
bom elima, querem a wwoeo dos saerificios da vingem, o mso de
sun Hberdade obstada até entio pealas leis hygienicas. E', sem
duvida, esta erronen interpretagio o obswenlo i cura dos tuber-
pulosos convenientemente emigriidos,

Ainda sobre o e¢lima, emboin gque em pouens palavras, di-
remos qual o influencin dus altitndes sobre a phthisica. As altas
regioes sfio em geral convenientes para o8 tnbercalosos, @ tem-
perature reealar, certa huamidade da stmosplhiern, sna ventilngdo,
o ar puro das montanhns aromatisado palas frondosus vegatagdes,
Iu]rftm menos oxyvpenudn, o eiéo tzul, v sodego, o llyflmmﬂl'ﬂpht
anida n este olima constitnem nas altus Ltitudes um providen-
cioso refugio para os portedores da dinthese tuberculose ; assim
nos affirmam os medicos & a imnnidade de Xalappa (no Mexico ) s
de Paz (na Bolivia ): de Quite {no Equudor), ete. ; lugares em
altitnde superior n 2,000 metros acima do nivel do Oceano, ¢ onde
a tubercnlose ¢ umn molestia desconhecida. Os elevados planaltos
do Indostio, da peninsula do Ganges, das vertentes meridionass
do Himalayn, gozam da mesma immunidade, diz Pletra Santa,

Aindn Davos na Suissa; Gobersdorl na Silezin, gozam de van-
tagens revonhecidns, pois que alif fordo Lundados estubelecimentos
sanitorios. onde & amenidade do elima sdo reunidos os benelicios
da hydotherapia, da gymaastica pulmonay e de wing alimentagdo
fort ments animalisadi.
| Entre nos Barbacena e a Cordilheira da Ibiapaba (Minas);
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Villa do Prineipe pa Ibiapuby ( Qensd ) ; Montes Olnros (8 Bulin )
gopm de clima antitebérculosn, Em Nova riburgo (( Bragil ) o
climun montapho=o, amenn, sem srmndes vardacoes de temperatura,
a atmosplhera Hmpids, o céo sem unvens, ¢ o 2ol radinnte desta
esplendidn loealidude, levaram o distineto Dr, Carles Eboli a fundar
ahi wm estpbelechimento modelo de hydrothorapin, As vaningens
desse elima, anxilindo peln bydeotiernply, silo alllimndos  pelos
eminentes elinicos Brsilelros que pura ald envinm sens elientes
victimas da dinthese taberculoss, o o geinde & n confianga que
depositam nessa locnlidade, que cntregando e seus doshles, nio
s¢ espantam quando o8 vém deseer de Friburge Ji sem o sello
que lIhes tinha sido impresso no organismo peln dinthiesa tu-
berculosa.

Juccond, Peter. Pietrn Santn Fonssagrives, eto., ete. Tarres
Homem, » muitez ontros clinicos Brudiciros, acredithm  nesta
verdade: gue o ar dus montinhios convem aos phthisicos em geral,
Nestes estubelavimentos n que nos peferimos, aldm da hydrathes
ripin, dissamos nds, ha o gymnusties pulmonnr, o este em Davos
consistin e fazer Inbulaches profundus durante alguns minntos;
diz Peter, o Dr. Spengler [uzin os sens doentes respirarem e yes-
plrurem profundamente s cada instunte ¢ alle tisha mzio',

Muitas vezes aeonselhiremos aos tuberculosos, como medida
hygienlea-thecapention, as visgens e longo curso, pols 4 pro-
clet dssim nos leviam s observacoes ¢ os estudes de Peter e
Pistra Santa.

Assim Piotra Sonta nos refure gue Roderick Maclaren, estando
phithisivo, embareon-so, com muitos phihisiess, confizdos a sens
caidados, parn  Australin, gne estn vingem emprebendida no
mez de Novembro gastiva 132 ding, (sendo 00 digs de sol, 20
dias de chuva minda e 20 dins de grande chuva ); @ gue o vesal-
tado dessa  viagem foi ** o desapparecimento da tosse, maior
liberdade da respiragio, ecossugio da hemoptysiz, sngmento de
forons e de peso do corpo . Piehard aeonselhon g nm offieisl
de marinha | phthisies adiantdo ) nmn vingem ¢ Bengaly, e como
o previrn, vio a marehn da taberenlose sep pontidn pelt vingen.
Aindn.  muitos portugnezes prnendos pelp ryborelowe no Brazil
voltum pares o patria numl, o chisgnmdo 4 Lishdn neliim se quuisi
bons, ju dous, tres diss de visgem [zem apparecer-llies o uppetite,
CESSUY 1L [OSSe, € DS SUOres, *
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Rochard ¢ talvez unico e sustentar dontring opposty, isto
¢ que as vingens, longe de serem benefieas, gio prejudiciaes sos
tubermitlosos, Rochard appellic fambem part observaedes qoe Hhe
parecem sustentar s sun donrring assim Gl dos murinheiros
tuberculosos, que sempire vinjundo, vesm sgommvar a sun molestii.
Sdo observagies exactas, porém mal interpretados. Poter diz que
& no mais remota antiguidade oncontra-se o segninte assergio
de Plinio: ** Negue Eyyplus propler se petilur. sed propler
longinquitatem novigandi ™.

Esta asserguo tem atravessado 18 seculos niio so i;tuf:_;,l;ﬂ:,l'l1 Mas
ainda fortificada, como acnbuamos e vér, cuntinda Pefer * uma
idéa Iulsy nio se estabelecerin de um modo o daravel, o erre
trax comsigo germens de morte, que impedam.o de envellisesr ™,

Diziamos gue as observagbes de Rochard vrdo exactas, porém
mal interpremdas porgus a taberenlose nos morinheiros se agornva,
nio porque elles vigjovam, mos sim porque, como marinbeiros
nio observam o menor lei hygienlen, expondo-se as chuvas e
conservando as vestes mollielas no eorpe, dorminde & relento,
alimentando-se nml, ele., ote, son bnberenlose nesses individuos
nio progredisse, nido se agerivissen, entdo ndo haveris em terra
am tuberculoso. ..

Roguett responde a Rochuard apresentundo-lhe o observaghio
de um murinheiro ¢ de wn passageiro que com elle viajnvam
de Lisbds n Loanda, O primeiro ficon em Loanda suceumbindo
aog symptomas de congestdo netivi; o seguudo volion pura LisbGa
mais gordo e mais forte,

Eis as linhas que consagramos i prophyluxin o hygiens da
diathese taberculosn, cujo resumo & o sezpinle:

Alimentagdo aerig e digestiva convenientes : Climn apropriado,
habitugiio hygienicn, passeios preseriptos;, viogens aconselhadas ;
alimentos nuiritivos e adwinistrudos pouco @ poneo, sendo appe-
tecidos, quando necessario e por brandos  exeiluntes; hygiene
do corpo: banhes, Lydrotherapin, doclins, gymnasticd, vestimentas
convenienles ¢ proprindos, vle

E' preciso olém disso gue os tuberculosos nio fumem, diz,
Peter, o tabneo ¢ nm verdiudairo veneno dos pnenmogestricos,
actunndo por Intermedio destes J& nos pulmoes, prodozindo losse,
¢ dyspnéu; ji no corugfo prodiginda palpitngdes, « Lnolmente,
j& no estomago produzinde snorexia, dyspepsin flactulenta, ete,
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Os tubercalosos devem pois se abster do tabaco, oun dimi.
nuir o sen uso, qonnde o habito dawmr ds longa époea, e for
muito sensival po doents o il deate viclo, convertido pela habito
am uma necessidude.

O actn veneres tambem ndo convemn fos tuberealosos, @ ama
poderosi fonte de despeza para um orzanlsmo que precisa for-
tifionr s, Tambem emoweral os  tberenlosos ndo pensam em
samalhante acto; alzans ha pordm em que o poder genesico se -
exngern, compete no medico impedic tal excesso para o seu doente,

Teatando-sa o sexo masonlino o ns vezes impossivel obter se
tal abstengdo, nestes ecasos a pormissio serd muito restrictn, os
passeins, 03 exercicios, as distriegies, os banhos d'agna Iria,
anxilingdo o melien nn obtengio destn patrien hygienica, Tra-
fando-32 o sexo feminine & mids Lwdl o obtengio desse acto,
o tambem o continmncdo da eopnla na mulher serin mais grave,
qus oo homesm, pols aldm das perlns solfridas pelo organismo ,
em consequencin du ecopulac esta exporin o mulher a concebsr, |
8 sabemos quanto & crave & meallier tubereulosa a prenhez e um |
parto eonsecntive, Se pois trtar-se Jde ama mogu solteira impe- |
dir o san ewsumento, s& porém featur-se de amn mulher ecasada,
n3 nonselhos neressurios 4 esta o ao o ssu marido sflo conhecidos.

Deixumos pars wltimoe luzar 4 hygiens ¢ a prophylaxia da
pelle nos tuberculisavais o tuberculosos.

A pelle ¢ um orgdo amunotorio de certos detriotos organicos
azotndos e carbonados, enja incompleta eleminaglo é prejudivinl
40 orgunising ; a pelle & wm pulmdo supplemeniar, se assim podemos
nos exorimir, & pois de rigor o sen funceionalismo, como o© i
o do figudo e rins, .

No entanto 2 pelle nos tuberculosos em gernl fancciona mal.

A pelle sendo Jde uma enalilidade delicada & preciso fazer
appallo w essi sensibilidade nmn excitagiio da pelle, por exemplo
pela agug frins constitue um poderoso reflexo patn a amplitade
palmonar. A pelle sendo destingda a proteger o nosso organismo
dos diversos amentes exteviores, da accdo do frio ¢ do calor, &
elaro que ella a0 poderd ter esta aptidiio tendo contrahido mais
o habito de resistir. A pells & ainda um orgio por excellencia
sensivel, ahi 0s pervos existem am om grande numero pure pro-
yalp. 2 sma eirenlsgdo sanguinea » lymphatica é abundante e &
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podarose o sen apparelho secretorin sndnral on sebacen. Emfim
ns ratidos de Kranse sobre o apparelho sudaral dn pelle em rola-
¢iis as npparellios hepaticos e renal, nos demonstrom que o ron
juncto das glandnlas sadoriparns na pelle mepresenta poueo menos
da metade da massn do figailo, como 30,0 ; 85; e gne o mesmo
conjnuncto representa tres vezes mais que a dos rins, como 39,8 1 14
Vé-se poie ¢qual o importancia do perfeito [unceionalismo da pells
nos tubernulosos.

Vejnmos ngzora quoues os meios pare @ obtencdo, de Lho avan-
tajada fonegdo,

BEste admirnvel meio & sem dovida a hydrotherapia meio
hygienico e therapenfico ao mesmo thmpo,

Como s& administrn a hydrotharapin ¥ Sigamoz oz conselhos
do eminents IMeter porgue perfeitamente eoncordamos rcom elle,

A pringiplo ssrd convenjente exeltar o pells por meio de
friccdes secons pala manhi e 2 noite: estas friocdes mais tarde
serio anxilindas por am  estimdlante liguide, como: nleonlato
de melissa, agun de ealonia, vinngrs aram-ttico, balsnmo de Fiora-
vontl, oo simnlss nante aloosoly, este estimctlants davera hameles
cer a esponjie on llanells, com que se friovionn a faes, peito, e
mais tarde todo o eorpo, Estus friogdes convem que sejio as vezs
feitas ltb!fiﬂ [it'ﬂt'ﬂ‘in tberenlosn, porquoe, nos garantindo mals da
reaccio, nbteremos além disso o sstimulagio dos musonlos, Dessus
friccoes hnmidas, prseuremos os Diogdes d'agun [rin em todo corpo,
destns nos bunhos de chavd e fanlmente destes 85 duchns, podero.
sissino medicamento para e tnberenlosos.

Diz Flenry gue n hyidrotherapia ndo tem somente uma accdo
revnlsiva, elln tem tombem nm secdo tanics, meonstitnints, ella
gurmenta a forgn do  resistencin Jde oreanismo. Localmente,
contindn Flaury, o hydrorhempis eombnle as eongestoss cirenme-
tubereulosas, remeds, se nfa =npprime, o tmbilho de amolleais
mento; por eamsesuinte diminoge u losse, us seerecies morbidas
¢ a hemoptysis, A acgldo geml reconstituints pela agua fria; nio
phile ser contesemda, A pvencgio gue se segie aeliva a cirenlucio
nos vasor sanguineos e Iymphnticos, ests rencgio se faz sentir
sobve w innervagdo, sobte as sooreqoes sudoriparas e sebaceas
comt estus mudaneus o appetite torna-se vivo, us digestoes faecuois,
n assimillagao mais nefiva, o aindd eessam o suores, n diarrhea,
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Grande numero de observacdes sio citadas por Peter, por Fleury,
pto., eto, que Iustificam o que seabamos de dizer. Para a hydro-
therapin fornecer sstas vanuigens & preciso @ primeiro, que a aogdo
d'agna fria nio excsdn em duarigdo de doas o cineo on no muximo
10 minutes 5 segando, qie o renecds tenlin Ingar; tereeiro, final-
mente, que o usn da hydeothempin sejy acompanhndo de regras
hiyzienivas, que nio 6 nes garnntam os hengfieos effeitos d'agua
fria, como tambem obstem qnalgner desvantagem que ella entdo
acarratnria,

Esta thernpentiea ineomparavel dos phrhisicos parece entre-
tanto a estes exteaordinaria, elles gue tom o maior enidadoe em
resyuardar o sen corpo de tndo que diz respeito ao exterior, acham
extraovdinario esia medida e o ponlo. . de mnitas vezes ndo
se sujeitarem # elln. . .

Entendem que & a agun rin ( medicamentosy) quem pelles pro-
diuz o resfrismento & por Isso & evitmn... & como pesolver nm
tnberettlown as vess a4 submetter-sy a esse meio therapeutico?
E a8 vezes difficll, porgue este receio ndo é 86 dog doentes, @
tmbem  dns pessoas qne os raldenm ( parenies,. qoe sstranham
este modo de tratar, qoande elles sin os primeiros 2 obstar a
entradn do ar a1é pelas fendas das janellas... )

Nio, diremos nés: ar lore e ventiladu, ar da campo, ali-
mandacin retonslitwintle ; barfos dague frin, exervicio, gymnas-
tien. wasfimentas em relacdo com o lempo, nUNCR cih CTCEE10
mudangas de elima, wingens marilimas o de longo curso, hali-
tagio em altas localidades, ele., vle.

Bi« o que dlzemos aos nossos doentes, ¢ {80 orentes qne,
ndo duvidarinmoes dizer tambem que sem estes meios i therapen-
ticn nadn péde, o tratamenta serls todo pallintive, npenas poderia-
mog diminnir os soffrimentos, mus nio wlastar um din a époea
muarendn peln molestin par levie a0 tumdo o s viethm,

Santimos terminar esty primeivs parle do tminmento dn tuber-
enlose, parvece-nas  qie wmi maior somma de palavias poderin
convenesr o nosso deente du verdade que emittimes, poderia
salvatl 02 mas foge-nos o lempo o procisamos terminar 0 0380
trahallo,

So w prophvlaxia ¢ hygiene nos tuborenlosos  constitne o
[t o mis mportanfe do sen tembomento, BEo & 00008 Y-
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dade que estn primeira parte deveri ser auxilisda por nma
segunda que facilitard o renlizacio dos effeitos necessarios da
primeira.

Therapentea

Posta em pratica a hygiene dos tuberculosos, esta nfo fard des-
apparecer em confinenfe a diathese enmizadn ; certos necidentss
pathologicos poderiis se manifestar, e entio a thernpentica vird com-
bater estes nceidentes, nnxilinr n hygiene,

Os agentes therapeuticos emprezados na tuberenlose sfo muitos
nio havendo um espesifico, ha entretanto recursos qoe a pratica
aconselha, entre estes nssignalaremos ; o arsenico, as agoas snlphu-
rosas, 08 phosphatos ¢ hypophosphitos de sodio e de eal, o iodo
& 0 chlornreto de sodio.

ARSENICO.—Do estudo de Peter coneluimos gque este illustre
pratico ndo sendo muito preconisador do arsenico, lembra que este
medicamento ¢ toxico e que poderd conspirar com o tuberoulo
contra o organismo, entretanto elle o aconselhn, como a maior
parte dos autores, e acrescenta qne o arsenieo alternndo com o
sulphato de quinina poderd combiter a fobre nos tuberenlosos,

Eis o que nos diz Isnard, n medicacio arsenical presta servicos
extraordinarios pala sua rapidez e constaneciz no nltimo periodo da
phthisiea pulmonar eaom [sbre hecticy, eonsumpedio, tabercalos
amollecidos on suppuritdos e cavernas, A' principio a febre di-
minua, os aoccessos sio manos intensos, e por fim ella suspende-ge ;
este effaito & immadiato, elle tem lngar nos primeiros dias de
tratamento, Os suores noturnos, o arethismo geral e a insomnia
tambem diminuem. A pella qne era serea, quente, aspera, torna-ge
em breve fresca e natural, Bsta acgio mostra neste ponto 4 supre-
macia do salphato de quinina, de que seriffo pracisas grandes ddses,
Cedendo n febre, o appstits, as fanegles digestivas, a nutrigio
ge lspartam som sorprendedora ensrzia; o3 vomitos, dinrrhéa on
constipagdo desapparecam , a frescnra, a eoloragdo dos tacidns,
as forgas & o bem estar reapparecem ; toda physionomia se trans-
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forma. Estes effuitos comecam u appurecer no fim da primera
semnnna, € continuam cada vez mals aceentuados, A reconstituicio
gernl do organismo fuz sentir sobie as lestes locaes, e traz Telizes
resultados ; a tosse, noppressdo, s o expectorugdo se moderam ;
o3 escarros diminuindo, de purulentos tornum-se mucosos, tudo
emdim revelun o trnbialho de reparacio. que s¢ effectua nos bronelios
e nas cavernas pulmonares,

Troussean reconhece estn necio recoustitminte do arsenico, e o
nosso mestre o illastre clinico Sr. Dr Torres Homem sempre o
emrega.

Isnard confirma o sug opinido com tres vbservagbes de cachexia
tuberenlosas em gue o arsenico activie i nutrigdu, levanta as forgus
e pira & marcha dos accidentes colliguativos, O wursenico ndo actus
contry & diathese, nem contra o producto tuberculose, mas disperty
a nulrigho, estimully g energia vital o poe ussini a4 economis em
condighes uppuostus d aguellus que fagem nascer, ou que aggravam
a tuberculisaglio pulmonur,

Eis o resmmo dus tres observacdes de Isnard ; na primeira
trata-se de nm individuo de 40 annos, victima di phthisics heve-
diturin, — (fuberenlor amollecidos em ambos os pulmoes, von-
swimpydo, febre feclica), Bste doente [oi submettido a0 uszo do
acido ursenioso durunte tres mezes o phihisicn paron em sua marcha
e dous aunos depois o doente podia ser considerndo curado, Na
segunda observagio trataese de ume mocs phihisivs hereditaria,
que wpds uu purto e tentativa de alsitamento é ameagudn de morte §
estin doente @ submettida no nso do aeido arsenioso ; nm anno
depois ella tinha ns apparencias de uma boa saude. Seju nesta
observagio tido em conta o sexo e as circumstanciis que o gcompa-
nhuram : concepefio, gvides, purto e comego de nleitamento,
cirenmstancius gravissimas parn o prognostico da  tuberculose,
Na teresira observoedo tratia-se de am moco de 20 annos com
cavernos em ambos os pulmOes, ¢ além disso victima das com- _
plicagies  plenro-pugamonicas, dersunamento plearitico que o |
conduzirnm a um verdadeiro marasmo, Agqul o cura {0i incompleta.
mas 15 melhoras abtestaram o iimportanecis do agente thempantico,

A toxicologia den ao arsenico uma reputnglo equivoed, em geral
a4 palavra arsendce — trag o idéa de veneno, o pove o teme e [ol
conhecendo isto que Troussean, attendendo s suas propriedades
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henefiens, den as preparngoes arsenicaes o nome do sen inventor
¢ Diareorido ) para assim suavisar a palave arsenive,

E um engano, diz Fonssngrives, ontrns preparagdes que ma-
nojamos todos os dins siin mais perigosas Que oarsenico, enmo cerfos
alealoides vegetnes ; strichninn, digitulis, eto. O arsenico & perfei-
tamente toleravel, e cousa nowavel, ns origngas parecem tolerar
o arsenico ainda mnis gue os adultos ! e @ este o veneno que o pove
tanto reeeln!, , .

No tratawento da plithisicu pulmonay pelos srsenicaes, ndmi
nistrusse o proprio arsenico, ou as agnus minerses que contém
este principio. O arsenivo di-se, sob diversas Idrmas, na ddse de
nm milligrammo atd 9 e 10 milligrammas por dia ; assim con-
tinua-se durantey 15 0 20 dias; depols suspende-se o tratamento afim
do organismo eliminnr-se do excesso do arsenico. s as formas e
formulas prineipaes, em gue o ursenico, este poderoso medicamento
de poupanca. é empregado.

SOLUCAO AQUOSA DE ISNABD

Acido arsenioso. . ., . .. .. 20 centigrammas
Agta. . o - . v svowwowe - HOUD grammas (1 libra)

Nestn formuln enide S0 grammas contém wn centigramma de
neido arsenioso.

O licor arsenical de Towler, a solngio de Pearson ; os pés de
Boudin: os granulos e Dioseorido, & esta & formuln aconselhada
por Peter. Sendo para combater a febre na evolugio das pnenmo-
nins alveolarvs, o formuly de Boudin modificadn diz o Dr. Eloy

de Andrade, & prelerivel ; eil-o

Acido arsetnioso. . . . - o o . L .o 1 decigrammn
Assuear de leite. . . . . .. ... ... B grammas

Para 30 papeis Iguoaes —tome 2 0 4 pupeis por din,

D’ entre ns pgnons minernes que eontém arsenico, ¢ que sio em-
pregndns; fomos @ as nenas minemesde Mont-Dore, e a8 Bourboule :
as preconisaiing par Mosenrel, bnseado em 61 observacdes de sue-
eessod, contém em media @ 20 centigrammas de bicmrbonatos alea-
linos : 85 centigrammas de chlorureto de sodio. wm ponco mais de
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uove decimo-milligrammas de arseninto de soda, ¢ pequens quan-
tidade de ferro, Esins sio administradas no intevior, em inhalagoes
e em banhos.

As megandis (eguas de Bowrbowle), preoonisadas por Nogl
Gubnean de Masgsy; contém mais tres grammas de ehlorureto de
sodie, ¢ muis arseninlo de sodio, a8 guantidades variam com a8
diversas fontes,

Estus sio administradas no Interior na ddse de wm melo copo
antes de cada refeicio (1 copo por dia), N8l Guéneau de Muossy
aconselha estas nguas principalmente nas phithisicas de origem
arthritiem.

Eis linalmente as pilulas arsenicaes, empregadas pelo Dy, Torres

Homem.

Acido arseniose. . .. .0 0 L O cantigrinmas
Extracto de cients . . . . . . . .

i i . 4d 2 grammas
Toweneiand. . . . .. |

Dividida em 80 pilulas— para tomsar 8 por dia.

ENXOFRE, —Peter apresenta-se apenas eomo historiador d ves-
petto do emprago dos preparados de enxofra na phihisiea puimonar;
flla no emprego dos sulphites de sodio, de eul e de mugnesio ; 8
dlz que nflo Mz a sua evitica porgue muito terin gue dizer,

Wnliretanto o enxolre gosp no tealnmento doas alfecedes clironieas
do pwito de uma reputacio seonlar, Diversos autores o tem acon.
sellindo no gatamento ds phithisica pulmonar, ¢ entre ontroes,
Doreel, que o preconisa, iz que os sens elleitos silo partienlar-
mente notavels oo phithisien honidas, e assignals o expectoragio
como o elemento morbido sobre o gqual netun este medicamento,
Além disso o enxofre combate o eserofula, muitns vewrs fando
constitncionn) da phthisiea.

O enxofre ¢ preseripto qner no estado de enxofre on de pre.
paragoes sulphnrosas, querno estido de aguas mineravs sulphurosas.

No primeiro anso smpregi-se o enxalre lavado @ deseymbaraeado
do ueido sulphuroso, @ a forma mais wsada, ¢ administra-se com
pdo, ou mel na dose de doasa guatro grammas poy dig,

Absorvido o enxofie ¢ climinado pela pelle ¢ macosa respi-

rantoria, actuando solye a intimidade do tecido pulmonar.
' 2, Ih—234
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O enxofre & contrindicado, quando houver dinrelién ou dys.
pepsia flactulenta. Nas crinngas preferimos as pastilhas de enxolre
do Codex que contendo cada uwma 10 eontigrammos de enxofve,
sho de facil emprego,

Constitnem  mmbem ama bo prepaincio as pilulns balsa-
micas de Morton gque resultam do omixtara de wme parte de
enxofre mwlle ¢ quatro partes de nnig

Humon  prefere o uso do enxoflve molle, por ser em' ieual
ddse, mais netive = elle Tormula pilulas de 20 cenfigranmas eadi
uma « destas prescreve seis o 10 por die Buseh maito preco-
nisa o sulphoreto caleario na phthisica, quer envolvido eme pio,
quer sob a férma de pilulas.

Fonssagrives presereve o enxofre, durvante varios mezes e dig
elle que os estomagos dos sens doentes se habituam muoito bem
com este medicamento : quando ndo seju, o enxofre ¢ uma ini-
cingio para o uso das nguas solphurieas,

Se o enxofre ¢ empregado no phthisica eom  mais  {orte
razdo, com msis probabilidades de snecesso deveriio ser ampre-
gadns as agnas sulplinrosas, pois agqui, além da aecio do enxolre,

~docemente absorvido pela pelle, nos lembrarmos adndie da hydro-
therapia & dos beneficos effeitos além de tonica, e estimulante,
habitnando a pelle no trio, prevenimdo nssim ns bronohites, que
no dizer de Fﬂnssﬂgl'iﬁﬂ, s em relagio aos  toberonlos, velas
gecesus (ite passeinm no meio de saccos de polvorn.

Alfm  disso estas aguas estimulondo o ovgunismo, levantando
todo o systema, produzem esta sensaciio de bem st e de foren,
que Borden designavn peln viva o imoginwdi expressio de vemon-
tement generale. () organismo nestas condigdes suspende, enfro-
quece o poder da dinthese tubereunlosa,

As nguas snlphnrosas se dividem em apnas sulphurosas frias
¢ aguas sulphurosas thermaes. D'entre os frins temos na Franga
as fontes snlphorosas de Enghien | Seine e Oise j. Altitude 45
meliros ; aguas frins, sulpho-caleleus, aguas que podem ser von-
servadas e gque administri-se por peqoenns colheres o principio
e as fontes sulplrosas  de Plerrefonds | Ojse ) altitude 48 me-
tros ; aguns snlpho-ealeicas que  sio  admindstrados a prineipio
08  onlices, Estus como as primeiras  poderio ser preseriptos
sob a [érma de bunhos, de duchas, ¢ de inhalngdes,
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. A coutela necessaria & evitar ns variacoes de temperatura
pois que o frio & muoito forte.  As estagdes proprins  para estas
agugs ¢ de [0 de Junho o 1.0 de Oumbyo para as de Enghien ;
ede 10 de Junho o 80 de Setembro parp as de  Pierrefonds,

Dentre a5 sguas sulphurosas thermaes temos as fornecidas
pelas funtes .
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CA ) — Bast-Hoxong Nidore ). — Altitande 272 metros ; aguas
silphosodions ¢ de 16° n 30° de tempemtnra, devendo ser fregqnen-
il de 15 de Maio o 16 de Setembro, dorante 25 a 80 dias.
Dix Colin que estas aguns siio muite proveitosus como prophy-
I:ll'ill'u.-i, ol I pril“uil‘u L Hu.!:';ll!ltll'.i ]mriuﬂm i l-lltH*I*t‘-l.IIUEE: ma-
xime combinamdo sg inhalagoes eom as duchias gquentes revulsivas,
sobre as extromidivdes inferiores.

() —Annpvann ( Jservie ). — Altitude 475 metros | agnas sul-
phosealeicas de 240 de tempernbuen, devendo ser frequentadas de
1% e Junho a 300 de Setembro, durante 20 o 25 dins. Admi-
nistra-se  iuternomente g dose de um calix em jejum, até po-
der-se fomar tres copos por dis: ou por inhalagdes, ou em
banhos.

[ )—BonNgs [ Baivos Pyrineos ) —Alfitndes 720 metros, agnas
sulpho-sodieas de temperatnrn de 31 o 12¢, devendo ser fre-
quentadas de 1.° de Jooho a 30 de Setembro, durante 20 a 25
digs. Administea-se internamenie nos oulices. |

(D) — AnpLig-LEs pains [ Pyrincos Orientass ). — Altitude
240 metros, aguas sulpho-sodicas de 30° a 64" de temperatora ;
devem ser [regquentudas  darante o ontono ¢ inverno. Adminis
tri-se em banhios, nlinlogoes ¢ internamente aos calices até copos.

() — Leg Verner ( Pyrineos Orientacs ).— Altitade 620
| melros, dguas  sulpho-sodicas de 07 a 18 de temperatura ;

o devem ser frequentndas duraote o inverne, Administra-se como
bebidas, como banhos  inhalagoes,

(B —Cavrerers ¢ Allos Pyrineos ).— Allitude D92 metros ;
aguas sulphosodicas de 00 & 240 de temperatura, devem ser fre-
quettadns de S0 de Junho & L.ode Oatubro ; administra-se inter-
nomente @ em  boanhos.

8o estus ns principaes ngnas sulpho-caleicas ou  sodicas
pitr as quoes se envin de ordinaro os tnberculaosos, D entre estus
diversas fontes hy umas mais thermicas que outras, mals sul-
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phurosas que outras, o que servira para a gradnogio no wso
dessps aguas,  lnire as aguns sulphurosas ¢ chloruro-sodiecas;
existe um grupo de nguas gque contém nmbos estes  prineipios
¢ qne sio mnito vantajosas, Temos neste sentido a= agnas de
Uringe ¢ de Geooulx. Agora Tallemos das agumas  sulphurosns
encontdns no Brazil,

Temos as azous de Caldns, onde ba varias fontes com diffe-
rentes graos e enlor,  Ali os banhios e a agoa  internamente
[ as enlhsres i sio realmente proveitosas. Temos aindn as nguns
de Cachambi ( Bacpendy, em Mings 1. Fstas aguas convem nos
casos de eatarrhos bronehicos com pbundante expectoragio, ¢ na
philiisien  essencialmente  clironica com  enverna e eopiosa ex-
pectoracdio  mueo-purnlenta on puralenta, Ellas convem pols aos
tuberculosos que escarram @ ndo tem lebre; ellns s&o pouco van-
josas nos que comecam sun tubesrenlisacio e nfio esparrnm sinda
sho perigosas a aguelley gue Lem febre ¢ Remoplysis, die Peter,

A ohgervacio individnal & o primeiro  suin no uso  dessos
aguas continuando quando sio foleradns, suspendendo-as quando
nio sio tolerndas, procurando ainda restnbelecer esta tolerancin,
graduando ns doéses.

CHLORURETO DE S0DI0.—Foi A. Latonr que primeiro teve
n idéa e empregou o chilorursto de sodio na phthisica pulmonar.
Esta idéa nasceu em Latour pelo fasto delle observar que os
macacos dos saltimbaneos, nutridos com o chlornreto de sodio,
nio erdo desimados pela phthisien, como os macacos do Jurdim
das Plantas. Depois 0 mesmo autor notundo a acello  benefiea
das agnas sulphmrosas, as Haux Bonnes, entre ontras, attribnio
esta neghio ao chlomreto de sodio. Elle comecon a empregul o
associando-o ao leite de cabry, Latour da o sal s eabra nn pro-
por¢do de 10 a 16 grammas, angmentande  einco grammas por
semand alé 32 grammas mixturada 4 cevada, nos o assoeiire-
mos a0 milho, O deente ern nutrido dom o leite de eabrn (um
copo a tres copus por dia ) e além disso 1 carnes, sopa, e legu-
mes de facil digestfo.

Os  eoriadores de alionma maneim jnstificam o proeeder de
Latonr, pois sabemos quo aquelles, para engordar os seus ani-
maes, ajuntam a mcdo destes o chilorareto de sodio.  Durand
Fordel considera a medioncio chlornro-sodiea coma mnito pode-
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rosa para preveuir o desenvolvimento da  phthisica nos indivi-
duos predispostos sejn pelo Iymphatismo, seja pela eserofuln
porém  Fardel tambem diz que esta meio deyve ser preseriplo
quando a plithisicn estd confirmada, Pidonx e Allad, qne pa-
Dlieon wm importante trabalho sobre o uso das agnas ehloruro-
sodieas na phthision, admittom qne s6 na phthisiea acompanhada
de acoidente on e manifestachog Jooltosas on rhenmatismnes &
que estas aguas sio applicadns,

(O emprego das aguns de Mont-Dore, de Bourbonle, e Ems
e de Royat, que eontém chlornreto e soldio talyez possam Jns-
tifiear g opinifio de Lavonr,

As indiengoes «do Teite eliloruratado, dado por Latour, sio
nes easos de tnberenlose ineipiente, on nos phthisicos nervosos,
de predisposicio adimirida ¢ ndo eonwenita e gosando da integri-
dnde  dns I'urit-a;ﬁ.-m intestinges, A« eontraindienges do mesmo
leite, &io 4 gramde  exeitabilidade da moeosa  gustro-intestinal,
tradnzindo-se por partarbagies de  digestio, e tendengin @ diar-
rhién ¢ a congestio elironiea do figadao,

Na fulta de leite ollornvetads, Dalour emprega o formula
sezninte ;

’ Chlormreto de sodio . . . §
. { 4 10 grommas,
Tanninoe puro . . .. ..
Conservas de rosas . . q. 8.

s, A 1o pilulus, — Tome nma de 2 em 2 horas, durante
Imm Imez.

Peter yelers qne A, Latonr obteve com este tratamento re-
snltidos o€ mals notavais; o mais interessante foi o de nma doente
aie e ern ears ¢ que finha sido = condemnada " por Andral,
Chomel e Troussenn,

Oy estudos sobire esty parte do frtamento da phrhisiea pul-
memar deixa ainda a desejar: & esper de observagies que nos
anxiliom, e attendendo it o wsdo do ehlorneeto de sodio sabre
o appetite, angmeatandoa o consesnintamante aefivande a0 nu
trigine: o stua Gecdo especial conten o Ivmphabismoe s o s ine
tlnenoin resolutiva sohre os engorgitamentos polimonares pord taler-
oulosng e tolvez smlim o negio aotiva sobre 8 arterialisnglio do
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sangue, nos levam a aeonselhar posg doentes as pilolas de Latour,
on quando menos que a alimentagio dos doentes seja salgada,

I0D0. — O emprego doiodo e sens preparados na phthisica
prulmonar tem por ponto de partida a idéa de qne muiths vezes
¢ a eserofulose u enusa da tuberculose; ndo se pode negar este
facto, mus quuntas vezes o tuberoulose se manifesty independente
de qualguer vielo eserofulose!. ... O jodo e seus preparidos,
considerndos por alguns, até como especifico na tuberculose tem
sidlo empregndo em fodas as f6rmas o peviodos da affecdlo. Se-
gundo Fonssogrives so nns duas époois extremas da tubercalose
e que os preparados iodados tem indicagio: 1.° no comego da
tubereulose, som o fim de modifiear o estado lvmphotics on es.
trumaoso, e parar o affeccio em sun ovigem : 2. no ullimo pe-
riodo da molestia em que o felve ji ealifo, par o modificando o
esfado gernl. impediv o apparecimento de novos tuberenlos, e fzer
desapparecer os engorgitimentos peri-tuberculosos. Esta aegito re.
solutiva do jodo ¢ sobretudo do jodureto de potassio & de grando
importanocia.

Coneordamos muito com o illnstre Professor, porqne muitas
vezes ¢ a dinthese syphilitica que dirige a tnberculose & nestas
condighes & o fodureto de potassio o medicamento precioso ; mesmo
que nin se trate de manifestagoes syphiliticas para o lado dos
pulmbes, & raro o individino que ndo traga 0 seu organismo mials
ou menos alterado pela syphilis, qner adquirida quer herdada,
o este estado do organismo concorrendo com & tuberculoss para
0 depanperamento crzanico serd com  vantagem atenusdo pelo
iodureto de potassio, ¢ feremos entlio um 46 elemento contri nos
— 0 tubereulo.

Além disso lembramo-nos da boa pratica do nosso illustrado
mestre Sr. D Torres Homem que smprega o lodonreto de potassio
em pequenas ddéses (30 contigrammas) nos casos de tubercalose
com o fim de disperiar o appetite do doente, elle alterna este
medicamenta com o arsenico on oniro que seja indieado,

Ji nos referimos, tratundo du etiologia, Qo vantajoso emprego
do dodureto de potnssio no nosso dosnte cavernoso e da sug curn
completn, Agora citaremos am easo da eliniea do Se. Dy, Marinho
tratava-se de nwma senhora, consideradys por muitos medieos camo
tnberenlosn (envernoss ), ¢ como tal medicada infractiferamente,

ugluzj-u
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sendo convidady o Sr. Dr. Mavinho paes ver esta senhora, nma
syphilide na pontn do nariz, exclarecon-The o dingnostico, wlle
recelton o lodursto de potassio e & doents lieon boa e quando a
tosss atorments eslt senhorn o sen calmante & o iodareto de po-
tassio. ... Be ests loliz syphilide ndo se manilestasse, o disg-
nostice pevinanecerin talvez na eseuridio, ¢ a therapention seria
debalde, Queremos assim coulivmar que em todos os tuberculosos
devemos, a0 menos, experimentar ¢ iodurelo de potassio, (e e
muitos easos elle se epmportnm com o syphilide. Nos consos de
bronchites  pebeldes e com difficil expeatoragio, o Dr. Eloy de
Andrade weonselha untes ealomelinos nssocindo ao sulphnrelo de
anfimonio, porque o eslomelanos peli sua necio antiplastien, for.

nando-se o exsndato menos librinoso, mals aquoso, fwilita o sun
absorpeila on expectorngio,

His a formula do mesmo Doutor e que e tem dado bons re-
sultados ;

Cnlomelanos Tngleses . . . . . .
Enxafre dourmdo e antimonio .

Extreto de polyman . . o 0 L L 4 grammas

ccafl 1 gramma

P8 A 20 pilulas — Tome duas por dia.

Quande as vias gastriens contraindicam os preparadus dea iodo,
pelo sen estado e jrritacio; nds, a exemplo de Bouyers asso-
ciaremios o indo on jodureta  de potissio ao leile & Boemos am
leite dodieo s um xavope de leite jodico: um pd de leite jodico,
o um chiocolate de lelte fodieo, o administraremos sob gqualgner
destas Tormns, Cudn colher de sdpa do xarope ou do po repre:-
st 4 coenfigrammas do medicnmento o cada pastilha de cho-
colate tepresenty, 8 configrammas. Di-se ds criangas duas colher-
dAnbas de xurope por din, ¢ aos adultos duas meias colheres de
sopitt devendo dissolverse o xarape sm ngna fervendo,

0 iodoformio & com muitn wnntugem associado ao oleo de
figndo de bamcalbdo. nas proporgdes de dons centigrammas ¢ meio
parn dez grammas, on uma colher de oleo. Estn associaedo tem
& duple vantigem de timr o mile cheiro do oleo ¢ de actuar
como um medicamento fodioo.

As aguas bromo-lodurndas, como: as de Suxon ( Suissa ) ; as
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de Wildege ¢ as de Challes ( Savoin ) devem ser mteis no fra-
tamento da phthisies de frma torpida, diz Fonssagrives,

Finalments o iodo & empregado externamonte como revilsivo
muite vantajose nos pontos do thomx, onde a perenssio revelar
ohseuridade de sam ; guer se teate de pontos hepatisados antigos,
quet de pnewmonias lobulares peri-tuberoulosns. A tintara de lodo
de Churchill & a melhor formunla. O algodbeo jodado ji nio (em
applicagio tio vantajoss, como as imbroenedes die tinturm de jodo.

PHOBPHORO, — O phosphory @ seus preparados tem sido acon-
sellivlos como anfi-dlathesicos, mas sob umu coneepyio theoriea,
diz Peter: a dinthese tuberenlosa resultude da diminuicio de
phosphoro no economia, que whi se acha om um estado oxygenavel,
o remedio eonsiste oo emprego do phosphoro,

Além disso o metnmorphose cretacea, vevelando a curg da
tuberculose por meio da infiltracio oaloarea ; o 0 aegio estimulante
do phosphoro e de sens eompostos, levarnm os praticos s em-
pregur of hypophosphitos de cal e de sods oo tratamento da
phihisica,

Chuorehill sonsiders o phosphiore eomo um especifico no tra-
tmento dn phthisicn pulmonar, e como lal o emprega, Este me-
dicnmento se bastn, comn dissemos, no smpobrecimento da eco-
nomia em prineipios phosphoretados. Na época e gue F. Churehill
publicon o sen liveo Da ecawsa fmmediala ¢ do tralametilo cspe-
cifice da phthisica pulmonar ¢ dox qffeopaes tubercilosas, Poris
(1858), a sun doutring fez nwm grande movimeuto nos sociedades
sibins, mas logo Troussesn confessoun a insignificancia do phosphoro
neste testamento, Vigla disse a respeito, que nio so o medicamento
ndv setuava sobre o alemento morbido, como fambem nem sobre
oS SYmplomas : tosse, expectoragio, insmmunin, ere, Dochambre ligon
importancln go medicumento como exditante do outrigio, o po-
dendo eombater alizuns symptomns, Ouiros autoves adminisirwvoom
o phosplioro, porque o oleo de figndo de Daeallpio, e a alimen-
tacfo fibrinoss, 08 ovos, n mantsjga, o8 alimentos do mar, peixes,
mwolluseor e ostras tao aconselliados dos phthisicos, devinm todsis
HI BT HE ]‘lm[,u'ieflﬂdi;!rs no ]Ihﬂ&]ﬂlum 01 Aens ]'ll't'lﬂln'lﬂu‘q duhi a
theorin do trataments da phthisica pelo pliosphioro @ seus pre-

pnendos,
Baud aconselha eom enthusiosmo a phosplioléing, substaneia

-
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que as propriedades do phospliore veunes as propriedades nutri-
tivas dos corpos graxos,

N. Guénean de Mussy, nio vendo muito as virtudes do pé

de phospholéing, aconsellia anles o nso wlimentar de miollos
freseos,

Garot tirs da medalla alongadi dos animaes de agongue nma

gordara phosphorada que mistorada com assnear & administrads
aos sens doentes,

O phospliora  em natnrezn ¢ de ditficl]l emprego « mesmo
perigoss, upesnt o feliz substitudg@o Jdo phosphoro  vermelho
amorpho, pelo [lhl.mlllinl'.-r branco ; administra-se mais geralmente
o3 prapados do phosphors, como: os hypophosphitos de eal e
de soifn, Assim Boyer pretende envar a phthisiea palmonar sé
com o usge do pé suling aaleareo de Boyer. Ndo deixamos de en-
contriar neste po de Boyer uma feliz combinagio ( phospluite de
cal, earbonato e enl e bicarbonato e soda). mas nido nos dei-
xumoes tambem levar pelo enthusiasmo e Boyer, consideramos
#ate medicamento como uril, d'entre s preparagies de phosphoro,

Os hypophosphitos de cal @ de soda, apresentados por Benoke

e por Olinrehill, sdo empregados na dése de 50 centigrammns uté
2 grammas, durante varios mezes.

O phosphore, segnndo Fonssagrives deverd ser empregndo na
dose de 1 milligmmma e progressivamente atéd 10 milligmmmas ;
administea-se e capsnlas sejn de oleo phosphorsido, ether ou
choroformio phosphorados. Devese suspender o uso do phosplioro
depois e nlguns dias para continuar mais wrde assim evitar-se-ha
u estentose hepaticn a que os phihisicos estio sujeites,

Um ontro prepivado de phosphore empregudo 6 o solugio
Voirre (oldorlydro-phosplato do cal ). O vinho de lacto-phosphuato
de enl de Duzart & empregado com vantagem para o doente plioki-
siea, solvo nos casos de irvitagio gn&rm-inhrﬂr.ilml, povgue nestig
condlgdes o vinho provoea a diamrnéa. Tem sido linglmonte acon-
selhadoe ¢ empregado o lacteo-hiypophosphito de ferra enleico, mag
sempre sobre as mesmas vistas theoviens, O illustrmdo Dy, Torses
Homem emprega, com proveite, om sun elinien o phogphato de
eul; o vinho e xarope de lactes-phosphato de enl de Duzart, ¢ u
sologdo de Colrre de clilohydro-phosphuto de cal.

r'-l [lr _;:‘i
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raamento symplomafe

Ha na marcha do phithisien pulmonay certos symptomas, qne
pela sua rebeldin e incommodo, constitnem n uniea wolestin pam
os doentes, & wssim que elles dizem : {lase eslie fosse ¢ en
estarei bom. Nés sabemos que no tratamento da plithisiea pul-
monar devemos attender no estado loeal ¢ wo estudo geral do
doente ; muitas vezes porém  deixavemos. o estade loeal,  poara
attendermos ao gernl: que importa que u lesio pulmonar seju
cireumsoeripta, seja limitadan o o nosso doenle tem losse,  guoe
tirn-llie a tranguillidade dorante o dia e, o somno dutante «
noite, coadjuvando esta tosse parn augmentar o estado geral de
marasmo ! Que importa gue @ lesio seja cirommsceripls s o nosso
doente tem dyspnés, gue, aléom de ineommodal-o muito torma a
lematose deficiente ! Que importy que g lesdo seju circumscripta
g o nosso doente temy wma bhronchorrhéa que o afflige o depan-
peral Que imporin que a lesdo sejn clroumseriptn ¢ vemos quoe
estes symptomas ¢ muitos ontros, alteram as dnas primeivas
funcgoes do organismo — a@ anlrivde ¢ a hemolose — deixnremos
de lado o estado loeal e combateremaos por umie medicacio embor
que pallintiva, estes symptomas (fosse, duspnéia e bronchorviéa)
impedindo assim o mareha marasmatica, mpedindo gue o estado
gern]l miis se depaupere,

A phthisiea pulmonar dura as vezes annos, sem que o doente
seja molestndo  por incommodo algnm, ¢ o epso dn woeleancia
do orgio e do orzinismo . ontris vezes  porem nio se di estg
felix tolerancin ¢ cntflo tem Juzar as manilestagies morbidas tio
afflictivas, quilo graves parn o doente, O taberenls, que dormia
no parenchyma polmeonnr, disperts com s intolerancin deste o
dahi s manifesinedes graves. DVentre estes symptomas, els os
mais communs; febre, tosse, dyspuén, iemoptyis, suores, expe-
ctorac¢iio, anorexin, diarrbés, vomitos, insomnia, erethismo ner-
voso, chloro-unemin, palpitnedes, ete,

SAu estes o5 symptomas contrs o8 qooes Vamos AsEorm aetune
¢ seja dito, ee muoitas vezes nnda podemos vontra i dinthese,
na maiorin, ou quasi totalidade dos casos, subjngamos por uma
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therayention apropriada estes symptomas tho molestadores, E' uma
viotoria palllativa que o medico nleanga contrn o aterrador ini-
migo, e dpenns toma forgns para de novo apresentar-se, mas
¢ o allivio levado an doente, ¢ de nma hora que fosse elle
sempre conviria,

Sigamos pois estan pestiea « vames apresentar os principaes
ngentes  thempenticos contim a symptomaldlogia  de  phthisiea

rlmonar.

FEBRE. — A fubie & o reflexo fiel do estudo do peito; diz
Fonssagrives. desde gque clla apparece deve.se eonelnir que comeca
o amolleaimentn,  isto gunndoe nio vem pﬂl'i.ﬁﬂmr a4 marcha da
philiisien  seoidente morbido estranbo. A sua duragio estd em
relngio com g intensidade o extensio da porgfio do pnlméo inva-
didi  pelo processo  inflummatorio; ella  decresee desde que a
losdio pulmonny tends o se limitar, Os periodos apyreticos sao
ns vezes muilo hmguﬁ 0 SR Prociriamos n.].ﬂnnqar por meio
dos antiphlogistions directos ¢ do methodo razoriano. Falhando
esliy melos, o fIIIIIIﬂfl AO  possam ser u.pplit&ﬂﬂuﬂ lan;ammnﬂ
mic das prepargies quinicas on arsenicaes, No zeculo passado
wlgnns autores fizeram da quining win medicamento especifico na
tuberculose, e fiverdlo razdo  porgue este medicamento comba-
tendo o febre, tornando menores os paroxismos da febrs hentica
tnberenlose. desenvolvin o appetite ¢ o organismo com isto ga-
nhava.

Fonssagrives da nos seus doentes como bebidn ordinarvia para

desenvolver o appetite o tonificar o organismo  uma  maceragio
paren de qoing vermelhn mistnrada com Bordeaux, A quina
6 muis empregada gque o snlphato de gnining, ndo so por ser
Menox e ¢ ber nma aocdo tonica mais branda sobre o esto-
mage, como  porgie  preenche as tres  indicagbes: vombate os
piroxisinos  febris, os spores ¢ o diarrhéa.

O sulplate de guining sevi applicado gquando falhar a quina,
O pesinieo o nestes easos mbem applicado com vantagem, este
alom de desenvolyer o appetite e combater a febre & um medi-
camento  die poupanen; di-e o acido arsenioso em pilulas de
i milligenmma eads nma em nomero de tres por dia, e segundo
Fonssagrives  alé olte por dia, O apparecimento da febre tra-
gendo inflammacio doo purenchyma pulmonar, ( congestdo peri-
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tubercnlosa) deve-se combater estn congestdio, esia pnenmonia
peri-tuberenlosa,

No tratamento destus pnenmonias, deversmos procurar a sua
causn @ enoontradn que seja combatel-w; o estas cuusas sio
commummenta : o desapparecimento de nam darthro, de um eczema,
um retrocesso  hemorrhoidario. o suppressio brusca de soores
habitoaes, circumscriptos & cevlns partes, ocomo aos pés, v a
indicaclio parn  esles easos ¢ fuzer reapparecer o darthro, o
epzema, ofe. Conseguiremos fazer reapparecer um darthro, um
epzema pela applicagio de um pegqueno vesicatorio, ou de wna
tira de emplasiro de thapsia; consegniremns o reapparecimento
dos suores dos pes por meio de pedilnvios, on mellior usando
de meiss, em onjo interior se dche nma wmistura de uma parte
de sal ammonineo ¢ de doas de eal viva, [ Ruete, ) :

Consegniramos finalmente o reappurecimento do fluxo hemor-
rhoidario por melo do aldes soceotrino.

Entio, removida n cnusa, combateremos a congestilo,

As ventosas sarjadas e seccas alternadas, ou a sangria (esta
em onso nltfimo e com as indicagdes precisas ) sio com vantagem
empregadas contra o dor, a dyspnéa, @ tosse e a hemoptysis,
esta nltimiv ¢ pelo Dr. Tores Momem combatida pelo ehlornreto
de sodlo e nm poueco d'agun, paeee que o chlorureto de sodio
aoctna no estomago como  derivativo, acarretando para alid a Huxdo
sanguineil.

Deve-se combater a congestio pulmonar peryvphimica propor-
clonalmente ao vigor do doente. diz Peter.

| —Tagrane emeriweo, — A febre no decurso de uma tuberon-
lose reveln o apparecimento das pneumonias periplyvmicas, o é
nestus ciroumstancins que o teearoe emetieo muito aproveitn ; as
vezes, & carto, estn fehre traduosivd nmn pleurezia, on a absorpedo
purilenta de umit pegquena ecaverun, eujo contendo ndo foi com-
pletamente  saliminado  pola expectoracio, mas a esenta denuon-
cinndo esterfores crepitantes ¢ sub-erepitante fino decldinm o dia-
gnosticn (dn congestio periphymics.

Sendo poteo intensa a febire que se declam na tonberoulose
torpida, o mesmo ndo suecede na (nbereulose erethica, onde a
fubre sondo pronunciada o intensa requer o emprego do tortaro,
Monnerst ¢ Fonssagrives sio preconisadores do tariaro nestas
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congestiies, Lsfe emprega o tartaro, até qne elle seja tolerado s
eis a suxa formula:

Tartaoro stibindo . . . . . | L de 20 a 30 centigrammns
Xarope diaeodio . ., , ., .. . 18 grammas
Agun distilloda de lonre cerajo | b1 .

Narope da fldr de lueanjeiva, . 15 '

Apaa. o o000 120 "

E' poderosa este medicicio que descongestionn os pnlmoes
acalma o8 movimentos coardicvasenlires e abaixa finglmente 8
lemperatura, € uwm verdadeiro sedutive do ealor Tebril.

Infelizmente porém nem sempre podemos perseverar no sen
emprego, suspendendo.o quando o irritagio g'nst.m-intest_inul, deter-
mina diarrhéa.

Diz Fonssagrives gque & anfes mais commum 0 constipagio
que a dinrrhéa, o Dr. Eloy de Andmde diz gque & a dinrrhéa
quem qlmﬁti sermpre o nh'rj'gﬂ a :-_:uﬂprmﬂm' D uso ilo (artaro. Nos
temos ﬂmpregm’lu T ens il saur_ln., LI uDdE uﬂirmgmnr.{-a ni-
mero de ppnenmonicos ¢ mberenlosas, o lartare associado ao opio
(xarope dineodlo] e nio temos notido estas diarrhéns, nem tambem
constipnedes, o gue sueeede as vezes & o apparecimento de vo-
mitos que eedem com s diminui¢io do taetire 8 augmento do
opio, o mesmo acreditumos suceederin com as diarrheas,

E' o tartaro, diz Fonssagrives, quem estaciona o molestia
em sua marcha, e di ao doente por munitos annos a apparencii
de uma boa stnde. Ha enfretunto eonfeaindicactes para o em-
prege do tartaro: assim o8 snores polurnos, o MGEsmo, @S
diarrhéa  eolliquativa. artheodynias o ainda o Treitngiio gastriea
truduzida pels lingun vermelha, lisy e privada do seu epithelio,
ot quando o prlse & pegneno e frequenta (105 0 110 pulsacies
por minuto): a frieka do pelle constitne tambem uma contia-
indieagio. Diz aindn Fonssagrives qne ns {érmas gulopante. as-
]'Ih:p'liiﬂﬂ. ontarrhal o typheidéa, constitaem ontra contrnindicagio
part o empreca do tartnen em altas doses, Bm resumo divemos, _
o artare & am valioso anxilio me phthisicn prdmonar, mns delle |
THIE ]H'Hl{' lum,:lr M ns Cerns, wssit eamo todos os wedion-
mentos emomedicing, o fartaeo fem suas lelizes Indicagtes ¢ contra-
ndicages,
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Petar prefere o kermes nos periodos agidos da fuberenlose
chronica, na ddse de 20 a 30 centimnmmas. Fonssngrives para
obter o tolerancin do  tarfaro associa a este dons granulos de
digitalina.

Coma o tnrturo em uso prolongado, produz as vezes a pertur-
baedo guttural, Fonssagrives aconselln ceris precanedss,  como ;
gargarejos oom agaa frese apos g ingestio do tartare, ou usar do
medicamento em pilolas

Para evitar a tevitagio gastro-intestinnl o D, Eloy de An-
drade aconsellin nos seus doentes como hebidy ordinaria a infusdo
dee sementes  de linho, on @ solucio de sementes de marmello.

His uma formula pilodar aconselhada por Herard e Cornil
pamn obter a tolerancin ¢ eombaier o elomento eongestivo :

Tartaro emelieoo o . . . . . ... 3 cantigrammas
Extracto de aleagua. . . . . . .

Puarn 20 pilulas, Tome 3 por dia.

0O Dr. Eloy de Andrade nos easos de fobre continua, pre-
fere a segninte pocio

Tietars . . . ... ... .. HoE P el 30 centigrnmmas
Infusfio brmndan de digitalis. . . . . 150 mrnmmas

Para tomar uma o dnns colheres de sopa todas as madme-
gadas,

I —IrEca. — Fonssagrives na primeira edicio de seu livro
g6 exprimia sobre o emprego dn ipéca no tratamento da phthi-
sica ponlmonar: ** en nio dnvido, peln unalogia com os resul-
tados qne forneos o ipien no pneamonia, que uma infusdo con-
centrudn deste medicamento,  addicionadn de xarope dineodio
¢ ngua de lonra eorejo, fornegn mesuliados muito analogos aos
da pogio stibiadn, Serin teressante  [azer-se ensalos sobre o
substituicdo Jda iplen 2o emetice no tratamento da phthiziea ;
tenho pensado, mas nie rive ainda tempo de chegar o egse
ponta "o N osua segumdn edigio, Fonsspgrives, baseado em
sias olservagoes, J4 apresenta idéa formadn ¢ considers a ipben,
camo tendo oomesme wtilidode que o tartaro stibiado na plithi-
sien febnil, A acgio da ipéen € menor, menos setiva que « do
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émstico, portm & mais olerady, o portanto partienlarmente indi
cada nos casos indecisos, em que ao lado da febre, o pulso &
poneo resistente @ gs foreas poned confinngn nspirpm, No mulher
o emprego du Jpéen constitue aoregrp, ¢ o do emetico a excepcilo,

E' pols com muitas vantagens que Fonssagrives empregi o
ipéea no tratamento da febre  symptomntion da diathese tuber-
culosa. J4 antes de Foussuerives, Richter, Weber e sobretudo
Ruld smipregaram g ipéen uneste  sentido. Reld  administrava a
ipecn durunte mezes, @ som inconvenientes pam o doente, antes
com proveito desde que baja as convenientes precaugoes, = T enn
safely affirm, wnd I am wvarranted lo do so by the best of o'l
lests, experience, thal £ never saw any bad fFecls frome a comr.
of this kind vonlinuwed for scocral months with proper precat-
tions."" (*)

A ipéea & administrady segumlo s indicagdes » contraindi-
ooes do tartureo emetico,

[l — DiGrravis — As contraindicacdes do tortaro emelico, os
casos, em que este paderoso medicamento nio pdde ser administrado,
sflo suppridos por meio de um outro medicimenta onjus experien-
cias de Iaboratorio siv confirmudus plennmente peln observagio
elinfen, este medicamento & n digitalie. A historia da digitalis,
o8 egiudos feitog sobre vste nedicumento darante 156 annes, nol-o
apresentnm como um sutiphlogistico por exeallencia, ¢ por tanto
capaz de combnter o slemento inflanpuntorio da phithisien pul-
HOTAY,

A digitnlis diminue o calor ovgunico, sempre eloviado nos
phthisicos febricitantes, abaixa o rhythmo da clrenlagio o da res.
Ilimﬁﬁn, consinniemesnbe Eupurnx{ri[ndﬂ nestes doetites, tem o
tanto inteira applicagio nestes casos. Na Inglaterta o emprago
da digitalis na phthisien pulmonar, para eombater o clemento
inflammarorio tem siilo objecto de serios estidos, d'entre outros
meneiopuremos oz do Dy, Magenni, gue os instituio em 1794 siobire
oiln prisioneivos francezes, vietimas do tuberonlose adiantada.  Des-

(") Reld, Au Fauasy on the phthais pulwonaty, pog. 186
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les doentes sels estaviio no terceiro periodo da molestin e dous 1o
segundo petiodo, A administmacgio da  digitalis den o segninte
restltndo no fim de fres semanpas : diminmgio da expectoragiio,
da tosse, nboixamento do pulso gne de 100 o 110 descen a 5o
0 65 pulsagies por migute, Mals fede o molesta ageravon-se,
e assombroso serin se nido aggraviasse attendendo 4 hygiene dos
presos, ¢ bos graves decidentes do gramde absixamento de tem-
perntury,  morrernm cineo dos doenles,  cnrasim-se  dous, € o
eitavo Tol envindo para o Francs em lsongelms condicoes, Con-
sideramos  importantissimas estus observaches que altamente reve.
Mo o aegio benevola e digitalis, pois além de serem observa-
coes de Magenni, que com  docnra o hor (6 desereve as suas
obsetvagies, como ellas se detnm, tratava-se de doentes que
pﬂh&h snun pasigio  soocml erio n.ln*imuh:ﬁ un IH‘iTﬂj’-El} de toda ]1}'-
giene ; ohi estd o quadro de suus observagbes, gqne ninda refe-
riremos  por alto, parn confirmar o gque dissamos. Magenni fa-
zenilo  entio ensaios no hospital da mavinkn de Plymonth,
sibmetten 72 doentes Jde phihisien nos diversos periodos con-
seguio salvar 20 eavernosos @ 16 gue tinhiio @ sua molestia no
primeire periodo, Fowler ¢ Duglus e ontros confirmam esta acgio
prapodernnte dua digitalis,

- Quunido predominnm os phenomsnos ngudos de palpitagoes
violenins, o Dr. Eloy de Audrode smpregn com vantagem o digi-
tulis, maxime nos epsos de hemoptysis,

A tintora de digitalis empregada por Magenni em em doses
grescentes deside H0 ardé 20000 wesimo 300 goitas 3 daoses que paree
ceqos muito glins, entretunto grudnando. o medico saberd quando
deve augmentar on dlwingir o gquantidade empregandoa nos
individuns  fracos, tnberculosos, febris, nos quoaes o ortaro ©
coutraindicado.

IV — Revvestvos, pegtyarivos —Terminaremos o fraiamento
das hyperemiss ¢ puetmouins lobulures peri-pliymicas, estudando
o differentes revilsivos e derlvativoes eutiineos caulerios. mozas,
sedenfioy, rexipalorios o finnlmente dinlure de iwdo ¢ o thapsia.

Remontando a antipn data o emprego dos derivativos cota
neos, ja Thermison empregavi os eanterios nos aliimos periodos
da phthisica pulmonar, com o lim de atteabir exteriormente vs

valyagv
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bhumores internos, Estabelecidn nma aleera cutanes, a suppuragho
desia impedin o uleera polmonar.

E' nos periodos congestivos, nn resclugdo das pueamonias
peri-phymicas que os derlvativos tem sun inteira  applicagio,
facilitando o resolugio das pneumonias, « trazendo o doente »
um estudo de sande apparente.

Attendendo o gue sstas pneunionias sfo as mais das vezes
cirenmseriptas, nds preferimos nestes oasos 08 pequenos vesica-
torios, aites que o lvgos vesicatoriog que munito econgorreriam
para o depanperamento orgiics,

0 derivativoe  entaneo opéra, coma muito bem diz  Peter
“eomo fanegdo morbida, como  phenomeno de compensagio oun
de  substitnicdo, ¢ em virtude do apliovismo  hippoeratico  por
elle modificudo : Dhwobus morhis simul obaorfés, debelior abgeural
allerum',

Peter prefere os pequenos vesicutorios ¢ de preferencin os
canterios. Nestus prenmonins as moseas da Mildo, a8 moxas,
sedenhos e cauterios die optimos resultados,

(Graves aconselhava, como meio prophylatico, nos casos de
disposigio hereditarin, collooar dous comterios ou sedenhos nas
fossns snbelaviculares. Ndés pensamos com o Do Eloy de An
drade, que estes melos sio nteis, & verdade, masa gne sua su-
pressiio  posterior serd mlvez a cansa do  desenvolvimento da
Iberenlose.

D Dr. Jaceourd deonsellii estes dous caulerios subelaviculn-
res, quando  apos umis bronehite, ¢ doente continunr s tossir,

0 Dy, Eloy de Andrads como meio prophylatico seconselhin
us friecdes nas partes anterior e posterior do tromeo com alcool
vectificadn, Se as pnenmonias na tuberculese torpida nfio se
resolvem, o Dr. Eloy de Awdrade empregu as fricgdes de po-
mada stibiada, ou a tintura de iode. Quuando & pneumonia se
ajunta o pleuriz e a pevralgia circomseripta emprega-se o wm-
plastro de pez de Dorgonha sobrecurregado de enphorbio on sal-
picado de tartaro stibiado € uwm n dous grios de acetato de
morphing. Peter ligando grande importnnein aos revulsivos, pre-

lere 08 vesieatorios e 05 causticos ; exelue o thapsia, o oleo de eroton
tyglium, n pomadn stibiada ¢ ce implastros de pez de Borgonha,

Elle regeita o thapsia pelo prarido e erupedo vesiculosa Emdu-
J. »,—25
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zida, e deixando no corpo eivatrizes indeleveis mui desagradaviis
a8 mogas ; incorrem un mesmo defeito o olea de oroton e a po-
mada stibiada ; diz Peter * cleatrizes pelas clontrizes antes as
de um canterio ",

E' verdade o que diz Peter, mus o professor nio deixara

de concordar. (oae vesles rovulsivos sio  muls “nerEicos o mnis

promptos que o vasieatorio & eanlerio, o que portanto em casos

ameagadores de more, as eieatrizes wudn querem dizer, N
A escolha do revalsive e o seu emprege amunam do estada

gernl, e estaio loenl do nosso doente,

Continnamos agorn, depois de estudado o ratamento dus
pnenmonias peri-tuberculosas o dg febre, a mopcionar os diver-
508 Symptomas graves, assin eomo o sen batamento wie phichi-
sica pulmonar.

TOSS8E. — Os phthisicos apresentam duns especies de losses,
uma expectorante on util, gquande realiza sen tim, isto &, concorrs

i expulsio de escarros, eujun estagnacio nos bronehios duginen- s
taria a dyspnéa; outra secex ou inutll que ndo trazendo allivio ]

algum go  doente, o fatiga, ocongestiona sens pulmdes priva-o
do somno ¢ o inunda de profusos suores. Estas duns especies
de tosse ge distingnem bam pelos sens caracteres; nssim uma o
gonora, profunda, Jmmida, constitnidn por longos e energicns
mspiragdes ¢ expiraches, estn & a Ltosse expeotorante ou ulil |
outra ¢ pequena, secen, incomplets, como convulsiva o o expi-
ragdo que efla entrecorts @ o unico tempo apreciavel (dn respi-
racho.

Durante 4 sun durdcho o face se enrubece, as veins frontaes
se entumecem « os olhos lacrimejam,. A primeira se manifestn
ac dispertar do doente, gquando os Lronchios entorpecidos até *
entdo pelo somuno, sentem a acgdo do etarrho, e se irritando,
expellein este pelu tosse. A segunda se manifesta em consequencin
do movimento ( maxime guando os doentes estando deiwdos
sentam-se nn e o, pela ingestio do alimento, por uma eor-
rente de ar frio que poem em jogo a sensibilidade reflexa da
pelle, As vezes elln depende do mio estmio das funegdes diges-
tivas, @ a tosse gastricn on estomacal de nlguns plithisiograplios ;
vou de alteracio dn (rachéa ou larynge, A tosse sesca depende :
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mesmo da sseonra don muoosa laryngo-bronchicn, eombate-se pois
esta excitando mma hyperseeraciio dos follienlos mueiparos da
mesmn muoosa. A rosse  expeotorante, traduzindo-ge por um
excesso nn expeectoragdo, sonfraquecindo  assim o doente nds a
diminuiramoes por meio dos bilsamicos no interior on em fumi-
gagbes e pelos sulphurosos,

Esta tosse secen, reconhecondo diversas cnusas, diversos sdo
tunhemn 08 meios parn combarelu [Ventre estas  mencionaremos
o amprego dos revalsivos nos exreomidades, como os banhos sina-
pisardos aos pes, g evaporagio de o ligeido halsamico, tornando
hnmida a atmospliern do aposente, as preparagoes de belladona, de
lnotnoario « de meimendro, gne todas tem side ampregadas com
vittugem, Do opio 86 empregaremos o naresing ¢ codeina, que
o beme secdio monifesti sobre o estomago. O opio diminoe o
appetite, eonstipn o ventre, suppivime o expectoragio e augmenta
08 sueres — fondes de esgolo,

Os cyanivos sio empregados com grande resultado ( Fonssagri-
vesirnoagna de lonro cerajo nn dése de guatro a oito grammas ; as
amendoas amargas, emoum loosh, nn dése de quatro @ sels grammas ;
o neido eyanhydrico medicing! do Codex na dodse de dnas a eineo
gottas, am wm looch. O lnetneario & pelo mesmo professor empre-
gado: T leoch braneo, addiclonado de quatro a cinco grammas
e aguee distiflada de louro cerggo. ow oines a 10 centigrammas
de valracto oleonlico de lactucario. Os opinceos, apesar dos seus
ineonvenientes, serin empregndos em peqnenas doses quando a
tosse nin oceder. Diversas observacdes citadas por Fonssagrives
attestmm que o extracto aleoolice de helladonn na dose de nm a tres
rentigrammas produz muito bom effeito, suspendendo as vezes a
tosse 4 muis rebelde,

(r hromureto de potassio foil empregado por Gubler com vanta-
gem, uassim elle presorevia : agoa 150 grammas, bromureto de
potassio 10 grnmimas para tomar dnas eolheres pelu manhi e o tarde,
Finnlments os sedativos sin empregados pela via atmiatries, assim:
os cigarras de damrea, os de Hspie, sto. Ainda os alealines, a
polygala, » u seyila, sio twmbem empregados, maxime gquando os
CSUILFTOS  VISCOS0S  plo pmla-m aer wlominados. A ]_IUI]rg'Illil {t ndmi-
nistrada om pilulas, ois a formila de Fonssagrives :




Sabfo medicinal. . . . . . ... ... ... s

Para 86 pilulas ; tome nma de hora em hora.

F tambem empregado em {érma de xarope (80 grammas de

xarope para um gramma de pé de polygala) : on finalmente em
férma de tigana.

Quando a tosse & expestorante, ou ntil. em vez de acalmal-a,
ponvem antes execital-a, pois que ella favorece a eliminaciio do pro-
dneto complexo da secragio muco-pmrnlenta dos bronehios, on do
lignido das cavernas, mistura de pus, de mueos, de maleria tmber-
enlosa diflnente e de tecido pnlmonnr. Para nuxilinr esta expecto-
racdo nio hn como a posigio do doente. assim elle deve callocar.se
de maneira que a extrimidade bronohicn se abra na eaverna ao
nival do liguido. FEsta posigio & instintivamente tomada pelos
doentes, & ossim (que nns expeotoram deitudos de lado, ontros final-
menta expectoram melhor estando assentndos & com o eorpo ineli-
nado para adianfe e parn baixo, estes sio em maior numero, Quando
porém o posicio sé nio auxilin 0 expectoragio, devemos activar
o8 esforcos da vosse pela exeitagio da pelle com agua fria, on pelo
emprego da nox-vomica em pequena ddse, que activando os musculos
garante a expectoragio,

Vemos do que aenbamos da dizer, que a therapentiea da tosse
varia com a« snas distineches cliniens,

DYSPNEA,—A dyspnea ¢ um dos symptomas e sempre acon
panham @ phithisica pulmonar, & um phenomeno as vezes ater.
rador e amengador de morts, esta dyspneéd deve pois com presteza
sar combutidn, antes porém de Mllprmos sobre 0 sen tratamento,
vejamos quaes sio as cansas dn dyspnén. Os phithisicos sio dyspnei-
cos por muitas cansas, ora isoladas, ora combinadas entre sl estas
causas, sio as sepuintes: 1.* inlllimgdo de tuberculos em lodo o
pulmio, diminuindo o campo da hematose ; 2% as congestdes peri-
phymicas; 5. *a obliteragdo plusmatien on indurecimento das vesi
cnlas pulmonares peri-tuberoulosas ; 4.% o emphysema, considerado
como beuefico no doente, pela respiragio colateral supplementar
mus gue & umn causa de dyspnéa (Fonssagrives):; 5.* a abun-
dancia de expectoragio com ineompleta sliminagiio ; 6.4 rmptura do
puullibrio entre o quantidade de sangne, envinda a0 pnlmiao pelo
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coragho direito e n quantidade de tecido permeavel gue olle atra-
vessa, Esta oppressiio quasi sempre acompanhada de palplta¢hes.
v untes cavdiaen, que pulmonar; 7.0 finnlmente, esia dyspnés é
toda de fundo nerveso (exeitagho do pneymo zastrisco, Conhecida
a causa da dyspnéa, serd fucil agorn combatel-a,

Quando a dyspnéa & devida quer a infiliragio tnberenlosa,
guer as congestoes peri-phymiecas, quer a obliteragio plasmatiea
das vesioulas peri tuberculosas; nos o combateremos pelos revul-
sivos, pelo tartarvo, pela ipéea on pela digilalis ; quando o dyspnéa
reconhece a primeirn cansa. diz Fonssagrives, qne elle lem obser-
vado instantanen desapparvecimento do oppressio  pela abertura
de umn janelln do aposento do doente, Quando a dyspnéa ¢ antes
cardinen (Jue ;ml mongtr, reconheecendo n sexta onusa, ella serd vom-
batida peln digitalis ; quando ¢ devilda a weompleta eliminacio da
abandante expectorncdo, devearomos activar o eliminagio pelos bal-
sumicos, ocomo ji vimos, Quando, Hunlments, o dyspnéu & nervosa
antdio s inspiracio de vapores selativos, destus substuneiys antispas-
modiens, etheres oyanicos, oleos essencines, inhinlacie do gaz hy-
poazotico, formndoe na combustiao do cartiio nitsdo, dos clgurros
e Espie, ete., dio excellentes resnltades, muxime se alndn noonse-
Iharmos o repouso quasi absoluto.

Além destes meios, ha ainda dous, as injeceies hy podermicas
de mworphina, ¢ as inhalaghes de oxveeno. As Injeegoes  silo
diariamente empregadns entre nds, e ais a Tormula

Agi de louro eerejo, . . .. . . . . 2 grnmmas
Chlorhydtuta de morphina. . . . 20 centigrammas

Faz-se nma injecgin e mma gramma de Houide que contem
um centigramma de morphinn; em  todas dyspnéas,  gquer pul-
monar, gquer enrdinea, o marphing tira optimo resaltado,

Quanto ns inhalughes de oxyveeno, estas sio aconselhndas por
Fonssagrives, « '““l?ll"-‘gﬂ'hl-ﬂ oy elle nos sets dosntes com bom
restliado nos cusos de dyspude, O oxXyEeno ¢ preparado eom
wma parta de peroxydeo de munganez, previamente epleinado, ¢ nmi
parte de ghlorats de potass. Assim preparado o oxygenn ¢ achimi-
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nistrado em inhalagbes aos deentes por meio de um apparalhio ima-
ginado por M, Limousin,

AEMOPTYIES, — 10 um dos symptomas que na marcha da phihi-
sien pulmonne muitas vezes se manifesty, o prinsiplo o3 esenrros de
sangue seé apresentam comn premunitorss du hemoptysis. qne as
vezes simples, fornam-4e as vezes relieliles @ qimeacnm mesma a vida
flo doents 3 sendo em todos ns casos um symptoma  aterrador
para o dosute, ¢ parias pessoas qne o ceroam, mesmo aguellas he-
moptysis que consideramos salatares. mediommaentosas.

Um grande nnmero da obserengdes de phthision pnlmonar, somo
o8 500 ensod referidos por Che L B. Willinms e por Che Th. Wil-
linms 2 o8 100 easos refaridos por Cotton ; os 1200 easos rafaridos
pela Dr. Pollock ; oz 2,700 casos rafaridos por Fonssporives ; em
todas estas observagdes o hemoptysis  rem-se manifestado  em
mais de 1, por cento.

As hemoplysis se dividem am duns eategoring, segundn a sua
cansi. Assim ha hemoptysis mecanicas o eirorgicas dependendo
da destraigio do toride pulmonare de uleernglo dns vasos qne
ndo se ohliteram. Temos em sequndo lugar as hemoptysis qoe sio
n consequencia e nma flnxdo aeriva de sangue, As primeiras =80
noeidentaes, traumaticas, ellng depanperan o doents, e ndo lhe trazem
nllivio alzam, polando mesmo rerminar o2 sans dins, devemos pois
quanto ant=s combatel-as, As segundas descongestionando o pnlmo
trazendo-the d@llivio, » empedindo a manifestacio de novos tn-
berenlos devem ser comhbatidas sé qnando. continnando ameagar a
vida do dosnte, O nosso guin nn differeneial serd a congestio.
E imporiante essa differcnca, porgne ella tambem gnia a thern-
pention que varia ¢om os casos,

Tratundo se¢ de hemopty=ls mecanicus deverdmos imtmediata-
mente intervir, ¢ entio serfo aconselhados: nma  atmosphera
[resca, o prepouso  whsoluto, aconselhando se no  doente quo
dlﬂm‘luﬂ esing i fosse gie U Apparecer, (que apenns respire ;
s bebidas acidaludas, como limonndan soiphuriea ou chlorhy-
deien podetidn se0 geludas: o emprego dos hemositions como :
esporis de seateio. nas ddses de S0 centigrammas w duas
grummas ;. a ergobinn nos doses e 50 centigiammns a0 mma
gramma: o malino, emotizann (20 por LOOD) on em extracto
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(doas a gquateo grommas): estes dous wltimos sdo  associndos
por Fonssawrives o cupregndos nn ddse de uma gromma  de
cada wm, flanlwmente o snceo do ortign (urdled wrens), estes
guitro medicsmentos actunm sobre os yasos  contralindo-os,
impedindo portanto n hemorrbugia,

Tumos em seguidn os  mediocumentos (aeldos wmineraes) :
rannine gue se empregn e Jddse de 80 grommas o duas grame-
mas; o aenlo gellico, na ddse de G0 centigmmmns o oma
grammia ; 4 monesin ¢ o ento nns Jdoses de duas a oito LT3 -
mas; o sanvue de Jlrago, nas Jdoses de uma o oifto grammas,
a bistorta, nu lhse e 20 grammas por litro z o perclidorursrn.
de ferro o 3¢ no dose de 10 a 80 goltas no leite, podend
estn ddse ser olevnda até wres grammns. Bsies medleamentos
actuam sobre o sangue tormindo-n mais cosguluvel

Temos em seguida a digitalis em pd, & a conselliada por
Arun na ddse de 4 grammons associnda ao azotwto da porassy
(partes iguaes); Buchard presqreve u digitulis em pé uns doses
de tres a 4 grammas em 200 grummas de agun wdognds com
xarope de limian, A digitalis & muito vantajoss, mas achamos
estus doses um pones slevadas, os effeitos Irdo além do ueces-
sario, segindo sneceden ao proprie Aran. O aeetsto de clumbo
¢ aeonselhado por Masseille uus déses de 80 0 40 centigram-
mng, segundo o propcio Marseille esta adminisiragio deve sep
pussugsirg, poogue o administmgio lentn e prolongads produz o
saturnismo, A terebinihinn o weonseliada por Copland na didse
de quatro a 10 grewmus sondoionadns por mua géma de ovo ¢
adoguda  pelo xarope de fald. Esws  wres medicgmentos sio
aconselliados como depressores da eireulugio, wrpando esta mais
lenta e diminuindo o nlluxo de sangue para o peito, Mileent
acouselhan o emprega o pogio  antiblenorrhagicn de Chopart ;
Miloent basea-se em quatro observaches muite lmportantes:
a 1% observagio & de uma lemoptysis que dorando dous dias
ceden com a primeira colller da poglo; n 2¢ & de pma hemop-
tysis que resistindo no espordc de #enleio ¢ wo estracto de rata-
nhia, ceden vcom u tesmy pocho; 1 82 & de uma hemoptvsis
que niie cedendo G sangrin, eedeu a poclo; a 4.* linalmente, u

hemoptysis durndo dous dias vedeu com 8 pogio. l/q{'lﬂ
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Eis o formnla:

Balsamo de copabiyba. . . 30 grammas

Xarope de tolt. . . . ... ....... 30 %
Apuoa de bortel&, . .. . . . oo 0 ..o . B0 s
Aleool , . . . . e afamti s i aa s wy U 4
Aleool miorivo, . - o 0 0 0w v s e e e s | '

Tome de uma n gnatro eolhieres por dia.

Os hyposthenisantes sdo tambem empregados ua lhiemoptysis,
assim Troussenn e outros geonselham a ipéca na ddse de quatro
grammas divididiss em (uuatro papeis e dando wm de 10 em 10
mwinutos. O tartare stibindo tem zido prezeripto nos casos de
hemoptysis e foi wlle que na ddése de 40 centigrammas snse
penden uma hemoptysis em nmn phthisien gravida, seguindo a
gravidesz o sen natural eurso.

Vamos agora ver qual o teatnmento empregado nas lemop-
tysis congestivas — aqoi, como ji dissemos nio convem intervir
logo, esta hemoptysis actua como um medicamento, nos inter-
vitemos quande ella 0r insnfficiente parn combater a fluxdo,
n esenta revelundo entdo congestio depois da hemoptysis, os
revilsivos nas  extremidades imferiores e as sanguesugas aos
maleolos serio uteis parm completar o tratamento da fluxdo
comegado pela hemaptysis,

Quondo pordm estn hemoptysis congestiva [Gr exagerada de
manasirg 4 compromatiar o estado (o doente, entdo u combate-
remos como nmn hemorrhagio,

Foussagrives desereve nma onfra {drma de hemoptysis, deno-
minada hemoptolea ; nesta fondem-se as duas especies de hemop-
tysis mecanfen e congestlva ( Quxdo activa e destroigio rapida
do tecido pulmonsr ¢ dos seus vasos). Nesia especie intervi-
remos com os medichmentos apropriados,

Sio estas ns hemopiysis observadas darante @ marcha da
phthisica polmonar, como vimos nem lods hemoptysis deve
sep  combatida. Quoande a hemoptysis deverd ou nio  ser
combatida, no primeire ouso gqnal o medicumento, ¢ no segundo
caso eomo proceder; sio gquestdes faceis de resolver; tenhun-se
sempre em vistn o estado gernl do doente, sen pulso, & o estado
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dos pulmies, este poderd ser  eseolbido d'enbre 0s qoe enumes
ramos todes, on quasi tados poderesiasinos vonlra este symptomna
(e i veses abrevin os dins de dosnle,

ANORZEZIA, Iates symptomi & n2 voges o signal do Dber-
culose gue comedn, ¢ @ b o phetomeno gue seguindo o
flrarenlose o sun narehy se aecentne no lereelra periodo da
inolestis,

1 ddos symptonis sopeelle o mads lememos porgue elle
privae o nosso doente de pubeiese, cooper nssime pars o sen
depaupernmento organito. Aldm da anorexian o8 doentes depols
de wma predgpned tefeiciio sentes-se UPPPESSOS. SRS de pleni-
tile, guasi sewmpre seguidn de sactagies.

ftn snorexin &, segunde Fonssagrives, devida o varias
cansas; assim o possigem de eseurros mais on menos insipidos
o as vezes fetidog sobre o mucosi lingual, o uso de oleo de
figndo  de buenlhdo (par alguns doentes) ;o emprego prolon-
sudo dos opinesos:  a insomniin g os vomitos ¢ @ seguesteigio,
siio ns causad mals feequentes do anorexia.

O tratamento consiste sm pemover estas causas: lavar a boeea
com fgan aromuliseds, um poneo antes das refcienes, suspender
o ngo do oleo de fgada de baenlhao e das preparmenes oplacens,
¢ fzer o doente mudirss de localidads,

Pepsistindo o anorexia, Fonssagrives prescreve a pogiio:

Vinho de Bopdeans _ ., © | C .. 1B mmmimas
Tinturs aleoolica de nox-vomiea . . . b goting
Extracto secen de quine. . . -, ., 2 grammas

Xarope e easens de laranja smarga 4 "

Tome em doss doses duranie us refeigoes.

Tronssean neonsellit o acido eldorhydrion « as alealinos | biear-
bonato de soda ) Peter avgoindo Troussenn ncongelhn giz pee-
purndo na dése de 50 centizrummas no comeqn din refeigio,
e 4 a ¢ gottas de acido chlorhvidries em 4 on 6 collisrzinling de
SN nasnonrnda [f.gn r,h*lmih chiv pwlelgdio ] elle ella 8B "l"-'il;!].‘l’!ll;ﬂtﬁ
gque justificam n sua medicacae. Peter alndy sconsellin g tinbuars
smargn de Bawmé na dose de 2 goltas em meio calix de agua
antes das vefeiehes, o 2 gotias de neido chilothydrico em wm ponco
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de ngua assuearndin. A pepsina @ a0 diasthese serfo empregaday
com vantagem para [ncilitor o digesido.

VOMITOS. — K tambem este um symptomn que semdo inicial
us vezes aeompnnha o tnberoulose em sun marcha. Diversos rem
sido os meios avonselhodos pelos nutorss pom combater  este
symptoma incommodo o prejudicial 4 notrigdo do doenie.

Assim antes das refeindes @ a4 epottas de landano de Rons
seau @ Baron aconselhn uma poclio econtendo 8 o 10 voltas e
elilloroformio em pequenas ddses nas 24 horvas, Tripier aeonselim
um pequeno calix de rioow oo de aguardente durante us refeicons,
Troussean aconsellin fres gottas de aeido cldorhydrico em meio
copo de agna assucamda antes dios refeipies.

Peter preconiss o empreso do lnoadano (2 a6 QOrins ) antes
das refeicoes. e 2 a 3 gottas de acido ehlorhydrion em um pones
de ngua assucarada depois das refeigies, Um pegquenc vesien-
toro ao epigastro salpicando depois o superficie vesiodads com
um  grido de acetato de morphing & a8 vezes de ornde vin-
tagem.  Fonssngrives preconist muite as bebidas aleoolicas prm
combater os vomitos vebeldes on ineoerciveis ; ussim elle presorave
0 vinho de Ohampagne, ¢ o agun de Seltz aleoolisads, & com-
binando ao aleool o acido carbonico, ecoadjuvando deste modo o
aecdo amyosthenica.

O eolombe quer sm po na dése de 1 p 2 grammas por dis,
guer sob a forma de tintura nn ddse de 4 a 8 grammas ¢ as yezes
muite utll, O xuarope de ether o xarope dineodio oo partes
ienges & tmnbam presceripbo ne dlose e 2 eollicesinhias antes das
refediiies,

O Dr. Eloy de Andride eom a ipocn em iddse vomitiva
ohteve resaltado em nm doente, iue soffria eatarrho interenrrente
do estomigeo,

A belindong nssoeiada no bismonthe, e ban assim a pogido de
Riviewe s cmpregadas. Waillez  geonsellin pineelnr o hoee
postorior com wmg sulugio ¢ontendo 'y de romneeto de potassio
para prevenir o fosse consecutivie a l'i*rhi-r;ﬁht & s votnitos e
elln provoen '

DIARRHEA, — Este symptoma, ndo sendo inhervente 4 phithisica
pulmonar, & entretanto nm dos symptomas communs, @ qie deve
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ouldadosamente ser attendido, por isso que elle constitne uma
fonte de esgoto parmn o doente.

A dinrrhés pode ser devida a umn  ivricio oeoliferativa
dn mneoss intestingl, on a nma nleeragio intestinal, esta nitima
¢ mals eommum em um periodo avaneado da molestia.

A dimerheon constifue as vezos nm symptoma grave peln sua
rabeldin o todo methodo de tmiamenio ; ndo devemos por isso
dlessnimar diante de wm caso Arva s pombapreda com o r";rtmﬂ.t‘.l
¢ variado nrmern de medieamentios, gque em sepuids apontaremos,

Tem sido neonsellidos s adstringentes, o opisesos, o sab-
mitreats de Bismnthe, o niteto de pEating o elysieres vinhosos, i
Garne oM, etes, ele, ¢ sls sotiin se os B rregn.

I — Apsmusorsmes, — Bstes melleamentos aetnmn quando nio
ha fabre, on se honver esta depende do estado do pnlingo e nio
dn mueoss intestiunl 3 entre elles o alumen, o sulphato de ferro,
O neenity de chinmbo s8o menos indiendos, por isso apenas os
lembramos, A agnn de onl @ smpregada com vantagem, & o8
inglezes a associnm a0 lelte. A agun de eal represents § centi-
grammas # cal parn 30 grammas de agua: os inglezes n asso-
ciando a0 leite ddo na ddse de 100 a 200 grammas por dia.

Diz Boissenil qne a agua de eal em altas dises & de grande
alfeila contm as dinsrrhéas rebeliles. O saccharato de cal na dése
dee & a 10 grammas péde sabstitnir o agua de eal, sendo asso-
eiwdo ao leite para dislarcar o sabor nimiagmente alealing, O tanninoe
em i junto n uma substancia inerte; ou em pogio contendo 11 [
gramma de tannine ¢ 80 grammas de xarope de cascas de laranjas
amargns, O tannato de bismntho constitue uma feliz combinngio
eomtri 4 Murrhéa, assim attestam as observagbes de Uap, de
Aran e de Depmnrgoay ;3 administra-se em pilulag na ddse de
O centigrammas 0 2 grammas por din, O eato & empregado
no mesmo  sentido, prezereve-se o extracto na dése de 1 a 6
srpmmass  por din

A gomma kine & emprecadn em pogilo na ddse de 2 grammas
de Kino parn LOOO grammas de agun adogada com G0 grammas
de xurope de marmellos.

A monésia ( Cleysophylivm glyeyplyllum ) ¢ administrada
e pililins ou e sarope po dose de 1 a0 2 gammas por dia
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A rhatanin & com muito proveito administradae em  pocRo,
assim.

Raizes de vhatania . . - . . . 20 & 40 grammns
BEUEN = iaid a s s s i'bla"i = 6 4 1 killogzrmmun
Xarvope de murmellos. - . L. 10 griammns

Tambem  adminisiva-ge om  expaeto na dose de 50 centi-
grammus & uma grimm, por din, ou em elysteres contendo
cineo grammus de extrcto e quatro grammes de Unbura para
250 grnmmas de agu. ( Fonssagrives, )

A Bistorta (pelygenwm biglople) & empregada em decoogio
pn dose de 30 gransmas pare um o,

A tormentilhn  lermentille  epecte)  administradn  sob  ns
mesmas  [Srmas ¢ ddses. O sorope de marmellos, a decocgio
das caseas du romeira sdo mbem empregatlos,

11— Uptacgos, — Fste sogundo grapo dos medicamentos empre-
gados contra as diarrhéas nos phithisicos, prestundo grandes sue-
pesgos,  expoem o doenta a ontros  soffrimentos, unssim; os
opinesos  administrados  intermamente  provocam 4 transpiragdo
outanen, perturbam oun destroem o appetite, diminuem as secre-
goes bronchicas @ para evitar estes inconvenientes os opiaceos siio
administrados gemmlmente em clysteres, As colicas que as vezes
acompanbam a dinrrhéa ¢ o tenesmo vesioal cedem aos elysieres
associndus  aos banhos mornos  Dos opiaceos em prega-se  oon-
mommente o digseordlo # o thevingn, A theringn & um medioa-
mento  opineso em enju composicio entam nada menos de 70
subsgtancias de medispedes diversas (lopicas, estimulontes, amar-
o8, sedelives, adsiringentss). Na composicio da (henagn enten
o opio brute nn dose de dous  centigrammas, on nm o esnti-
grammn de extracto gommoso de opio parm eada grammn, assim
s regulurd s ddses dinvias. Emo vez do eleefuario, emprega-se
as veyes o po de theringn associndo a outros medicamentos:
subnitrate  de bismutho, pd de olhos de carangneijos ete. O
dinsgordio sendo de wma ecomposicio simples, ¢ um electuario
de accdo aualoge o do theriaga, elle contém as mesmas ddses de
apio, ¢ administra-se nas ddses de dnas a sels grammis por din.
Estes praparados tem além da acgfio anti-dinrrhéioa, n vantagem
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de actuarem como  somuiferoe, duplan indicagio  importantis-
Simit. ’

1T — O subnitmto de bhismuatho, eonsideradns por muito tempo
eomo wm medicomento. de umg negdo wuite activa @ por 1580
s preseripto em pequenss ddses, foi cmpregado por Monneret
em 18504 nas doses de B 40 e G0 grammas, B oesta por isfo
providn que todo suboitmto dde bismutho nan @ subpiitrato e
hismudhao, mas as ddses de olpeo o 10 grminds bastam para
ohservar-se o medicamento os seus offeitos anti-diarrhfieos.

O giz prepavado pemn da mesmn moneirn, « & talyes trans-
formandose em earbonato de cal, que n agua e enl nfferece
vantagens ; administen:se o gz preparado nas déses de duas 8
10 grammas.

As pontas de vendo pulverisadus sio para La Rue prefe-
ridas ao phosphato de oal @ empresulas nas doses de 10 a 20
grammas, « Mialle 44 u Tormualy secuinte

Poutas de veado pmlverisadas. . . . . 10 grammis

Gomma em pé. . o .. L L L. LA 3
Xarope simples. . . ., - . .. ... 8D sy
Agua de f1or de lavanjas. . . - - . L. 4N ”

A simarruba (Quassin gimarnhe) o empregada com muaito
provelto, maxime ous diareliéas eolliguativas, Administra-se sob
a [orma de mueerncio na doss de B0 grammas paran om lifro
de agie A acedlo nperitiva da simernba junia o aogho anti-
digrehéion combnte s anorexin gne ol madorin dos easos apon-
panhn a diaerhéa, O Dr Jose Josguim dy Silva empregou com
excallente resultado em um caso de diarrhéa rebelde o ensimento
de eipd carneiro,

A nox-vomicn em o pegienns dosed associcda ao ople e as
mesinng  vanlugens,

Falluremos  tinalmente  do  nzotato de pratn sobh a férma
pilular nas doses de um a0 eineo cenfigrammas, o o uso dos
bolos de ecarne orin parn eombater esta complicaglio grave da
phthisica puwlmonar.

IV — MunroasMexios Toricos, — & admivavel, dizem Foussi-
orives & Pefer, a acelo dos topicos externos o internos nos

L
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easos de diarrhéas reheldes complicando a phthisica palmonar,

@ no entanto & raro 0 sen Bmprego, pirescrovesse topieos ans

orgdos do peito o nio aos intestinos mnis novessiveis, pelas suas
relacies immediatos com o parede abdominal, 4 esses mesmos
topicos .. As cataplnsmas e os revoisivos sio empregados com
vantagem @ os olvsteres ndstringentes ¢ lnwlanisndos sfio tambem
empregulos. Ponssagrives divide o pavede alilominal em goatro
partes por dnas linligs perpendiculaves reciprociments ¢ faz em-
brocigdes de tintnra de fodo nestas quntye partes alternntivie
maente, Poler applion vesicatorios de sels centimetros sohre ginco
ae longo do collen on ao pedor i cicatriz mmbilical, em numero
de quatro 8 eineo,

SUORES. — De tovlos os snores sympromuaticos ¢ sem duvitda
o suor dos phthisicos o mais  eonstante, Diz Avetdo s **nos
phthisivos sobravem i tarde frios seenidos de fedre (ealor) a
qual darm ate a madvigada; cobrindo-se sutio o peito de wm
suoy vontinuo, mals intoleravel que o propria febre .

Os snores eonstlinindo nos phihisicos wma  das poderosas
fontes e diepnupemmento ¢ de incommodo, devem ser combg-
tidos com toda energin ; elles requerem teatamento maximé nos
ultimos dins da molestia em que o eorpo do doente ¢ banhado
por profusos snores. Sio diversos os meios tendentes o dimi-
nnir os suores, apontiremos os principnes.

[ — ) agarico brupcs & altamente indiendo por Andral & Max
Simon eomo am  podareso medicamento confry o3 sttores  das
philisioos, Iste medicamento pdde ser administrado em pilalas
de 10 cenfigrammus, tomande-se & prinelpio  duaas pilulas e ele-
vimdose a nomero podeo o ponen W@ vineo on oito por dia,
com a econdigio qne o doente regule de manelm a tomar de
duoas em duns horss, Andml exeede esta ddése om muito mais,
mas fio se deve exeader de uma geamman por din (Fonssngrives),
Tronssenn ¢ Poter empegam oom muito feliz exito este mediea-
mento: este altimo  preconisando-o muito diz que o Ineonve-
niente deste anti-sndoral & perder em breve o sun acgiio pelo
habito: mns sepilo wm anticsundurnl por excellenvia deve-se apro.
veitar o snn aegdo, emqguanto ells curdr.

H—0 tannine ¢ o tannato de quinina sio empregados com
grande presullado contrs a0 colliqnaclio sudural, o primeiro nas

V91472 =
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doses de 20w 30 eentigrammas por dis, sob a f6rma pilnlar;
0 seundo nes ddses de 50 centigrammas & dupas -grammas,

Fonssagrives preconisa muito o tannato de guining pela triplice |

indicagio de combater o diprehéa collignativa, @ lebre vespor-
bing & o8 snores.

HT—0 oxydo de zineo & aconselhado por Jackson nas ddses
dis 30 & 50 cenngrutmas omada @ nolte, ao deitarse, O po de
Dowar ¢ aconselliade por Descamps.

IV — A theang de clitands (raiz de rhatania 20 purtes; agua
LOo0y @ dinritmente empregadn por Fonssagrives, o iz elle gne
sempre acompanhadi dos methores soceessos, 08 snores desaj-
pareeem to tim de sleuns dins

Rodollo Rodolli, medivo do hospital de Breseln precanisn os
seguintes (hpeis

Bicarbonato de sodn, | . . . . . 00 centigrammas
Flores de enxofre. . . ., ... 1a 2
Subnitrata de hismutha . . . . . 15 v

Paray tomar win papel de doass em doos horas, (%)

Robert Dmiit recommendy a4 Togdes muito guentes (eitas
sabre os pontos v gue s manifestam os snores parecines,

V — A atropinn indiendn por Wilson, 1872, & empregada na
Frongn e aconselbadn por Vulpinn, contra os suores dos phithi-
sleas, A atroping sendo um  suntagonista da morphing, desde
que esin produz snovs, aquelly doverd oommbatel-os, A ddse omi-
pregada @ die mele milligramma.

VI— As Jogdes aleoolicas seonselhadas por Muarshall-Fal),
e as lopdes vinagmdons Triss aeonselhadas por Peler, encontram
apoio, povque s¢ nfio e divigem directamente contra o8 suoves,
cotmbitem o estido do doente  levantando-dhe as fos desen-
volvendo The o appetites fonifienndo-n e nestas  eiremstancias
diiinuinda vs suores,

Sio estes o8 melns mais  gerdimente preconisados contrd oS

(") Bolleting theiapoutico e 1885
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suores dos phthisicos, sio melos poderosos, como vimos, meios que
pm poneos. digs debellam tio incommodo quio depauperndaor symp-
tomi. Bntretanto, de que valers ao medico eovrer Lodu esta eseala de
medionmentos, aproprinlos so organismo do gen doente, sea hygione
muda conservi-se Indifferante & habitagio, e mais particnlirmente
an quirto de dormir do doente ! Be em vex de espigosos aposentos o
nosso doertte dispoe de um cabieuln, guer nos hospitaes, quer em
suas habitaches ! Se comw dlle dormem outros individuos sdos on
dosntes em lngaves esireitos § Se depois dos copiosos snores o dounte
conserva & ecamisa molhada ¢ felw sobre o corpo, nssim eomo as
ottrns vestimentus ¢ De nula por certo valerdo os teenrsos thera.
peaticos antesnduraes, B esensado, e seja dito pela ultima vez: nio
ha medicaimento nexhnm que modifique, a0 menos @ tuberculose,
sem o valioso concurso di hygiene, quer a do corpa do individuo,

quer a do meio em que elle vive quer aalimentacio de que elle se

aepye, Maltondo estas bres hygienes lltarao dos os medicameontos.

INSOMNIA, — Tiste symptoma & um doquelles que, sendo mais
commum no wltimo periodo da molestin, se apresenty as vezes aeom-
punhando os phenomencs injcines da tuberculose pnlmonar; de
ipualuer manei o Insomnia coneorre poderosaments pari o esgoto,
pats o descalabro organien ; & uma falta que o organismo o mais
forte sente, & 0 do somno; o gne divemos nds do organismo de am
phthisico, sm que tudo coneorre para o sen estado de profundo
marasmao !

A insomnia sendo a prineipio  prodozida pelo erethismo,
torng-se mais tarde enusa deste arethismo ; & ainda consideradn
come cansa da insommian a febre, 08 suores e sobreé tndo o Losse que
impede ao doente o somme tio necessurio, este pequeno reparo das
perdas soffridas durvante o dia por wme organismo gque quasi s6 tem
a perder, .. ..

Devemos pois combaver estn insomuia ¢ o prineipal meio & reco-
nhiegevr n sua causn (fobre, awpores o losse) e nrredal-o por nma me-
dicacfio aproprinda, vomo ji vimos, fratundo destas cangas, como
symplomay, Sendo a insomnia devida ae ercthismo nervose ells @
essencinl o sord combutida pelos meios hypnocticos directos,

Os principtes meios hypnoeticos sfo: o upio, & morphing, a
codeinn, a nareeing, o lnotasrio e o bromursto de potassio. Vejumod
cada vm destes mejos:

vIM kv

.
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(A )— O apio e o laciwsario nmbos produzem o somno, & verdade,
mas este somno varia com um e com ontro dos medicamentos ; assim
o somno. produzido pelo opio ¢ am somno perturbado, o doente &
antes retide pelo opio, que outregie o am reponso reparidor ¢ ao
despertur-se o doente tsm 3 enbega sonsa. pesada, mao estar geral,
inappetencia, fadiga moscular ; no passo que o somno prodozido pelo
lagtueario ¢ enlmo, profundo; reparador, e o doents nio acousa a0
despertur-se o estado qoe deserevemos quando elle tomn o opio.
O lactncario deve pois ser preferido ao oplo, o & adminisfrado sob a
fGrma de extrneto, aleoolivo no dose de Ha 10 eontigrammas, O oplo
geri preferido quando, nio havendo swores noturnos e nem inappe-
tenein honver neeessidude além do somne de diminoiy a abondanee
expectorngio,

(B)— A codeina ¢ util porgne n par daacgio sedativa do opio,
ella ndo apresentn 08 inponvenientes deste. A codeina ¢ presoripto
na dose de 26 milligrnmmas a [0 eentigrammas em pilulns, on sob
a fdrma de xarope de codeina do Codex que contém em eada colher
de sdpn 4 centigrammns de codeinn, e endn eollierzinha de eafd
contém 1 centigramma,

(C)— A maorphina & um medicamento poderosissimao para alli-
orar, mus 08 suores ¢ as perturbugdes digestivas que o sen uso conti-
nuade produz, Inzeom que ella nido mereca prineipnl pupel wo trata-
mento di insomnia dos phthisicos. Entratanto s morpling em injec-
goes hiypodermicas allivie os sofftimentos do doents, deverf pois
ser empregada parm nealmar a tosse ¢ para fazer o doente dormir.

(D)— A narceina estudada por Debout e experimentada por
Behier fornecen resultados que animarm i Debont ¢ Behier proco-
nisar 4 narceinia como um poderoso medicnmento o phithisioa, pro-
duzindo nos casos de insomnia o effeito desujndo sem os inconve-
nientes do opio & morphina: que ella genlmn o fosse, fuvoyrees a
expectoragio, allivia as ddres, traz o somno tranguillo sem os ineon-
venlentes dos outros nlealoides. A nurceina & presoripta na dase de
25 milligrammas & 10 centigrammuos ; — Belijer elovon esta dise a
20 centigrammas, é nma dése elevada o que 86 se chiegn 1 elln pelo
habito : —a fdrma pilular & avonsellinda, eada piluly tendo 2 cen-

Pigrammas, di-se nma de 2 ou de Bem 3 horas até o effeito iy pnoctico.

(&)— O bromurelo de potassiv  preconisado na Inglnterra
J, o, —2F
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por Behrends e na Franga por Debont & empregado por todos
os clinicos.

Diz Debout que nneg@o somuifem do bromureto de polassio
é notavel ¢ que par se olitela deve COTHEQUT O stiprega or
ama ddse pequena de wim @b quateo Eranmims, nanen excerien-
do-se desta ultiwg dose.  Debont exporimentoun sobre si mesmo
e obteve n acgio somniforn com 50 centigrmmas o bromureio
de potassio.

(F)— O chlorgformio tem dy mesmy  maneiys  oma accido
hypnoctiva, e oumo l & neansallndo  por Fonssagrives, por De-
bout ¢ por Uytterloven que primeiro indicouw esta steedo no oldo-
roformio, esle o presereve na dise de ofneo 4 10 gottas em uma
pocio muciliginosa. Nao solugglo proposta por Debout entra nma
gotta de chlomformio parm  onidon grommn de glycerina:; eada
colherzinha de eafé dessa solugio conrém eineo gotras de ohlo-
roformio: Tommese em solugdo em wm copo de agua frin

(61— 0 gldoral o finulnente justimente aconselhado contra
a insommia dos phihisicos ; o lydrto de ellosi] produezindo o somno
nio twaz o8 elfeifos consecutives o sdministracio de certos opin-
eeas, O hydrato de ehloral @ preseripto nos ensos de insomuin
ng ddse de 19 L3 grommns,  Admisdsten-se quer em perolas,
capsulas, sobva [drma de savope ot em pogiio, como @ de Fons.
sagrives ;

Hydrato de eldoral . . . . . . . I i ¢ grammas
Xarope de luctueario. . . . . . 20 -
Agna de alfves o L2205 o 120 a

Para tomay em 4 vezes

Terminado o tminmento Ao plobisicn pulmomn  commom,
diremos apenas algomas paluveas sobre o patamento dos [brimas
agndas da tuberenlose pulmonat,

Eete metamento fien ineluido wo teatamento gue  acibamos
de deserever, entretanit diremos:

Nu tuberenlose agnda, as fdrmps sulfocante, citarrhul o ty-
phoided exigem ump medieacio palliativae nn mndoria dos  ensos

porque i molestin nfio S as vezes lupo g medivgeio ¢ au malico
Nit formg solfocaite deveremos alliviar o doente applicin-
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do-dlie largos” vesicalorios, ventosas sarjadas e seecas: e sendo
possivel  fornecerdhe uma  almosphern  oxygenada, servindo.se
parn isso de wm apparvellie de desprendimento de oxyzeno.

Noo (Srma eataerhal, nomaois Tebeil de todas,  empreguremos
o extracto molle de quing em alte dise, o8 antimonines a gomma
ammoninen, o polyaibn o8 derivitivos calineos, 0s revnlsivos nas
extremidades ;. preserevendo mesine o digitalis quando a reacgio
fehril [dr muito Intensa.

Nu formu typhoiden empregaremos os tonicos, nmg alimen-
tagio reparidor, pintrlente, vontosas seocas ao thorax ; emfim
o medicacio da dothienenteria.

Dizem alguns antores que ¢ essip o fdrmy muis enravel, acre-
ditamos e o dotlilenenterin  passuvl muoitas veres por nma -
berenlose weadi typholdes  gquando aagoells predominarem os
phenomenos thoravicos.

O verdiddelre bmamento da ruabeeonlose ngwdn, consiste em
proporeionir s meios paru & Luberveulose bornar-se elironica,

No tratamento da phthisien pulmonay, em geral. devemos
ter mnita em vista o virus syphilitico e o vidie boubatico ( gqne
¢ o syphilitieco modifieado ) porque as manifestugdes para os
pulmdes e conductos aereos simulario muitns vezes uma tnber-
culose em que sdo baldados todos os meios empregados, e a
medicagdio apropriada ( lodurelo de potassio, ellorurels de auro
& wodio, efe., ) ot os resaltudos proprios do sen emprego,

Tratando da etiologia nos veforimos dous fuctos de indivi-
dios suppostos tubercnlosos e gque fordo completamenta ourados
pelo doduretn de potassio,

9y
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SEGGAD AGCESSORIA
CADEIRA DE MEDICINA LEGAL

Valor da docimasia plmonar

I
A docimasia pulmonar, dos meios de reconhecimento da vida

extra unterinu do féio, € o mais poderoso: com efleito, ella esta-
belece com certeza e de uma maneira positiva, se o féto respirou,
on nao, =

Il
Todas as vezes qne o [Glo respiron, elle, ipse facto, viveu,
mas nem todo [6to que viven, ipso facto respirou.

Il

A docimasin pulmonar péde ser simples { ponderal) on hydros-
tatica; a primeiva estabelecida por Plonequet, ndo tem valor
algum; a segunda on doecimasia hydrostatics, estabelecida por
Gallene, fol introduzida na pratica por T. Bartholin, & gosa do
Justu valor, gque lhe & devido.

v

A docimasia pulmonar revela angmento de voalume dos pual- |
moes, e diminui¢io do gen peso especilico, |

Y
A docimasia puolmonar hydrostatica mostra qoe o pulmio

feral mereulha no lignido, « gue o pulmio gue respiron sobre- |
vada na superficie desie mesmo liguido. |
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VI

Este methodo, sendo de maximu importancin, podera falhar,
nflo forem tomadds certns precaugdes.

vl

A docimasia pnlmonar poderd fornecer dados inexactos, quando
a putrefaccio pulmonay, oun a msuflagio artificial, tiverem lugar.

Vil

Uma ontra enosa gue faria n docimasin pulmonur perder a
sup importancia, & o emphysema pulmonar espontaneo dos recem-
nascidod, mas felizmente este emphysema ndo passade uma con-

¢epeio hypothetica.
IX

Ainda nos oasos de putrefacgio dos pulmbes, por um processo
muito simples, a docimasia pulmonar readquire o sen valor. A na-
tureza, retardando o mais possivel 8 putrefaccdo pulmonar, torna
os valores da docimasia sempre patentes.

X

A docimasis pulmonur conserva o seu valor, mesmo nos ¢asos
de insoflagio artificial.

.4

A congelagio impede gque sejio exactos os dados fornecidos
pela docimasia pulmonar, mas ainda neste caso n docimasia pul-
monar péde readquirir a soa exactidio.

XI1

A macerncio dos plumdes no aleool, diz Tardien, impeds que
& docimasia pulmonar revele a verdade: mas esta verdade reap-

_ parece por um simples processo,



XTI
A negativae da docimasia pulmonay, isto &, quando os polmies

HHIJHIETHE'TH n‘agna nd@o tem o mesnio valor (e 4 affirmrivy,
porquie os pulmbes podem submergir o o f6to ter entratanto vivilo.

XIV

A docimasia pulmonar conservi ainda o sea valor, quando

di-se n respiracdo intra uterina, ¢ mesmo nos casos de vagido intrs
utering,

AV

Sio gqnatro as comdigbes em que o féto tendo vivido, a do-
cimasia pulmonar fornece resultados negativos: persistencia do

estado fetal dos pulmies | wugmonto de densidade do tevide prel-
wmonay, por wma alleragin pafhologica (alelectasia ) ; a desorga-

nisagdo dos pwlmées pela pulrolacao on por oulva gualypuer cause
€ & Coegio, ()

XVI

Pademos, pois, concluir qne rarissimos sfio 0s easos, em qne

a dovimasia, na indagacdo de um infanticidio deixe de nos Tornecer
conclusdes exactas.

2 J by — EE’
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SECGAN CIRURGICA
CADEIRA DE MEDICINA OPERATORIA

Das operacies veclamadas pelo vollo do ulero

!

Das operacies  feitas gobre o eollo do utero, a mais eommum

¢oa canlerispedo que se z por meio (dog cansticos pofenciges, on
por meio do eanterio actnal,

I

A canterisagio @ superficial ou profanda, « se faz por meio de
subetgneias clhimioas, que segundo a st energia, constitnem oy
cansticos fracos # os causticos enerzicos.

LT

Oe cansticos lignidos mais commuus sio 2 segundo a sun maior
G ey ﬂ'l‘lt?l'gi_ﬂ.' « o tintara de iodo (soluede Pravaze 3(0° ), a
solncia e pﬂmhluru'rum i ferro {fﬁ'rmuzl"-‘. o Codexr), a solugdo
de grotito de prita. o qeido p:.,rrrjﬂll_'lmsu, o acido phenim:. o asido
acetico  orystallisado, o hydrato de chiloeal em solugdo, o aselalo
aoidla de merenrio, o bichIoyurolo de merewrio em solugio aleoolicw
Caolucdo de Plenek ) o aeidoe ehrenico em solugdo concentrada, o8
acidos snlphnarico, azotien, ¢ as solngdes de chilornretos de anti-
monio & zineo.

v

Os cansticos solidos mais communs =io, segundo n sua maior
ol menor energin ¢ od pas de odoformio, de alumen e de tannino;
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o lapis de azotafo de prata, o iodoformin, o fanninoe e o sulphato
de wineo i o acido chromico erystallisado, a pasta de Canguain,
a pasta de Vienna, o caustico fithos e a potassa caustioan.

‘E‘.‘"

A canferisa¢do actual se fax pelo ferro em braza, pelo thermo-

cauterio, pelo galvano-canterio, pelo canterio a gaz, pelos eylin-
dros de carapdo, ete,

Vi

A dilatacdo do eollo do ntero constitne um meio excellente

park oesame da cavidade ntering, para medical-a, para exvasial-a
de qualgier prodinto

Vi1

Obtem-se a dilatagio do collo do utero por diversos pro-
cesgos @ quer por meio de sondas graduadas © dilatacdo gradual, -
methodo de Machintosk™ quer pelos dilatadores metallicos de ra-
mos divergentes (dilalador intra ulerinoe de Lamenant-Desche-
nais) seguindo os methodos ; de Pajot, de Ellinger, de Preestley,
de Nott, de Busch, ete,quer pala esponja preparada, pela laminaria

digritara, ete.
VIII

A hysterotomin (dilalacdo sangrenta do pollo uterine) se
pratica por differentes proeessos, sendo ns maiz nsados: oz de
Simpson, Sims ete,

IX

A elecirolyge tam fambem sido applicadsa ¢om vantagem na
destroiclo do estreitamento do eollo do aterao

X

A amputagio do collo doutere, operacio freqnentemente indi-
cadla em consequencia de allongnmentos hypertrophicos ou de

neoplasmas, i em vegra geral bons resultados, gragas no aperfei-
¢coamento dog proeessos operatorios,
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X1

A amputagio do collo deslocado & trazido até & wulva, por
meio de pingas, ou erignas (" prolapso artificial dos allemies ) tem
inconvenientes serios, ainda que a operacdo seja de mais facil
exacncio,

XIi

Pratica-se o ampatagdo do ecollo por meio de tesoura, de
historil, do thermo-cauterio de Paquelin, pelo esmagador de
Chassaignac on de Maisonneuve, on pelo fio galvanico.

NIIT

A amputagio do colle do uters por instrumentos cortantes sa
pratica pelo processo de Sims, de Hugnier, de 8Simnn. de Kehrer, efe.

XIv

De todos estes processos o melhor & o de Simon.

XV

A sutura, que sa pratica por diversos proeessas, ¢ nma operagdo
reclamada, as sezes, pela ruptara do ocllo do ntero em conseqguencia
de partos laboriosos.

XVi

A maior parte das operagoes meclamadas pelo collo do atero

éxigem que se tenha thmbem muito em vista, o estado geral da
doente,

vl

As oparugies graves que se praficam sobre o eollo do utero,
assim oomo sobre todo o apparelha sexual feminine, devem ser

reservadas, salvo nrgente necessidade, paya g época (ue segie-ge
immediatamente ds regras.

—__*—_
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SEGCAD  MEDICA
CADEIRA DE HYGIENE
los casamentos sob o ponto de vista hygienico

l

O lomem desds que chegno a0 i certn Gpoea da vida
pensn i mulher, o manifestugio de mm neva funegio jnstificu
no Lhomem esta Irvesistivel tendencia e o easamento, sanecionado
peli Tel civil e pela lei religiosn, ¢ a soluglo simples e maral
& w solucdo mais favoravel 4 sociedade o oo individuo,

11

O casamento sende @ byse de toda organisacdo social, deve
ser considerndo  como assumpto digno da mais ponderosa re
Hecedo,

1

No enlace muatiimonial deve haver vontade livee entre os
contralientss, iste ¢, siv prejudicines os easamentos Impostos
sob todos os pontos de vista,

A%

A flde de aguelles gue se propocin o casamento, deve
ser tida em seria consideraciio

v
Assim a precocidude dos essamentos deve ser proseripta,
attendendo-se o que o préle muito se resente nestes casanmentos.

B T s o N
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Vi
()3 casamentos tardios acarretam grandes inconvenientes,

VII

Hstes casamentos legifimados pela lei civil, constituem um
escandalo physiologico, e u sociedade para punil-os 8¢ tem o
desprezo e o ridienlo.

Al

Nos ecasamentos deve haver uma certa proporcio entre as
ilades dos contrahentes.

IX

Os ecasamentos desproporcionados trazem grandes inconve-
nientes : para a mulher: cerfos eslados patkologieos ; para a
préle: o delrimento da nmesmit.

X

A idade em gune o homem deve se propor uo casamento @
em médin 208 256 annos, visto este estade exigir uma completa
organisucio,

X1

Na mulher o casamento deve ser permittido em nma idade
e que esta tenhn completa o evolugdo nabil, isto & dos 19 aos

21 annes,
X111

S0 muitas as cousas que podem impedir sempre ou fem-
pordriomente o casamento, ¢ outras circumstancias ha em que
0 casamento deve ser abreviado.

X111

Como exemple de hupedimento permanpente temos o fer-
wiephrodisino,
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X1V

Uma oufrit ciusy parn impeldimento do casamento & a este-
rilidade abgolula tanto no Bapeem como nn mulher,

XV

A mi conformagic na mulher constitus  wma  contraindi-
cAaGio pard o casamento.

XVl s

Fecrapulosaments deve-se nttender as molestias hereditnrins
quando s tem em vista um ecasamento.

XV

{) casamento entre individuos predispostos g affoctos nna-
logas feserofuda, tubsyonlose, syplidlis, efe. ) vonstitue nm viveiro
gque eads yvez mais aceentna a diathese w'uma familin, podendo
asta diathese esgotar-ge on exringuirv-se, quando si@o fonudos oz
vonselhos hyegienicos, o peeessarivs !,

XV

Parn infelicidade da sociedads certos principios de Tamilin
o 0 facto dos medicos ndo serem consultndos o respeito fngem
com e uma dinthese em wma familin, longe de 5o extinguir,
s¢ accentue ocadn vez mais, em consequencin dos  onsamentos
enfre individuos da mesma familia

X1X

O axiomn Contraria confrariiz deve Aoy tido em vopside-
medo, tratande-se de casamenros; assint as constituioDes, temi-
peramentos e idiosinerasing, deven sor combinndos  entre  os
conjuges, de maneiva a neutralisarem o olementes da heranca

maorbida.
I, M, — 20
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XX

Assim deverfio ser impedidos o8 casumentos entre dous indi-
viduos lymphaticos : enfve dous individuos eminentemente ner-
vosos ; entre doas familins sujeitas 4 molesting do peito, e
finalmente entre dons individuos [leridos de debilidade geral.

XXI
A prols mais ou menos se resente dos casamentos con-

sanguineos. guer se appelle para a hereditariedade, quer para o
estado do sangune, <
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