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INTRODUCCAO HISTORICA

Anesthesia cirurgica, islo &, a aboligho parcial ou geral da
faculdade de sentir, é, com raziio, considerada como uma das des-
cobertas mais brilhantes e mais uteis da medicina.

As substancias empregadas para produzir a anesthesia. a que
derfio o nome de anesthesicas, e ¢(ue nio sio mais do que substancias,
que tem a propriedade de supprimir oun diminuir momentaneamente
a sensibilidade, produzindo ou nfo a resolugiio muscular, nfio t€ém
sido usadas methodica e arrasoadamente seniio ha vinte annos.

Mas nio foi s6 n'esta data que a anesthesia foi tentada, pois
a historia assignala um grande numero de tentativas de anesthesia
applicada &4 cirurgia, feitas ha mais de dezoito seculos, que, apezar
de cahirem no esquecimento, sfo dignas de mencdo, porque mostrio
que desde a mais remota antiguidade, os cirurgites se preoccupavio
em diminuir ou abolir as ddres nos doentes que tinhdo de ser
operados.

Assim as primeiras tentativas parecem ter sido praticadas
pelos Assyrios, que tinhdo o costume de comprimir os vasos do
pescoco nas criancas, que finhdo de circumeidar, com o fim de
tornal-as insensiveis 4 operaciio. E provavel que praticassem esta
compressio por meio de uma ligadura abragando inteiramente o
pescoco, e por conseguinte comprimindo nfie s6 os vasos como
tambem os troncos nervosos.

Esta pratica, existente na FEuropa na idade média, levantou
muitas controversias n'essa época, ¢ deu logar mesmo nos tempos
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modernos a um cerfo numero de experiencias, cujos resultados
fordo contradictorios.

Em 1784 James Moore, eirurgiio inglez, ensaiou um methodo
anesthesico fundado sobre a compressfio dos nervos, e declara que
conseguio obter uma insensibilidade completa do membro posterior,
com o auxilio de um duplo compressor actuando sobre o nervo
sciatico e o nervo crural. Esbe processo fez grande ruido na In-
glaterra, mas cahio logo em esquecimento.

Nutros agentes menos perigosos ou menos inecertos forio em-
pregados pelos Gregos e Romanos. Um d'estes agentes anesthesicos,
que Dioscorides e Plinio designdo sob o nome de pedra de Memphis,
pertencente ao reino mineral, era empregado triturando-se com
vinagre e friccionando-se sobre a pelle, para tornar insensiveis as
partes que tinhdo de ser cortadas sem perigo algum para o pa-
ciente. M, Littré suppde que esta substancia nido ¢ mais do que
uma especie de marmore (carbonato de ecaleio), que pela reacgio
com vinagre devia produzir um desenvolvimento d'acido carbonico
capaz de produzir uma anesthesia local.

N'esta mesma époea gosava de grande reputacio, como agente
somnifero e anesthesico, uma planta conhecida com o nome de
mandragora; os antigos utilisavlio-se d'ella para adormecer os
doentes em que finhfo de fazer incisdes e cauterisacies. Elles
nsavio dar em poegio o succo das folhas e fruetos da mandragora,
reconhecendo n'ella propriedades estupefacientes.

Na mesma occasiio em que os Gregos e Romanos usaviio a
mandragora, como agente anesthesico, os Chinezes empregavio
com vantagem uma planta da familin das urticaceas, a que davio
o nome de Mayo. :

Ainda outras beberagens, feitas com as plantas da familia das ‘
solaneas, eviin empregadas na idade média para produzir a anes-
thesia, e gosaviio de certa reputaciio na Franga; ellas erdo empre-
gadas na Turquia para adormecer as pessoas que tinhfo de ser
castradas e servirio tambem para alliviar as torturas das vietimas
da santa incuisiciio.

Todos estes meios empregados pelos antigos cahirio em com-
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pleto desuso; porém, nos tempos modernos, continudriio-se as
pesquizas, e antes da descoberta do ether e do chloroformio muitos
outrog meios forfio empregados com o mesmo fim.

Assim em 1781 Sassard, cirargido do Hospital da Caridade
de Paris, dava preparagdes narcoticas aos doentes que tinhdo de
ser operados; elle as dava, mais com o fim de supprimir o abalo
nervoso provocado ordinarviamente pelas grandes operagdes, do que
para abolir a dor ao paciente.

Mas a idéa de supprimir a dor foi tomada mais tarde, e
Hermann Demme, cirurgifo de Berna, praticoun uma desarticulacio
cOxo-femoral n'um doente narcotisado pelo opio, que nio den um
s grito e ficon adormecido até o fim d'esta operacfio tdo dolorosa.

O frio, pela propriedade que fem de tornar insensiveis as
partes sobre as guaes elle exerce a sua acgdo, fol tambem em-
pregado como um agente anesthesico. Assim muitos cirurgides e
em particular Arnott ¢ Velpeau reconhecério que nas operagdes
de curta duragfio, nio interessando sendo a pelle ou os planos sub-
cutaneos, as misturas refrigerantes erdo um agente precioso d'anes-
thesia local.

O torpor produzido pela embriaguez, foi tambem utilisado em
alguns casos para praticar operacdes urgentes. O que é verdade,
¢ que a embriaguez faz com que a fibra organica se relaxe e os
musculos cessem de se contrahir, condigdes estas muito favoraveis
4 reduccio das luxagdes., Referem-se factos de luxagoes que, ten-
tadas as suas resolucdes, ndo forfio conseguidas seniio por meio da
embriaguez, ,

Mas, a aeccio do alcool ¢ lenta a se desenvolver e o amorte-
cimento consideravel por elle produzido no exercicio das grandes
funceoes, favorecendo o desenvolvimento de violentas congestdes
para o encephalo, e sobretude para os pulmdes, torna-se nma grave
complicagio da embriaguez, podendo assim produzir a morte na
occasido em que og symptomas da embriaguez comegdo, ou mesmo
tendo elles j4 desapparecido; ainda mais, nio podendo ser admi-
nistrado seniio pelo estomago, nfio se péde regular a sua dése,
exercendo entretanto o aleool uma aeciio irritante sobre a mucosa
wastriea ; tudo isto fez com que se reprovasse o seu emprego.

V32 /54T
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Sabendo que a contensiio d'espirito e as emogdes vivas, bastio
dg vezes para suspender um momento a sensibilidade e sobretudo
a actividade muscular, e verificando que sob a influencia da colera
e do terror os musculos podem cahir em inani¢iio, os praticos de
uma certa época costumavio solicitar, por meio de interpellagtes
bruscas, offensivas e mesmo bofetadas, esta parada muscular, quando
tinhio de reduzir uma hernia ou uma luxagio.

Referem-se factos de resolugiio de luxagdes e outras operaghes
obtidas tranquillamente por estes diversos melos, factos estes que
mostrio os verdadeiros servicos que este estratagema pode prestar
mesmo a0 lado do ether e do chloroformio. Nas criangas, sobre o
espirito das quaes o grito e a ameaca fazem uma impressio muito
viva, pGde-se tambem recorrer a este melo, nos casos em que o
emprego dos anesthesicos nilo ¢ sufficientemente indicado.

Procurou-se ainda durante o somno natural, pela propriedade
que este tem de attenuar um ponco sobre a consciencia a im-
pressio das sensacOes externas, praticar-se operacoes de curta du-
racdo. Assim a puneciio d'um tumdr, a exploragio duma fistula, a
abertura d'um abeesso podem ser vantajosamente praticadas durante
0 BOIMTO.

O somnambulismo e o hypnotismo, que DBraid, seu inventor,
deu o nome de braidismo. e o qual nido ¢ mais do que uma phase
do somnambulismo obtida por processos especiaes, forio tambem
empregados na pratica das operagoes.

Estes dous meios anesthesicos, grandes discussfes levantariio
nug  diversas partes do mundo, mas tendo sido impotentes nas
mios de maior numero de cirurgides cahirio n'um silencio absolato.

Pelo que precede, vemos que nio sé6 as tentativas d'anesthesia
feitas na idade média como as feitas até o seeculo XVII, ficario
sem rvesultados.

No fim do seculo ultimo, porém, uma nova éra comeca. Os
trabalhos de Lavoisier e de Priestley, sobre o ar atmospherico,
abrem um novo campo para applicacdes e pesquizas mais extensas.
Na Inglaterra, o Dr. Beddoeg, conhecendo estes trabalhos, procura
introduzir na pratica medica as inhalacdes gazosas, e para este fim

VA2 84T
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estabelecen perto de Bristol numa instituicio pneumatica, onde re-
cebia os doentes que tinha de submetter 4s inhalacdes dos gazes,
ndo sé descobertos n'aquella época, como tambem os ja desde muito
tempo conhecidos.

Humphry Davy, entio mogo, escolhido e encarregado para
preparar 0s gazes e observar seus effeitos sobre o organismo,
notando no protoxydo d’azoto propriedades singulares de natureza
estupefaciente, e tendo observado que este gaz inhalado durantfe
alguns minutos exercia uma acgio incontestavel sobre o systema
nervoso, provocando uma especie de riso nervoso e uma exaltagio
da forca museular, pensou que um modificador d'esta natureza
podia exercer alguma influencia sobre a sensibilidade, e que poder-
se-hia com seu auxilio fazer desapparecer ou attenuar a dor physica.
H. Davy fez experiencias, e tendo obtido resultados favoravels.
publicon as suas observacbes em 1799,

A noticia d’esta descoberta espalhou-ge por todos eos paizes;
as experiencias se repetiriio, porém com resultados variaveis. Uns
forio felizes observando em si mesmo os effeitos d'este gaz,
outros, porém ndo sentirio senio um sabor adocicado ou entdo
um embarago na respiragio e um sentimento de compressio
cephalica.

BEsta diversidade d'effeitos abtribuida com razio 4 impureza
do producto, ¢ a ameaga de graves accidentes em muitas pessoas
que d’elle se utilisardio, fizerio com ¢ne se renunciasse logo ao
protoxyde d’azoto.

Uma vez abandonade o protoxydo d'azoto, era preciso subs-
tituil-o por um outro agente menos perigoso, menos irritante, ou
que fosse capaz de produzir sonhos deliciosos, sonhos estes que
erdo o principal movel de pesquizas feitas principalmente por
estudantes e pharmaceuticos.

Muitas experiencias forfio feitas sem resultados, quando n'uma
d'ellas tiverfio a feliz idéa de respirar os vapores do ether sulfurico.

Nio sabe-se nem a data, nem em gque circumstancias, o ether
sulfurico substituio assim o gaz hilariante. O que ¢ certo, é que
alguns annos depois do abandono do protoxydo d'azoto, os estu-

f\r AL/

SY%



VI

dantes de chimica e de pharmacia seduzidos pela extrema volati-
bilidade e aroma do ether costumaviio respirar os seus vapores, e
desde que suas propriedades tornarfio-se conhecidas, elles fordo
sendo respirados de preferencia & outros corpos.

Mas n'esta época nfio procurou-se utilisal-o applicando-o ds
operaches ecirurgicas; alguns factos porém, puzeriio em evidencia
as propriedades anesthesicas do ether sulfurico e fordo publicados.

Assim Orfila tendo introduzido no estomago d'um cio 15
grammag de ether sulfurico, diz tel-o visto cahir n'um estado de
insengibilidade, precedido d'uma resolugio muscular muito pronun-
ciada antes de morrer.

Em 1818 um artigo sobre as propriedades estupefacientes do
ether, foi publicado w'um jornal inglez, rveferindo o facto d'am
homem, que tendo respirado os vapores do ether ecahiu n'uma
lethargia profunda, que durou 30 horas ameagando seriamente
sua vida.

Além d'estes, muitos outros factos analogos forio publicados;
mas apezar d'isto nenhuma tentativa d’anesthesia foi feita n'esta
época.

Nio foi senflo em 1844 que um dentista americano, Horacio
Wells, d’Hartford, pequena cidade do condado de Connecticut, teve
a idéa de verificar no homem a realidade da proposicio de Humphry
Davy, relativa aos effeitos anasthesicos do protoxido d’'azoto. Tendo
verificado em si mesmo os bons effeitos d'este fluido, na extracgio
d'um dente e obtendo o mesmo resultado em doze ou quatorze
de seus clientes, . Wells, dirigio-se & cidade de Boston, e propoz
ao professor Warren tentar uma experiencia publica. A proposta
foi acceita. Tratava-se da extracgio d'um dente feita na presenca
d'um grande numero de espectadores.

Elle proprio encamregou-se de dirgir as inhalagbes ¢ praticar
a operacio, mas no momento do friumpho um grito de dor veio
ﬂumpmmetfer a causa do protoxydo d'azoto, e H. Wells enver-
gonhado retirou-se para sua cidade natal.

Dous annos depois Morton, a quem H. Wells tinha commu-
nicado suas idéas, querende pOr em pratica os ensaios de seu
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amigo, dirigiose ao chimico Carlos Jackson para que este lhe
fornecesse o protoxydo d'azofo necessario 4 suas experiencias.

Mas Carlos Jackson tendo em 1847 verificado os elfeitog anes-
thesicos do ether, respirando-o para combater os phenomenos do-
lorosos produzides pela inhalagio de vapores de chloro contidos
n'um vaso que accidentalmente se quebréra, aconselhou a Morton
empregal-o em lugar do protoxydo d'azoto. Morton o administron
pela primeira vez a 30 de Setembro de 1846 n'um doente do
Dr. Warren, tendo obtide o melhor resultado.

A noticia desta descoberta espalhou-se por toda parte, o ether
foi administrado por todos os cirurgides d'esta época, com pleno
SUCCesso.

Muitos physiologistas porém e entre elles principalmente,
Flourens e Longet, estudando a ac¢io do ether sobre o organismo,
reconhecerdo que outros corpos tinhdo effeitos analogos: e achando
elles 0 oddr do ether desagradavel, sua acgio local irrifunte, pro-
curario substituil-o por um outro, e descobrirfio fazendo expe-
riencias em animaes propriedades anesthesicas no ether chlorhydrico,
o que fez com que experimentassem o chloroformio.

Mas estas experiencias tendo sido feitas em animaes, o chlo-
roformio passou desapercebido, até que em 1847, Simpson, que
n'este mesmo anno j4 havia introduzido o ether na pratica das
operacies obstetricas, fez a primeira chloroformisagio no homem,
e depois de ter praticado mais de 50 chloroformisagdes com successo e
reconhecido a sua superioridade sobre o ether, communicou 4 socie-
dade de medicina d'Edimburgo o resultado de suas experiencias.

D’esde esta época o ether foi substituido pelo chloroformio.
Mas comecando a haver grande numero de accidentes mortaes e
mesmo mortes subitas, os cirurgides e physiologistas procurariio
descobrir a causa; uns attribuirfio 4 falta d’um apparelho inha-
lador, outros & intensidade dos vapores chloroformicos.

Augmentando-se porém o numero das victimas, um exame
mais municioso foi feito, e todos os observadores se convenceriio
de que a morte subita era produzida por uma syneope accidental,
cansada por pouea cautela na administragio do agente.
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Apezar porém destes numerosos accidentes e da descoberta de
propriedades anesthesicas em outrog corpos, taes como, o amyleno,
o kerosoleno, o oxydo de carbono, o acido carbonico e outros
corpos, o chloroformio é até hoje o mais universalmente empregado,
e niio nos consta que um sé cirurgifio entre nés tenha langado méo
d’'outro agente para obter a anesthesia,
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DISSERTACGCAO

Das contra-indicacoes da anesthesia cirurgica
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PRIMEIRA PARTE

CAPITULO 1

Contra-indicacoes durante a operac¢éo, fornecidas
pelo conhecimento dos effeitos dos anesthesicos

E do conhecimento dos effeitos de todos os medicamentos
sobre o organismo que deduzimos o seu emprego, é ainla d’elle
que tiramos as diversas indicagdes e confra-indicagoes para esfa oun
aquella molestia; assim, tendo de tratar das contra-indicacbes du-
rante a operacio, fornecidas pelo conhecimento dos effeitos dos
anesthesicos, isto ¢, dos signaes que possio indicar ao cirurgiio
o grio de intoxicacio em que se acha o doente, os perigos que
elle corre, guial-o na administracio do anesthesico ou contra-
indicar o seu emprego, achamos conveniente dar antes uma idéa
geral sobre as diversas phases d'anesthesia.

Os agentes anesthesicos, principalmente o ether e o chloro-
formio, actuio directamente sobre o systema nervoso. Hsta acgfio
que alguns physiologistas quizerdo atbribuir a uma compressio
mecanica do cerebro, a uma alteracio organica do sangue e final-
mente a asphyxia, foi confirmada por experiencias de muitos phy-
siologistas, e entre elles Flourens e Longet, que formulardo com
grande clareza as diversas phases dos phenomenos produzidos
pelos agentes anesthesicos. Demonstrario que o ether e o chloro-
formio dados em inhalacdes actudo directa e successivamente sobre
o cerebro e cerebello provocando perturbagies na intelligencia e
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¢ na coordenaciio dos movimentos; que continuando a sua acgio
sobre a medulla espinhal abolido a sensibilidade e as suas pro-
priedades excito-motoras; e que concentrando finalmente sua acciio
na medulla allongada paralysiio os nervos que presidem 4s funccdes
da respiracio e da circulagfio.

Estas diversas phases dos effeitos do ether e do chloroformio,
verificadas por Flourens e Longet em animaes, sio por quasi todos
os cirurgides divididas clinicamente no homem em tres periodos:

1> — O periodo de excitacio, que é caracterisado pela per-
versdo da intelligencia ¢ da sensibilidade, pela aboli¢io da von-
tade, pelas irregularidades dos movimentos e acceleragio do pulso
e da respiragcio.

2.° — O periodo ecirurgico, o mais importante & conhecer,
porque & durante elle que o cirurgiio pratica as operagoes, ¢
caracterisado pela abolicio da intelligencia, amortecimento da sen-
sibilidade geral, oppressie da actividade muscular, pulso largo,
menos frequente, batimentos do coragiio mais regulares, face
pallida, respiracfio profunda e somno ealmo, acompanhado algumas
vezes de roncos sondros,

3.° — Finalmente, o periodo d’etherismo organico, que ¢é a
ultima phase da infoxicacio e no qual nio devemos entrar com-
pletamente, porque a respiraciio e a circulaciio sdo ameacados pelo
agente toxico. Hste periodo ¢é caracterisado por uma especie de
cadaverisagio do individuo, por uma depressio consideravel na
respiracio, nos batimentos do coragiio e nas pulsagdes arferiaes,
por um abaixamento de temperatura, e emfim por um estertor
trachéal.

Assim tendo tratado rapidamente das diversas phases da anes-
thesia com os seus caracteres, dos quaes alguns podem faltar sem
alterar o valor dos outros, e ndo podendo dar uma descripgio mais
detalhada para nio sahir de nosso assumpto, faremos sOmente
conhecer os signaes pelos quaes o cirurgiio pdde saber se o grio
d’anesthesia obtido é sufficiente, ou conhecer quando o organismo
do doente esta prestes & chegar ao estado de saturacio.
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Hstes signaes dos quaes um sé pdde tornar-se uma contra-
indicagdo na confinuagio do emprego do anesthesico, sdo tirados
do estado da face, dos globos occulares, da pupilla, do estado de
sensibilidade geral, da motilidade, da intelligencia, do estado do
pulso, da respiragio e da calorificagiio.

Estapo pA racE. — As contra-indicagies fornecidas pelo estado
da face sio tiradas das modificagdes de sua coloragio, de sua
sensibilidade e musculatura.

Assim, se durante a chloroformisaciio examinando a coloragio
da face do doente, acharmos esta pallida e fria, isto &, caracterisada
por um descoramento dos labios, da conjunctiva, por uma frieza
do lobulo do nariz, das orelhas e outras partes, e finalmente por
uma insensibilidade de toda a face, devemos immediatamente sus-
pender a chloroformisacio, porque estes signaes indicio que a
intoxicacio torna-se profunda e que a morte estd proxima.

Da mesma maneira devemos proceder se esta tornar-se violacea,
porgue ¢ indicio d'asphyxia.

Estas diversas modificagbes de coloraglio da face podem ser
observadas na lingua, attrahida para fora.

Quanto 4 sensibilidade da face ¢ tambem util examinar, porque
a anesthesia n'ella produz-ze lentamente.

Podemos ainda examinar a sua motilidade, porque ha algumas
vezes durante a chloroformisacio agitagdes musculares, confractura
dos maxillares, indicando uma grande irritabilidade dos centros

Nervosns,

Esrapo pos GLoBos 00CULARES. — As conbra indicacbes forne-
cidas pelo estado dos globos occulares estio em relagio com suas
oscillacies e convulsdes, com a sensibilidade da cérnea e com as
variagdes nas dimensdes da pupilla.

Pelas oscillagbes ndés conhecemos até que gréo d'anesthesia
pGde-se chegar sem perigo algum para o doente, porque depois das
oscillagdes dos primeiros periodos, os globos occulares voltdo 4 sua
posigdo horisontal, indicando assim estar o doente na narcose profunda.

Explorando. a sensibilidade da cérnea tambem podemos saber
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a cada momento o grio d'anesthesia obtida; e desde que esta es-
teja eompletamente abolida, devemos suspender a chloroformisagiio,
porque a falta d'esta sensibilidade é signal de anesthesia completa.

Mas nfio ¢ sendo pelas variagdes da pupilla durante a chlo-
roformisacio que obtemos os melhores signaes dos diversrs grios
d'anesthesia.

Assim, Schiff medio com o auxilio da pupilla, empregada
como unesthesiometro, a sensibilidade dos diverszos teeidos.

Perrin, Budin, Coyne e outros, por estudos feitos eom grande
precisio sobre as modificagbes da pupilla durante a anesthesia, ve-
rificirio tambem que dnrante o periodo d’excitacio a pupilla se
r]ilutavﬁ, contrahindo-se progressivamente depois de passado este
periodo; e que finalmente, durante o periodo d’anesthesia cirurgica
ella tornava-se immovel e constricta, constriccio esta que era sub-
stituida pela dilataciio progressiva quando voltava a sensibilidade.

D’estas diversas variagoes podemos tirar as indicactes e con-
traindicagbes seguintes :

1.” Dar chloroformio até que a pupilla figue immovel e con-
trahida, nio comecando a operagfio sendo quando excitada qualguer
parte sensivel a pupilla nfio se dilatar. '

2.* Acontecendo durante a operagio a pupilla dilatdr-se lenta-
mente, dar chloroformio até que esta torne-se immovel.

3. Cessar a administragdo do chloroformio, se acontecer du-
rante n nanesthesia completa a pupilla se dilatar bruscamente,

porque isto indiea a perda d’excitabilidade no centro bulbar da
pupilla.

Porém, apezar da realidade e precisio d'este facto, seria com-
metter numa grande imprudencia esperar por este phenomeno para
nos esclarecer sobre os perigos da chloroformisacio, tendo nds in-
dicacdes e contra-indicagies mais importantes pelo exame da res-
piragio e ecirculagio.

EsTApo DA SENSIBILIDADE GERAL. — N#o é mais do que exami-
nando a sensibilidade das diversas partes do corpo, sobretudo a
da séde da operaciio, que verificamos se a anesthesia procurada é
sufficiente ; porque nfio sé obtem a insensibilidade n'estas diversas



partes a0 mesmo tempo: a insensibilidade dos orgios internos pro-
duz-se muito depois da dos orglos externos, e mesmo segundo
Cl. Bernard, os anesthesicos na producgio dos seus effeitos pa-
recem estabelecer entre os differentes nervos, cathegorias distinctas,
resultando certas indicacdes e contra-indicagdes.

Assim os orgfios, cuja sensibilidade reside na medulla espinhal,
gflo 08 que tornfio-se insengiveis mais rapidamente,

Aquelles, porém, cuja sensibilidade emana do bulbo, sfo 0s
que mais tardiamente torndio-se insensiveis, porque, como 4 dis-
semos, o bulbo é o ultimo a ser influenciado pelos anesthesicos.

De sorte que devemos examinar constantemente os orgdos,
que tém seu centro de innervdcie no bulbo, suspendendo imme-
diatamente a administracfio do anesthesico, se acontecer acharmos
4 cornea Insensivel.

Os orgdos de sengibilidade splanchnica podem tambem nos
fornecer contra-indicaces especiaeg, porque apresentao uma grande
resistencia 4 accio dos anesthesicos.

Ha, finalmente, certos tecidos pathologicos, como 0s nevromas
cutaneos, as cicatrizes, as articulacdes chronicamente inflammadas
e o8 ossos fracturados, que resistem 4 acclo dos anesthesicos ou
a modificdo.

Estapo pA morLinape. — Os= phenomenos que se passido nos
orgiiog fdos movimentos, tambem nos fornecem signaes imporfantes
durante a chloroformisaciio.

Assim, durante o periodo d'excitagio o doente apresentando agi-
lacio convulsiva, ataque tetanico, devemos suspender a chlorofor-
misagio, para continuar depois de passados estes phenomenos.

Porém acontecendo este ataque localisar-se, isto é, reduzir-se
a um trismus dos maxillares, a um espasmo da glotte, que péde
se estender & lingua, a asphyxia torna-se entio eminente, e de-
vemos sem perda de tempo, separar os maxillares e attrahir a
lingua para féra por meio de pingas.

N'este caso nds temos, nio 86 o perigo proveniente do emba-
raco nas vias respiratorias, como tambem o proveniente duma ex-
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citaciio bulbar, revelada pela contracciio violenta dos musculos
innervados pelo ramo mastigador do trigemeo.

A resolugio ndo sobrevem igualmente, nem no mesmo periodo
em todos os musculos do corpo.

Os musculos da face, os occulares, depois de alguns movi-
mentos convulsivos, cedem lentamente por ferem seu centro de
innervagio situado no bulbo.

Os musculos de fibras lisas tambem apresentio uma resis-
tencia especial aos anesthesicos, que ¢ de utilidade conhecer-se
para bem dirigir a chloroformisacio.

Emfim, os sphincters, formando um grupo especial, resistem
aos anesthesicos até o periodo mais adiantado de intoxicacdo.

EsrApo DA INTELLIGENCIA, — Og phenomenos produzidos pelos
anesthesicos nos orgios da intelligencia, =do raras vezes fonte de
contra-indicacles especiaes.

As crises de hysteria ordinariamente acalmfo-se durante a chlo-
roformisagio, Os ataques d'epilepsia sfio raros, confra-indicio o
emprego do chloroformio sémente quando apresentfio-se com a
férma syncopal.

Finalmente, os accessos de delirio furioso impedem muitas
vezes de obter se a anesthesia completa, obrigando assim o cirur-
gido a operar em condigdes desfavoraveis. N'estes casos niio se
deve acalmar este estado d’exaltagio, por meio da administragio
do chloroformio em ddses grandes e repetidas.

EsTAD0 DOS BATIMENTOS DO CORAGAO E DO PUL80. — Os signaes
fornecidos pela auscultagio do coracfio nfo sio de ntilidade durante
a chloroformisacfio senfio raras vezes, pois o exame do pulso nos
fornece indicagoes sufficientes.

Durante o periodo d'execitagio o pulso apresenta-se agitado e
irregular, ora accelerado e forfe, e isto na razlo directa do grio
d'excitacio, ora pouco frequente e fraco. Pbde 4s vezes acontecer
n'este periodo, o pulso parar bruscamente ao mesmo tempo que a
regpiracio, e sobrevir uma syncope.

No comego da anesthesia confirmada, o pulso apresenta-se amor- .
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tecido e cheio, quando a tensfio arterial eleva-se e ¢uando a forga
systolica do coragflo augmenta.
Se porém, este apresenta-se lento e fraco devemos suspender
a chloroformisacio, porque ¢ indicio de que a tensdo arferial
abaixa-se, e de que ha paralysia dos nervos vaso-motores e des
r musculos arteriaes do ﬂm‘agﬁu-; se elle se apresentar pequeno e

rapido ou apenas sensivel, a morte estd proxima.

Emfim, devemos considerar perigosa a administracio do anes-
thesico, se examinando antes da anesthesia o pulso e o coragao,
acharmos intermittencias em suas pulsagoes.

Estapo DA RESPIRAGR0. — B pelos phenomenos passados nos
orgios da respiraciio, que o cirurgido tira os melhores signaes para
guial-o na chloroformisagio.

Estes signaes sfio tirados pela observagio dos ruidos respira-
toriog, pelos movimentos da caixa thoracica e do diaphragma.

Pelos ruidos respiratorios temos o estertor, nio devido 4 quéda

: da epiglotte, contra-indicando a continnagie da chloroformisagio,
por ser indicio de uma intoxicag¢io profunda.

A inspiracio sibilante rvevela um estado de tetanisagio dos

r labios da glotte.
-' Finalmente, ha ainda os estertores produzidos por mucosidades
do larynge, e que convém retirar com uma esponja.
As contra-dndicacoes tiradas dos movimentos da caixa thora-
| cica e do diaphragma, estdo em relagio com a irregularidade dos
movimentos respiratorios e com uma quantidade sufficiente de ar,

-

carregado d'uma proporgio moderada de vapores anesthesicos.
- De sorte que, se o doente executar movimentos precipitados
e superficiaes, nos quaes o ar niio entre no thorax, devemos suspender
momentaneamente a chloroformisacio.

Do mesmo modo devemos suspender, se sobrevier bruscamente
um espasmo da glotte, e uma apnéa com fetanisagdo dos musculos
do thorax e do diaphragma,

Devemos prestar muita attencio durante a anesthesia & respira-
¢io do doente, porque muitas vezes a asphyxia sobrevem por causa
da obliteracio das narinas ou da hocea pelo apparelho ingzaladnr,
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reviramento da lingua, mucosidades no larynge e emfim, por com-
pressdo do thorax.

Convém finalmente, sabermos que durante a narcose profunda,
o doente estando ameacado duma morte por intoxicacio verda-
deira, a funccio da respiragiio nfo ¢ mais prehenchida sendo pelos
movimentos do diaphragma, que tornando-se rapidos e superficiaes
suspendem-se como og das costellas,

Fsrapo pa carorrrroagio. — O estado da calorificaciio durante
a anesthesia, é sémente de utilidade ao cirurgido, quando elle tem
diante de si um doente com uma temperatura baixa, quer dependente
de uma anemia, de numa depressio nervosa, quer de uma hemor-
rhagia e de um choque traumatico grave; porque tem-se observado
durante o periodo anesthesico, um abaixamento de temperatura
depois de uma elevagio passageira.

HEste abaixamento de temperatura, é, segundo as observagoes
de Kappeler, de 0°,2 & 1°,1.

Elle ¢ mais pronunciado com o ether do que ecom o chloro- |
formio.

Tendo concluido o estudo das contra-indicactes durante a
operagio, fornecidas pelo conhecimento das propriedades physio-
logicas dos anesthesicos, vemos que o cirurgiio tem n'estes diversos
estados, sobre os quaes fallAimos resumidamente, um grande nu-
mero de signaes, que servem para advertil-o do perigo e que per- |
mittem graduar a acgio anesthesica.

CAPITULO II

Contra-indica¢oes fornecidas pelo conhecimento |
dos accidentes dos anesthesicos i

Os agentes anesthesicos nfio sfo substancias innocentes, déo
lugar algunmas vezes a accidenfes mals ou menos graves e mesmo
mortaes.

O seu conhecimento é de grande utilidade para o cirurgisio,
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porque variando elles com os individuos, com as affeccdes morbidas
e as operagoes, podem nio s6 aggravar o perigo como tambem nos
fornecer contra-indicagbes importantes.

Estes accidentes sflo primitivos ou tardios.

Os primitivos se dividem em accidentes mortaes ou ndo
mortaes.

Os accidentes nfio mortaes, taes como : os vomitos, a congestio
cerebral, as convulsdes, os accessos d’hysteria, as perturbagdes na
respiracio e circulagio, etc., ndo nos fornecem contra-indicagdes,
sendo quando apresentiio certa gravidade.

Os accidentes tardios, que consistem em phenomenos conges-
tives e inflammatorios, determinados no apparelho laryngo pulmonar
e nos centros nervosos pela irrifaciio dos vapores anesthesicos, raras
vezes contra-indicio a anesthesia.

Alguns cirurgides tém verificado congestdes cerebraes graves,
edemas, emphysemas e verdadeiras inflammagdes no apparelho
broncho-pulmonar, causando a morte do doente dias depois da
chloroformisagiio. '

HEstas lesdes graves, sendo causadas pela irritagio dos vapores
do chloroformio no apparelho broncho-pulmonar, nos faz ser reser-
vadissimos na administracdo dos anesthesicos, nos individuos sujeitos
a congestdes pulmonares.

E porém, o conhecimento dos accidentes mortaes, que nos
fornece as bases para a explicacio das diversas contra-indicagdes
4 anesthesia cirurgica,

Estes accidentes, que apparecem sem que ninguem o8 possa
prevenir, no principio e no meio de uma chloroformisagfio, durante
a operagio e mesmo dias depois, raramente causio a morte, pois
consultando-se as estatisticas mais desfavoraveis, achamos 1 morte
em 2,000 a 2,500 chloroformisagoes,

Indagando qual a causa da morte produzida pelos anesthegicos,
alguns cirurgides achdriio que esta residia no apparelho empregado
para sua administraciio, outros porém achiriio que a morte era
devida 4 quantidade de chloroformio inhalado e & duragio de sua
inhalacao.
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Consultando as estatisticas, verificamos porém que a morte
tem-se dado com todos os apparelhos empregados, niio s6 com
aleumas gottas de chloroformio, como com muitas grammas e tambem
em tempos variados.

0O que é verdade, é que ella sobrevem em todos os periodos
da anesthesia em diversas circumstancias, mas variando em cada
cago e em cada individuo.

Ella annunecia-se por syncope ou perturbagoes do coragio e
perturbacdes da respiracio.

Tanto a syncope como as perturbagbes na respiragiio, podem
sobrevir ou durante os primeiros periodos ou no periodo d'anes-
thesia completa.

Nos casos em que o phenomeno primitivo é a syncope, os
individuos em geral de um femperamento nervoso, mostrio-se
agitados antes da chloroformisaciio. Os signaes observados entdo,
sdo: parada do pulso, batimentos do coracio fracos e pouco fre-
quentes, face pallida e 48 vezes cadaveriea, movimentos da respi-
racio fracos, Eupﬂl‘ﬁﬂiﬂ&-!?: ou entdio sua parada juntamente com a
do coragio.

Nos casos de perfurbagbes respiratorias, os signaes observados
sfio : movimentos regpiratorios irregulares, estertorosos, muito super-
ficiaes, fraqueza extrema do pulso, movimentos fortes do coragio,
lividez dos labios e da face, algumas vezes stase venosa, tal
como : turgencia das veias jugulares, labios e face cyanosados.

Em conclusiio, nos individnos chloroformigados, & morte so-
hrevem ora pelo coraciio, ora pelo pulmio, existindo algumas vezes
lesGes d'estes orgdos e onfras nio.

Quando ha lesbes, as mais frequentes sdo: a congestdo pul-

monar, degenerescencia gordurosa do coracio e algnmas vezes con-
gestiio e hydropisia das membranas do cerebro.

Passaremosg agora a tratar das causas, as mais vulgares da
morte durante a chloroformisacio, para justificarmos as contra-
indicagoes d'anesthesia. '

Estas causas se dividem em predisponentes e deferminantes,
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Como causas determinantes, temos a acgio irritante do chlo-
roformio e a accdo foxica.

A morte produzida pela acclo irritante do chloroformio dé-se
nos primeiros periodos, isto ¢, antes da narcose completa.

Assim os doentes, depois de algumas inspiragoes de vapores
chloroformicos, succumbem.

A esta morte, Duret deu o nome de morte por choque chloro-
formico reflexo, porque aqui ella sobrevem por acgio reflexa.

Durante o periodo d'excitagio ou um pouco depois, quando
j4 os vapores anesthesicos tem penetrado em grande quantidade
no sangue, ainda a morte pdde sobrevir por acclio irritante sobre
o bulbo; a esta morte derfio o nome de morte por choque cloro-
formico bulbar.

Ella se reveste de duas férmas, a férma syncopal e a férma
apneica ou por espasmo tetanico da glotte.

A accdo toxica do chloroformio niio produz a morte senio
quando a anesthesia é completa, isto &, quando os vapores anes-
thesicos, j4 circulando algum tempo no sangue, fem impregnado os
‘elementos anatomicos.

Entio os doentes apresentio a excitabilidade dos centros ner-
vosos extincta, excepto a do bhulbo. N'este caso algumas ddses do
toxico de mais ¢ a morte.

A morte por intoxicacio sobrevem por syncope e por apnéa.

Porém a apnéa precede a syncope, acontecendo excepcional-
mente nos casos de lesdes pathologicas, o coracfio parar em primeiro
logar.

Nés temos até aqui fallado sémente da morte pelo chloroformio,
entretanto ha circumstancias em que o anesthesico representa um
papel realmente secundario.

Assim ha observagdes de doentes anesthesiados, os quaes a0
primeiro econtacto do instrumento cortante, tem wma syncope e
morrem. Evidentemente n'este caso a eausa determinante é o choque
traumatico, tendo o anesthesico sémente predisposto o organismo
a soffrer este golpe mortal, enfraguecendo o poder dos centros
Nervosos,
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Ha tambem ohservagdes numerosos de hemorrhagias leves, em
pessoas fracas, durante a chloroformisagiio, produzindo a morte re-
pentina e esta causada por syncope.

Ha finalmente, casos de doentes chloroformisados, morrerem
depois de completamente restabelecidos, logo depois da operagio,
algumas horas depois e mesmo alguns dias.

As causas predisponentes sfio aquellas que podem favorecer a
accdo irritante ou toxica do chloroformio.

Umas referentes ao processo d'inhalacfio, 4 situacio do doente
durante a chloroformisagio, ao estado de reple¢io ou vaccuidade
do estomago, podendo ser facilmente evitadas pelo cirurgifio, dei-
xaremos de parte.

Outras que se referem a um estado constitucional ou a uma
affecciio pathologica do individuo, trataremos d'ellas nos capitulos
que se seguem, e aqui diremos sémente que, apezar de nio sa-
bermos se ellas tém sido a causa de accidentes funestos, é de
summa importancia estarmos prevenidos, porque ellas augmentio
os perigos da chloroformisagiio, perigos estes que tornando-se con-
sideraveis, podem ser fonte de conftra-indica¢tes absolutas 4 anes-
thesia cirurgica.




SEGUNDA PARTE

CAPITULO 1

Contra-indicacoes segundo o estado constitucional

Se ¢ verdade que antigamente admittia-se grande numero de
contra-indicacdes 4 anesthesia cirurgica, nio é menos verdade que
hoje estd provada a innocuidade do chloroformio e dos outros
agentes anesthesicos pelas numerosas anesthesias effectuadas sem
perigo.

A morte durante a anesthesia é um facto raro, assim tambem
a confra-indicacio deve ser rara.

Entretanto apezar do conhecimento dos diversos phenomenos
physiologicos do ether e do chloroformio, das perturbacdes na
respiracio e circulacio, devemos conhecer que a introduccio de
taes agentes toxicos no organismo, nfo deve se fazer sem
perigo.

Se reconhecermos que ha perigo no emprego de faes agentes,
devemos tambem reconhecer que este augmenta segundo o estado
constitucional do individuo e segundo o estado geral creado pela
affecciio cirurgica.

Assim n'este capitulo trataremos das contra-indicagdes segundo
o estado constitucional do individuo, assignaladas pelos authores,
procurando verificar se consfituem perigos especiaes.

Estas contra-indicacdes, segundo os authores, sio relativas &
idade, sexo, temperamento, estado alcoolico, affeccbes do systema
nervoso, molestias dos apparelhos da circulagio e respiracio.

g
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IpADE. — Acreditavio alguns cirurgides que o emprego dos
anesthesicos nas creangas, era contra-indicado por serem ellas
muito impressionaveis 4 ac¢lio dos anesthesicos.

E verdade que n'ellas, o periodo d'excitacio é pouco accen-
tuado, sendo ao contrario o somno longo e prolongado.

Apezar d'estas condiges em apparencia desfavoraveis, as
creancas e mesmo os recem-nascidos supportio admiravelmente as
inhalagoes.

Assim, Kallenthaler declara em sua estatistica apresentada 4
Sociedade de Medicina de Strasburgo, em 1878, ter dado, sem
accidente algum, chloroformio a individuos desde a idade de 15 dias
até 20 annos.

Bergeron, em sua these sobre o chloroformio na cirurgia das
creancas, diz poder se empregar este agente desde os primeiros
dias depois do nascimento, visto ser absolutamente innocente.

Morell-Lavallée, Giraldés, Guersant e J. Roux, que muito
estudardo a chloroformisagio nas creancas, néo assignalio nenhuma
contra-indicacio que lhe seja particular.

M. de Saint Germain nos affirma que em mais de seis mil
chloroformisacoes effectuadas n'essas condicgdes nilo observou um sé
accidente mortal.

Muitos ouftros cirurgides relatio factos analogos de chlorofor-
misagies obtidos sem accidente algum.

Apezar d'estas affirmagdes dos authores sobre a innocuidade
do chloroformio nas creancas devemos accrescentar que tanto
n'ellas como nos adultos existem casos de morte pelos anesthesicos.

Numerosos exemplos demonstrio igualmente que a chlorofor-
misagiio nfio ¢ contra-indicada mesmo na idade a mais avancada.

Velhos de setenta e cinco a oitenta annos tem sido anesthe-

siados sem inconveniente algum e poucos casos de morte tém-se
dado em adultos anesthesiados.

Sex0. — A anesthesia na mulher é muito semelhante 4 obtida
no homem.

A morte durante a chloroformisacio nos parece menos fre-
quente n’ella que no homem.




——F_q

VA\2L/S5%

17

M. Perrin menciona em 77 casos de morte produzidos pelos
anesthesicos 24 de mulheres. Duret tambem apresenta uma lista
de 132 casos de morte, onde encontramos da mesma maneira
24 casos de mulheres.
As convulsfes n'ellas sfio um pouco mais frequentes que no
homem, por causa de seu temperamanto nervoso. Muitissimas vezes
as inhalacies produzem atagques hystericos.
O habito que todos os cirurgides tém de nfio operar durante
a época catamenial, faz com que niio se saiba se o estado da
menstruacio favorece os accidentes chloroformicos.
Mesmo assim este estado nio é uma contra-indicagio formal,
porém, devemos accrescentar que as mulheres n'estas condigoes
durante as inhalacbes podem ser atacadas de perturbagdes ner-
vososas mais frequentes, mais violentas e talvez que a hemor-
rhagia uterina diminuindo notavelmente, faga assim soffrer a in-
fluencia deprimente, exercida sobre o centro ecirculatorio pelos
anesthesicos, por esta razfo é util sermos prudentes e nos abster-
mos tanto quanto possivel for.
N#ao devemos tambem considerar a prenhez como uma con- |
tra-indicaciio formal. |
| Muitos parteiros acreditariio que o emprego dos anesthesicos i
durante a prenhez provocava serios accidentes nas mulheres pre- i
dispostas ao aborto, pela propriedade que esses agentes tém de
produzir movimentos violentos. |
O que é verdade é que ha sémente uma observaciio, na qual i
o chloroformio causou este accidente, é a do Dr. Robinson. ;
Apezar de nfio haver ontras observagdoes é de grande pru- |
dencia niio empregar a anesthesia durante a prenhez sendo em casos
urgentes e nas operagdes longas e dolorosas.
Finalmente a lactacdo nio é perturbada, nem exerce influencia
alguma durante a anesthesia.

TEMPERAMENTO, — Ha certos individuos muito nervosos, impres-
sionaveis, que empallidecem e tornio-se agitados ao menor acon-
tecimento que os sorprehenda, tém verfigens e tendencia a

syneope.
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N'estes individuos, cujos centros nervosos parecem estar n'um
estado de depressio constante, é contra-indicada a chloroformisacio,
porgue n'elles havendo ja tendencia & syncope, chloroformisando-os
seria provocal-a.

Se entretanto fivermos de praticar uma operacio longa e =
dolorosa, devemos, se houver necessidade de anesthesiar o doente,
recorrer 4 um dos processos de anesthesia mixta em logar do ‘
emprego do chloroformio ou do ether. _ i

Ha ainda certos doentes medrosos, que tendo receio do chlo- |
roformio fingem-se resignados, e que apenas tem inhalado algumas '
doses o coragio deixa de bater, suspende-se a respiracio, e se o |
cirurgifo, desprevenido, ndio os execita, elles succumbem.

Porém n'estes individuos, niio ha contra indicacio formal,
mas sim perigo, e desde gque a operacio ¢é grave e importante,

| pode-se com cautela fazel-os inhalar estes vapores.

Temos finalmente uma anemia profunda, quer seja proveniente
de privacoes, de miseria, quer proveniente de chlorose ou d'uma
molestia de longa duracdo, constitnindo uma predisposicio aos
accidentes anesthesicos.

N'este easo é raro praticar-se uma operaciio, pois o individuo
acha-se com as forgas enfraqueecidas pela anemia.

Porém, apezar d'isto, a necessidade, a urgencia e a gravidade
da operacdo decidiriio a questfio, isto 6, se se deve on nio anes-
thesiar o doente.

Entretanto, convem dizer que geralmente uma anemia consti-
tucional profunda contra-indica nfo s0 a anesthesia como a ope-
racio Se absolutamente a operacdo for urgente, serd melhor recor-
rermos a um hypnotico, como por exemplo o chloral ou a morphina
em ddges moderadas.

ArcooLismo. — O abuso habitual dos alcoolicos parece ser uma
condigio muito desfavoravel ao emprego dos anesthesicos.
| * Nos individuos alcoolicos, durante a chloroformisacfio, movi-
l mentos convulsivos, atagues tetanicos e delirio sio muilo fre-
r quentes.
| Tem-se observado verdadeiras crises epileptiformes e convul-




19

givas, ataques muito intensos de delirinm-tremens, provocados pelo
anesthesico, produzindo a morte durante a operagio ou alguns dias
depois; apresentando estes individuos symptomas de congestio
cerebral.

Nao obstante o alcoolismo augmentar os perigos da chlorofor-
misaciio, ndo é entretanto em absoluto uma contra-indicaciio ao em-
prego d'este anesthesico, devemos porém ser muito reservados em
sua administracio.

A contra-indicacio do emprego dos anesthesicos nos individuos
que abusio do alcool, estd em relacio ao tempo em que d'elle
fazem uso.

Em geral, nos individuos que tem usado do alcool durante 15
ou 20 annos, devemos contra-indicar a anesthesia, ou entdo em-
pregar os anesthegicos em pequena quantidade e com muitas
precauces. |

MoLEsTIAS DO SYSTEMA NERVOsO. — As affecgles organicas do
encephalo e da medulla espinhal sfio contra-indicagbes f[ormaes ao
emprego dos anesthesicos.

As differentes férmas de nevroses, raras vezes contra-
indicdo-n'os. -

Ttratando-se da epilepsia, o accesso sobrevindo durante as
inhalacdes é mais longo, as funccbes se restabelecem lentamente,
e as ﬂr:"rngﬂﬁtﬁes visceraes consecufivas sdo btanto mais intensas e
duraveis, quanto o systema nervoso se acha menos em estado de
restabelecer o equilibrio.

A férma syncopal da epilepsia é assignalada por Baillarger
como a mais perigosa.

Apezar d'isto, nfo devemos hesitar em chloroformisar um
epileptico, porque depois do accesso declarado, continuando-se com
prudencia as inhalacBes, os movimentos tonicos nfio tardao a des-
apparecer com a actividade muscular.

Da mesma maneira devemos proceder com a hysteria, tendo
a precaucio de nfo nos deixarmos intimidar pelo ataque, e conti-
nuarmos a chloroformisagfio com prudencia, para fazer desapparecer
as convulsdes,
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Finalmente o chloroformio nio ¢ sempre inoffensivo em sua
acgio sobre o systema nerveso. Elle determina modificagBes bas-
tante accentuadas no tecido vascular do encephalo, pode irritar os
residuos pathologicos d'uma inflammacio antiga, e provocar acci-
dentes graves.

I esta a razio pela qual Richet, aconselha nos abstermos. o
mais possivel do emprego dos anesthesicos nos individuos sujeitos
4 accidentes nervosos de natureza congestiva.

MOLESTIAS DOS ORGAOS DA CIRCULAGAO. — As affeccles organicas
do coracio e dos grossos vasos sdo consideradas obstaculos 4
chloroformisacgo.

Na verdade todas ellas predispoem mais ou menos & syncope.

Assim o embarago creado na circulagdo intra-cardiaca pelas
affeccdes valvulares constitue um verdadeiro perigo.

Nio devemos considerar porém como uma verdadeira contra-

-indicacio & anesthesia, mas sim um perigo, porque nas diversas
estatisticas de morte durante a chloroformisaciio, poucos casos de
mortes sfo dependentes de lesdes valvulares, e mesmo na maior
parte d'estes os individuos fallecerdo por syncope, e alguns apre-
sentando ao mesmo tempo uma degenerescencia do musculo cardiaco.

Aos doentes que tiverem aneurismas na crossa da aorfa ou
dos grossos vasos do pescogo, devemos dar chloroformio, sémente
sendo-lhes muito necessario. '

Quando a molestia é confirmada, ha contra-indica¢io formal;
porém se ella estiver em seu comego e sobretudo se for acompa-
nhada de poucas perturbagdes do lado da circulagiio, s6 a impor-
tancia da operagio, sua duragio e vivacidade das dores devem
guiar o clrurgiio,

As palpitagoes e os batimentos tumultuosos do coragio devidos
quer 4 anemia e & chlorose, quer & uma nevrose do coragiio e 4
angina do peito, sendo affecgdes que predispdem os individuos 4
syncopes, néo contra-indicando d'uma maneira absoluta a anesthesia,
gio verdadeiros perigos.

A degenerescencia gordurosa do coragio é um dos perigos
mais serios da chloroformisagdo.
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Pelas estatisticas de Perrin e Duret, verificamos quanto é
frequente durante a chloroformisagio a morte devida 4 esta
affeccho.

Perrin, em 65 autopsias feitas em individuos mortos pelo
chloroformio, verificon em 11 a degenerescencia gordurosa do
coragio.

Duret, em sua these sobre contra-indicagbes & anesthesia, diz
ter verificado em autopsias a mesma affeccio em 20 individuos.

E muito frequente a morte subita por syncope nog individuos
affectados de degenerescencia gordurosa do coragio.

As perturbagdes funccionaes causadas por esta alteraglio do
coraciio, bastdo por si sé para mostrar quanto deve ser perigosa
a chloroformisacio n'estas circumstanciag.

Apezar disto, devemos reconhecer que muitos individuos tendo
esta affecgio, tém sido anesthesiados sem apresentar accidente
algum, e entre estes temos os alcoolicos, que abundio nos hos-
pitaes e que em geral devem apresentar esta affecgio, visto ser o
alcoolismo uma das causas mais poderosas da degenerescencia.

Em conclusiio, a degenerescencia gordurosa do coragio ¢é um
dos perigos mais serios da chloroformisagfio, e devemos nos abster
de anesthesiar os individuos que d'ella forem affectados.

MorLEsTIAS DOS ORGAOS DA RESPIRAGA0 — As molestias d'estes
orgios, por causa de sua frequencia e variedades, merecem do
cirurgigao a mais seria attencio.

Assim, sendo a mucosa broncho-pulmonar a primeira a soffrer
o contacto dos vapores anesthesicos, e tendo estes vapores de
atravessal-a para penetrar no meio sanguineo para depois sahir em
seguida, é indispensavel para o bom resultado d'uma anesthesia o
funccionamento regular d'estes orgios.

Segundo as experiencias d'Arloing, o chloroformio modifica a
circulagio do sangue no tecido pulmonar duma maneira desfavo-
ravel, elle a amortece, e o coragfo direito para vencer esta resis-
tencia € obrigado a esforgos consideraveis, de sorte que a congestio,
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o emphysema e o edema pulmonar e todas as inflammagdes agudas
por causa da tendencia 4 diffusio dos phenomenos vasculares, pa-
recem ser contra-indicacies absolutas d’anesthesia.

Os phenomenos de natureza congestiva accusados nos orgfios
thoracicos, tambem nos fazem ser reservadissimos no emprego dos
anesthesicos, porque como sabemos a morte por estes agentes é
produzida pelo embarago da respiraciio, ha tambem diversas apnéas,
que podem se produzir durante a chloreformisaciio: apnéa reflexa
ou spasmodica do comego, apnéa . consecutiva & syncope bulbar;
e finalmente a terminal ou toxiea, na qual os movimentos thora-
cicog 890 o0s primeiros a ser embaracados.

Ainda pelas autopsias feitas em doentes mortos durante a
chloroformisagio, por perturbaghes nos orgiios respiratorios, em 20
casos, tem-se verificado, 15 vezes pelo menos, wuma congestdo pul-
monar intensa occupando toda sua extensio e 3 vezes occupando
a base sémente.

Entretanto ¢ bom, anesthesiando-se doentes n'estas condigDes,
examinar nos dias que seguem 4 operacio, o estado das visceras
thoracicas, porque como diz Richet, é n'estes doentes que se vé
principalinente, se desenvolver os accidentes tardios do chlo-
roformio,

Hinalmente a tuberculose pulmonar profunda, e as adherencias
pleuraes extensas, augmentdo consideravelmente os perigos da
chloroformisacio; pois segundo a estatistica de Perrin, em 48 casos
em que a autopsia foi feita nos orgios thoracicos, em doentes
mortos durante a chloroformisacio, elle verificoun 9 vezes adhe-
rencias pleurnes extensas e 2 vezes tuberculose bastante avancada.

Péde-se tambem verificar no quadro de mortes durante a
anesthesia, apregentado por Duret em sua these, um certo numero
d'elles em que as mesmas lesdes fordo verificadas.

Entretanto, ha casos de doentes tuberculosos que sendo anes-
thesiados, niio apresentardo accidente algum grave, casos estes que
mostrio poder o cirurgido prudente submetter seus doentes 4
anesthesia sendo necessario, sem grande perigo.

Tendo concluido as contra-indicacies segundo o estado consti-
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bucional do individuo ¢ ji4 tendo mostrado antecedentemente que
na chloroformisacio os accidentes sobrevém pelo bulbo, ecoragio e
|. pulmiio, chegamos a esta conclusfo, que as lesdes d'estes tres
importantes orgios, augmentdo os perigos corridos pelo doente
durante toda a anesthesia, porém sendo elles insuficientes para
.h justificar as contra-indicagbes na maioria dos ecasos, visto estar
provada a innocuidade em numerosas chloroformisactes effectuadas
todos os dias.

CAPITULO 11

Contra-indicacoes relativas aos estados creados g
pela affecg¢io cirurgica |

Os agentes anesthesicos, eomo ji dissemos, actuio sobre o *
systema nervoso, exercendo n'elle, quer directamente, quer por via

. reflexa choques mais ou menos graves, e emfim arrastando-o a um
estado de depressio mais ou menos duravel.

Ora, as affeccdes cirnrgicas graves, modificando a constituigio
do doente j4 d'uma maneira lenta e progressiva j& d'wm modo
rapido, podendo em amhos os casos enfraquecer e diminuir as
forgas de vitalidade, parecem crear contra-indicagbes 4 anesthesia
cirurgica.

Assim, todas as cachexing, enfraquecendo lentamente a cons-
tituiciio, parecem crear difficuldades & anesthesia. N&io insistiremos
o porém, sobre este ponto, porque contra-indicando ellas 4 operacio,
com mais razio devem contra-indicar o emprego dos anesthesicos.

As suppuragoes prolongadas, produzindo nma anemia profunda,
nio contra-indicdo a anesthesia, desde-que somos obrigados a praticar
uma operagio; ¢é verdade que esta vem augmentar os perigos da
operacio, porém em pequeno grao. IHa numerosos cidsos de anes-
thesias feitas sem grandes inconvenientes, em individuos eserophu-
losos e tuberculosos. n'estas condigOes.

Nio temos necessidade de fallar da anesthesia na cachexia
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cancerosa, pois nods sabemos que ella quasi sempre contra-indica a
Operacio.

Todos os autores nos aconselhio ser muito cautelosos @ mesmo
nos abstermos dos anesthesicos em individuos victimas de grandes
traumatismos, de feridas consideraveis, sobretudo das produzidas
por armas de fogo, por causa do estupOr e da commogio traumatica
que os acompanha,

Entretanto n'estes casos, apezar do individuo apresentar o
systema nervoso profundamente abalado, forgas amortecidas, pelle
fria, o pulso pequeno e a sensibilidade quasi totalmente abolida,
4s vezes somos obrigados a operar. N'estas circumstancias, devemos
praticar a operagio sem chloroformisar o individuo, por causa da
accio deprimente do chloroformio sobre o systema nervoso, eircu-
lacdo, respiraciio e calorificagdo.

Ha tambem individuos que, victimas de traumatismos graves,
em logar de apresentar signaes de prostragio, mostrio-se excessiva-
mente agitados e apresentio em seu todo signaes d’'uma angustia
extrema. Ainda n'estes casos ndo devemos empregar os anes-
thesicos, sendo necessario operar, porque ha observacoes de indi-
viduos, n'estas condicdes, fallecerem durante a anesthesia, depois
de praticada a operacdo.

E muito prudente ¢ melhor mesmo empregar-se n'estas cir-
cumstancias antes um hypnotico em fraca dése; sufficiente sémente
para diminuir um pouco a dor durante a operagio, porém incapaz
de produzir a morte do doente.

Quando tambem os individuos tém soffrido um traumatismo
leve, porém seguido de grandes perdas de sangue, é de boa pratica
nio empregar-se a anesthesia, porque além de nfio ser precisa,
por causa do amortecimenfo da sensibilidade trazido por esta perda,
tal anesthesia viria augmentar muito os perigos d'estes individuos.

Numerosos casos de mortes tém sido publicades, em individuos
durante a chloroformisacdio, depois de perdas abundantes de
sangue.

A akstrenqﬁn da anesthesia depois d'uma hemorrhagia abun-
dante estd em relagio ao abaixamento do calor central.
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Temos ainda a hypothermia, observada nfio s6 nas hernias
estranguladas, como tambem nas feridas produzidas por armas de
fogo, ete., contra-indicando a anesthesia, por causa do abaixamento
da temperatura produzida pelos anesthesicos.
Finalmente, as operacoes executadas por necessidade em plena
febre traumatica, nfio nos parecem dever contra-indicar o emprego

dos anesthesicos, porque estes, abaixando a temperatura, moderio
a febre.

CAPITULO III

Contra-indicacoes relativas a séde e 4 natureza da
operac¢éo cirurgica

"Como jA dissemos antecedentemente, os anesthesicos, mesmo
bem administrados, produzem choques que das vias respiratorias
passao aos centros nervosos; depois do periodo de folerancia, so-
brevem a depressdo que attinge 4s vezes os systemas circulatorio e
nervoso, e que abaixa o calor central. Ora, podendo haver perigos
particulares que possdo ser fonte de contra-indicagbes & anesthesia,
e sendo estes perigos resultantes dos effeitos que o acto operatorio
exerce, quer directa ou indirectamente, quer por via reflexa sobre
a respiracdo, circulacio e ecalorificaciio, produzindo no organismo
um estado de depressdo, ¢ de grande necessidade examinarmos
cada grupo de operagbes em relagio a sua séde e natureza, para
verificarmos se existem contra-indicagbes em algumas d'ellas.

As pequenas operagies nfio contraindicio sempre a anesthesia
em absoluto, como se acreditava antigamente; porgm devemos
accrescentar que n'estas pequenas operagdes, convém empregar a
anesthesia local todas as vezes que ella for sufficiente.

Para tratar das contra-indicacdes 4 anesthesia em cada grapo
de operacoes, adoptaremos a divisio de Duret, que é a seguinte :
Operacdes que se praticio na zona dos nervos bulbares, dos nervos
espinhaes e splanchnicos.

804 i
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I. OpERAGOES NA ZONA DOS NERVOS BULBARES, — E este o grapo
de operacoes mais importante a estudar, por actuarem os seus
nervos nas partes visinhas das vias aereas.

Estudando este grupo, procuraremos as contra-indicagbes 4
anesthesia nas operagdes praticadas sobre a face, na cirurgia den-
tavia e nas operacies sobre og olhos.

Nas operacdes praticadas sobre a face, um dos perigos mais
gerios ¢ o sangue produzido por estas operaghes, por causa da
asphyxia que pdde produzir, transpondo as vias respiratorias,e das
perturbacies bastante sérias cccasionadas por numerosos vomitos,
quando elle é deglutido e accumulado no estomago; e mesmo péde
mascarar o trajecto gque devem seguir os instrumentos.

N'estas operacoes, o emprego dos anesthesicos é tambem um
perigo, porque impede a expulsio, pela tosse, do sangue que,
accumulado nos bronchios, péde produzir rapidamente a asphyxia,
ou mais tarde dar logar a phenomenos congestivos e inflammatorios
no apparelho pulmonar.

Os cirurgides allemdes, com o fim de evitar estas duas ordens
de perigos, tendo conhecimento dos trabalhos de Verneuil sobre os
perigos da hemorrhagia e de todas as consequencias funestas da
penetracio do sangue nas vias respiratorias, durante as operagdes
praticadas sobre a face, propuzerdo diversos processos.

Assim, Hueter aconselha nas operacdes que se praticio nas
vias aereas, ou em sua visinhanga, para prevenir os perigos da
asphyxia prodozida pela introduccio do sangue nos brenchios, o
tamponamento das fossas nasaes, a ligadura prévia das ar-
terias, efe.

Com o mesmo fim, Roger propoz collocar a cabeca do doente
pendente, processo este que ndo deve ser seguido, por causa do
engorgitamento dos vasos da cabeca.

Nusshaum aconselha ainda a tracheotomia preventiva e o tam-
ponamento da trachéa por meio d'uma compressa oleada.

Todos estes aperfeicopamentos nos processos operatorios derfio
logar a que a anesthesia pdo fosse mdis contra-indicada nas ope-
racdes sobre a face, como anfigamente se acreditava.
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Entretanto, apezar do conhecimento d'estes diversos processos,
convém fazermos algumas consideragoes sobre certas operagdes que
se praticio na viginhanga da cavidade bocecal.

Assim, a anesthesia ndo é contra indicadn na operagio do labio
leporino, como se acreditava antigamente.

B verdade que a grande vascularidade d’esta regifio é a causa,
durante a operagdo, de grande escoamento de sangue para as vias
anereas; porém, tendo nds meios de prevenir esta hemorrhagia, como
sejams 0 thermo-cauterio, o galvano-cauterio, e esmagador-linear, nio
ha razio para contra-indicarmos a anesthesia n'esta operagio, prin-
cipalmente praticada em criancgas.

Pela mesma razio nfo ha contra-indicaciio 4 anesthesia cirur-
gica, na ablagio dos polypos nasopharyngianos, e na da lingua.

Na staphylorhaphia, a anesthesia ¢ perigosa, porque ¢ difficil
impedir o sangue de cahir no larynge.

Da mesma sorte a anesthesia empregada na extirpagio das
amygdalas & perigosa, por causa de numerosas hemorrhagias.

Em resumo, podemos dizer que nas operagbes sobre a face, a
anesthesia nio ¢é contra-indicada todas as vezes que podemos pre-
venir pelos meios indicados o escoamento do sangue para as vias

aereus.

Porém em geral, nas operagdes praticadas com instrumentos
corlantes nem sempre podemos prevenir este escoamento de sangue.
N'estes casos, em lugar do emprego do chloroformio ou do ether
devemos lancar mio do methodo de Trelat, que consiste em produzir
uma anesthesia, sufficiente para prevenir a dor, deixando ao doente
bastante conhecimento, que permitta-lhe expellir v sangue que por
acaso penetre nas vias aereas.

Este processo de semi-anesthesia de Trelat, consiste na admi-
nistracio de déses successivas d'uma pogiio de chloral e morphina
até obter-se a anesthesia sufficiente, ou segundo Perrier, na admi-
nistragio conjunctamente da pogdo de chloral e de injecgies hypo-
dermicas de morphina.

Finalmente, nas operacdes do larynge e na ftracheotomia néo
¢ contra-indicadd a anesthesia, desde que tomarmos as devidas
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cautellas. Numerosos casos d'anesthesia tém sido effectuados tanto
n'am como noutro caso gem inconveniente.

Hoje n#io precisamos recorrer 4 anesthesia n’estas operagoes,
tendo hypnoticos taes como a morphina, o bromureto de potassio
e 0 chloral, excellentes para tornar insensiveis estas regides.

Nos unicos casos em que devemos nos abster completamente
da anesthesia n'estas operagbes, sfio n'aquelles em que existem
symptomas d’asphyxia bastante pronunciados e nas affecgbes que
se acompanhio de congesties e inflaimmacdes pulmonares extensas.

Quanto 4 anesthesia applicada 4 cirurgia dentaria, devemos
dizer que, apezar do relevante impulso dado & esta pelos den-
tistas, como j4 dissemos no historico, somos obrigados a acon-
selhar em geral nas extracgbes de dentes, por serem operagoes
simples e rapidas, nfio empregal-a em taes casos, para nio fazermos
08 nossos doentes correr os seus perigos.

Entretanto ha extracgbes multiplas de raizes, extraccoes diffi-
ceis e complicadas, extremamente dolorosas, nas quaes devemos
indicar a anesthesia, principalmente nas senhoras.

Temos finalmente as posigies assentadas e semi-deitadas, as
unicas possiveis na extraccio de alguns dentes, favorecendo como
sabemos 4 syncope, sobretudo se o anesthesico empregado for o
ether ou o chloroformio, como uma das causas de aconselharmos
hastante cantela no emprego dos anesthesicos na cirurgia dentaria.

A unesthesia ¢é empregada na cirurgia occular desde a sua
introduceiio na prafica cirurgica. Porém nem todos os cirurgides
tinhdo 4 mesma opinido.

Assim Cunier, nio obtendo resultados favoraveis com as inha-
lagoes de ether, por estas produzirem no apparelho motor do olho
uma agitacio persistente, que embaracava o operador, se mostrou
contrario 4 pratica da anesthesia na cirurgia occular.

Sichel, vepellindo como inutil a etherisagio no tratamento do
tumor lacrymal, do staphyloma, na exlrac¢io dos corpos esfranhos,
como perigosa na operagio da cataracta, da pupilla artificial, do
strabismo, por caunsa dos movimentos incoercivels do orgdo, re-
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servou quasi que exclusivamente o emprego d'esta, para operagoes
que necesitassem manobras longas e delicadas.

O que é verdade, & que encontramos numerosos ecasos de
morte em operagdes de olhos durante a anesthesia em diversas
estatisticas. |

A razio d'esta coincidencia fatal é devida aos nervos sensi-
veis e motores do globo occular serem provenientes do bulbo, que
sendo o ultimo a ser empregnado pelo anesthesico, é-se obrigado
para obter uma insensibililade completa a levar a anesthesia
muito longe.

Jacobson diz que, para obter-se a rvesolugio dos musculos
occulares, é preciso empregar-se déses enormes de chloroformio.

E por esta razio, que alguns cirurgives contra-indiciio a anes-
thesia nas operacdes de cataracta.

Depois que o chloroformio porém, entrou na prafica da cirurgia
occular como meio anesthesico, os resultados se modificiirio.

Junken, Whitecooper e mesmo Cunier e Sichel, obtiverio
resultados felizes. Em seguida Guersant, Giraldes, Morell-Lovallée,
aconselhario o seu emprego, para poder examinar sem perigo o
estado da cérnea mnas criancas atacadas de ophtalmia purulenta.

Von Graef, primeiramente quiz adoptar o chloroformio na
cirurgia occular sémente quando o doente era pusillanime e que
tinha de soffrer uma operagio que o langava n'uma grande an-
ciedade, e quando o fim da operacfio reclamava imperiosamente toda
cessagiio das contraccdes musculares.

Weeker, ainda hoje se mostra reservadissimo no emprego
da anesthesia nas operages occulares.

Panas nio admitte como contra-indicacbes 4 anesthesia occular,
senfio as que sio aceitas pelos cirurgides na cirurgia geral.

M. Abadie nfto anesthesia seus doentes em operagdes oceu-
lares, senfio quando estes mostrio-se indoceis, ou quando a regiio
a soffrer a operagiio ¢ dolorosa.

Elle aconselha a anesthesia come muito util, nas operagdes
d'iridectomia, no glaucoma agudo, na pesquiza de corpos enterrados
na cbrnea, sendo a ddr insupportavel; porém contra-indicando-a
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na operaciio do strabismo, pela necessidade que ha de verificar-se
o ordo de correegiio obtida pela seccio do museulo retrahido.

Finalmente, em Bromfield-Hospital, anasthesia-se com o ether
todos os doentes, desde que tenhdo de soffrer alguma operagio de
olhos.

IT. OPERACOES NAS ZONAS DOS NERVOS ESPINHAES. — Ni#o temos
em vista tratar das contra-indica¢des da anesthesia nas operagoes
nas zonas d'estes nervos, porque estas nfio existem, como estd
provado pelos bons resultados obtidos em grande numero e varie-
dade de operagdes praticadas sobre o fronco e os membros de in-
dividuos anesthesiados. Havendo, porém, alguns casos de morte,
mais frequentes em ecertas circumstancias, revelando assim certos
perigos, que sio de utilidade conhecer, fallaremos resumidamente
da anesthesia empregada nas fracturas, nas luxagbes, nas ankiloses
e nas amputagoes.

Nas fracturas simples é excepcionalmente que convém recor-
rer-se & anesthesia no seu tratamento.

Porém na reducciio dag fracturas complicadas o emprego dos
anesthesicos presta grandes servigos, porque a rigidez externa dos
musculos em certos casos, por elles é resolvida.

Comtudo a chloroformisagio na reduccfio das fracturas apre-
senta certos perigos, vomo seja durante o periodo dexcitacfio, a
perfuragio resultante de violentas contragdes reflexas feita pela
extremidade superior do osso fracturado na pelle, despedagando
em seu trajecto as partes profundas, e mesmo picando um vaso,
produzindo assim uma hemorrhagia.

Muitos cirurgioes, principalmente Poncet, Cl. Bernard, Nussham
e Courty, com o fim de abolir o periodo d'excitacio para obstar
este perigo, aconselhfio a anesthesia mixta.

Quanto 4s vantagens da anesthesin em relacio 4s luxacles,
sio conhecidos por todos os cirurgives os bellos resultados que se
tém tirado em reducgdes de Inxagbes recentes, em reduccdes pos-
siveis de luxagdes antigas e nas de luxactes complicadas de fra-
cturas.

Entretanto nfio devemos empregar a anesthesia, senfo quando
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j4 tendo tentado os diversos processos de reduegdes, nio tivermos
obtido resultado.

Devemos ter em vista tambem as contra-indicacbes geraes
da anesthesia. Se houver tendencia & syncope, nos abstermos o mais
possivel do emprego dos anesthesicos.

Se houver prostragio por parte do chogque traumatico, nio
anesthesiar senfo depois de levantar as forgas do individuo por
meio de pogdes excitantes.

Numerosos accidentes mortaes e mesmo casos de morte tém-se
dado durante rveduccdes de luxagdes, sobretudo nas do hombro.

A principal causa dos accidentes nas reducgdes de luxagoes
do hombro é a syncope.

Procurando saber a proveniencia da syncope n'eslas reducgies,
os cirurgides notfrfio que a causa era devida 4 extensiio brusca
dos mnervos do plexus brachial. entio retrahido pelo deslocamento
do osso.

De sorte que, apezar dos servigos prestados pela anesthesia
na reduccio de luxagbes, é util, se houver além do temor da syn-
cope veflexa, predisposicies constitucionaes e orgamicas no doente,
empregar-se a anesthesia mixta.

Na ruptura das ankiloses a anesthesia parece favorecer ainda
mais este accidente.

Estes e ovtros accidentes durante a anesthesia na ruptura
d'estas, sfio devidos 4 necessidade d'uma narcose completa, para
obter-se n insensibilidade das partes profundas, & alta irritabilidade
reflexa dos centros nervosos em relaciio com a parte doente e ao
despedacamento ou & compressfio provenienfe na oceasido da ope-
raciio dos filetes nervosos, em contacto com nmtecido fibroso d'uma
dureza regular.

Finalmente nas amputagdes é bastante rdmente dizermos que,
a influencia da anesthesin sobre sua marcha e resultados é das mais
favoraveis.

IIT. OperaciEsS QUE SE PRATICAO NAS REGIOES NOS NERVOS
SPLANCHNICOS. — Sendo os nervos d'estes orgios dotados de pode-
rosas propriedades physiologicas, que podem nos explicar a singu-
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laridade dos accidentes chloroformicos observados em operagdes
d’estas regiGes, o8 quaes sfo numerosos, e apresentando elles certos
caracteres especlaes, estudaremos n'esta parte o papel dos anes-
thesicos, na taxis e na operacio da hernia estrangulada, na
gastrotomia, ovarotomia, e em geral nas operacdes, que se praticio
sobre os orgdos genito-urinarios do homem e da mulher, tendo em
vista os accidentes que sfio a temer e as contra-indicacdes que
d'elles poderido provir.

No tratamento das hernias estranguladas os anesthesicos tem
produzido vantagens consideraveis, porque a resoluciio dos mus-
culog ahdominaes occasionada pela anesthesia, facilita a entrada da
hernia.

Mesmo nos casos da taxis nfio ter sido bem succedida antes
de empregar-se os anesthesicos, estes sendo administrados, ella
realisa-se com facilidade.

Porém no tratamento das hernias tem-se dado alguns acei-
dentes durante a anesthesia.

Assim ha alguns casos de morte por syncope, no momento
em que a hernia é reduzida.

Esta morte é devida ao embarago do coragio em diastole, por
accio reflexa determinada pelas vivas irritacdes d’estes mervos,
como demonstririo Goltz, Brown-Sequard e Vulpian.

Outros casos de morte, horas depois da reduccio da hernia,

tém-se observado, apresentando os doentes phenomenos de cyanose
muito pronuneiados.

Gossellin acredita que, nos doentes que tem de soffrer a ope-
ragio da hernia estrangulada, é inutil e perigoso empregar-se a
anesthesia, apresentando elles o pulso pequeno e a temperatura

baixa.

Finalmente, segundo Richet, nio convém empregar-se a anes-
thesia nos doentes que tem uma hernia estrangulada desde muitos
dias, porque depois da operacio se desenvolvem os aceidentes
tardios, consistindo em congestGes mais ou menos intensas do ce-
rebro ¢ do pulmio.

Porém nestes casos o anesthesico nfio é o unico responsavel,
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porque nos individuos que soffrem d’'uma hernia estrangulada du-
rante muitos dias, se desenvolvem congestdes visceraes, 4s vezes
muito intensas, e em particular congestoes pulmonares, congestdes
estas que se aggravio consideravelmente empregando-se o chloro-
formio; favorecendo assim os accidentes chloroformicos. E melhor
n'estes casos empregarmos o bromureto d’ethyla por ser menos
depressivo.,

Os accidentes produzides durante a chloroformisagfio nos doen-
tes, nos quaes fem sido praticada a dilatagio de fissuras anaes,
fizerdo com que alguns cirurgides contra-indicassem a anesthesia
na gastrotomia.

E verdade que encontramos na estatistica de Duret casos de
morte subita em operacdes analogas, e quasi insignificantes, taes
como : dilatacfio de fissuras e hemorrhoides, incisdes de fistulas, ete.,
feitas sobre a margem do anus.

Estes accidentes sfio explicados pela poderosa acciio reflexa
(que exercem os nervos splanchnicos sobre o coragio.

Porém as contra-indicagies 4 anesthesia n’estas operagdes néo
sdo absolutas, pois ha numerosas observagies d'estas operagoes pra-
ticadas com o auxilio da anesthesia, com pleno successo.

Na ovariotomia e nas operagdes de gastrotomia os accidentes
sfio rarissimos durante a anesthesia.

Mesmo estes poucos accidentes nfio sio s6 devidos ao anes-
thesico, mas tamkem aos traumatismos exercidos sobre o peritoneo
nos differentes tempos da operagio, no deslocamento das adherencias,
na secclio do pediculo; as tracgdes exercidas a cada instante nos
nervos splanchnicos, contribuem poderosamente para preparar o
estado de torpdr e algumas vezes d'algidez, no qual acha-se o
doente ao despertar, |

Existem grande numero de observagoes de mortes durante a
operaciio d'ovariotomia que nos servem d’explicacio.

Nas operagdes dos orgfios urinarios do homem alguns authores
aconselhdrfio a anesthesia, tendo por base actuarem oz anesthesicos
sobre as fibras musculares lisas de que se compde a bexiga e sobre
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as fibras estriadas da por¢io membranosa do canal da urethra, fa-
vorecendo a introducgio e a manobra dos instrnmentos.

Courty, diz ter obtido bons resultados com & ehloroformisagiio
em certos casos de reftengiio d'ourinas, causada por um estreita-
mento espasmodico do canal.

Porém, Verneuil, Carnillon, Guyon, Spire ¢ outros, adoptando !
tambem esta doufrina de estreitamento espasmodico, nio fallio do
emprego (’anesthesia para vencer esta contracciio da urethra. En-
tretanto péde ser utilisado este methodo de Courty, nos casos em
(que nio tivermos obtido resultado, antes de recorrer-se a qualquer
intervengio sangrenta.

Ainda Courty, aconselhoun a anesthesia na dilatagio progres-
sivii. dos estreitamentos, porém este methodo niio entrou na pratica
geral,

Na urethrotomia interna nfio é de ufilidade empregar-se a ‘
anesthesia pela raziio da rapidez da operagfio.

Na urethrotomia externa, na talha, as unicas contra-indieagdes
4 anesthesia, sfio as que estdo na dependencia do estado consti-
tucional ou de lesdes organicas do doente.

Na lithotricia, nem Thompson ¢ mnem Guyon contra-indiciio
a anesthesia, senfio nos unicos casos em que individuos muito
sensiveis, apresentfio a bexiga e os orgilos urinarios irritaveis.

Niio contra-indicio a anesthesia em outros casos, porque segundo
elles a lithotricia para ser bem feita, nio deve ser dolorosa.

A respeito d'anesthesia nas operages dos orgios genitaes do
homem, nfio exisle cousa alguma interessante & mencionar, senfo
a resistencia especial 4 insensibilisa¢fio. Na mulher emprega-se

sémente a anesthesia nas operacdes d'autoplastia vulvar e nas am- //-1
putacoes do collo uterino.

Nas outras operagdes nfio é de utilidade a anesthesia, porque -'
@ dbr é quasi nulla. Se entretanto, houver nma sensibilidade ex- ‘

cessiva, poder-se-ha sem inconveniente empregar o chloroformio,
ou melhor a anesthesin mixta.
Finalmente o emprego dos anesthesicos durante o parto tem
sido objecto de numerosos e interessantes trabalhos. ™
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Assim nés nos contentaremos de dizer, que Depaul contra-
indica a anesthesia durante o parto, porque, segundo elle, niio
devemos fazer os nossos doentes correr os perigos e os inconve-
nientes d'uma chloroformisaciio, sendo o parto uma funcgio emi-
nentemente natural.

Segundo Pajot porém, as contra-indicagdes & anesthesia na
obstetricia, sio as molestias graves da circulagfio e respiragiio, isto
6, as mesmas que as da cirurgia geral. Elle aconselha ndo
anesthesiar-se as mulheres, que tiverem as forgns esgotadas por
um trabalho nfo terminado em tempo opportuno ou por uma
grave hemorrhagia.

Concluindo este rapido estudo d'anesthesia mas differentes
operaches cirurgicas, vemos que o chloroformio em alguns casos
augmenta os perigos corridos pelo doente, porém que a sua rari-
dade mostra insufficiencia para justificar verdadeiras contra-indicages;
sendo ellas simplesmente obstaculos, faceis a obviar na prafica
eirurgica.
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Contra-indicacoes a anesthesia local

A anesthesia local nio ¢ mais do que a insensibilidade
produzida por accgdo directa do anesthesico sobre a parte, em
que deve ter logar a operagio.

Se ella podesse ser applicada a todas as operagdes, realisar-
se-hia um importante progresso, attingindo o mesmo fim que a
anesthesia geral, sem fazer correr os perigos d’esta.

Apezar das multiplas tentativas, ndo se tem obtido senio
uma insensibilidade incompleta, de certa duragio e limitada 4
pelle, a menos que os agentes modificadores actuem sobre partes
de pequeno volume e accessiveis a elles em toda sua circum-
ferencia. |

Parece que na anesthesia local, estes agentes modificadores
representiio um papel inteiramente secundario; sendo bem provavel
que o frio proveniente da evaporagio do liquido seja o unico que
produza a insensibilidade.

De sorte que podemos desde j& dizer, que as contra-indicagbes
principaes 4 anesthesia local, tem sua fonte em grande parte, nos
accidentes que poderido ser determinados pelo frio, taes como
friezas em todos os grdos, congestdo vascular, phlyctenas, ulceras
e escharas superficiaes, etc., accidentes estes rarissimos na pratica,
qualquer que seja o processo e agente empregado.

A anesthesia local, com o auxilio do ether e do chloroformio,
¢ conhecida desde a descoberta de suas propriedades estupefa-
cientes; porém ella entrou na pratica com difficuldade.
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Assim abandonouse como insufficientes ou pouco commodos
os banhos de Simpson, de Nunneley, de J. Roux, as duchas de
vapor de Hardy e os apparelhos mais ou menos complicados de
Figuier, de Guerard, ete.

Com a etherisagio local pelo processo de Richet, que constava
em deixar ecahir gotta & gotba o ether sobre a parte que se
queria insensibilisar, emquanto que com o auxilio d'um folle
gvaporavi-se este por uma corrente de ar, obtiverio-se resultados
efficazes. Hoje emprega se o pulverisador de Richardson, que
torna facil o emprego d'este methodo.

John Arnott, alguns annos mais tarde, institnio uma ountra
maneira de obter a anesthesia local, que consiste em collocar
durante um certo tempo as parfes em contacto com uma mistura
vefrigerante composta de duas partes de gelo pisado e uma de
sal commum.

Ainda empregario-se outros methodos, taes como os banhos
d'acido carbonico e a anesthesia obtida por correntes electricas,
que apezar de terem dado resultados mais ou menos felizes
cahirio no esquecimento.

Hoje s6 empregu-se para obter a anesthesia local, as misturas
refrigerantes e o vapor d'ether, que segundo Follin produz um
frio mais vivo e mais rapido que o chloroformio.

Porém, tendo o ether um oddr insupportavel, para algumas
pessoas, e seus vapores inflammaveis, nao podendo-se assim em-
pregal-o na eirurgia ignea, procurarfio os eirurgides oufros agentes
que ndo apresenfassem estes inconvenientes,

Assim n'estes ultimos fempos tem se feito ensaios bastunte
felizes com o bi-chlorureto de methyla e o bromureto dethyla,
que produzem insensibilidade t&o profunda e tdo rapida como
o ether e nfo sdo inflammaveis.

As contra-indicagies 4 anesthesia local, por estes diversos
processos adoptados hoje, s@o, como ja& dissemos, provenientes
do perigo d'uma frieza muito profunda.

O processo das misturas vrefrigeranles parece ser o mais
capaz de produzir este accidente, que apezar disto é muito raro.
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(Quanto 4 inflammacio consecutiva, proveniente do emprego
das misturas refrigerantes é chimerica, como o demonstrou Coste.

A anesthesia local é sé indicada nas operacdes superficiaes,
isto ¢, nas partes cutaneas. Richet, em sua memoria, demonstrou
por observagdes, que se podia incisar abcessos, phlegmdes,
anthrazes, panaricos, ete., sem inconveniente e perigo algum.

Com a descoberta de nio ser inflimmavel o bromureto
d’ethyla a cirurgia ignea nfio ¢ mais uma contra-indicagio 4 anes-
thesia local,

Nas operaches praticadas sobre a face, perto das aberturas
nasal e boccal, ¢ preciso cautela porque os vapores anesthesicos
inspirados lentamente, pédem adormecer o doente inesperadamente.

O ether deve ser regeitado na obten¢io d'anesthesia local,
nas operagdes praticadas perto dos orificios naturaes, porque irrita
e uleéra as superficies mucosas.

Finalmente devemos nos abster d’anesthesia local, nos velhos,
cujas arterias sio atheromatosas, nos doentes atacados d’asphyxia
das extremidades, nos diabeticos, tendo perturbagies trophicas
sobre os membros, quer seja por lesio dos cenfros nervosos, quer
por ferida dos nervos, por temermos a destruicio dos tecidos
submettidos ao resfriamento do anesthesico, apezar de nfio haver
observacoes, que nos sirvio de base definitiva sobre este ponto.
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CONCLUSAO

As  contra-indicagoes 4 anesthesia sfio relativamente muito
raras, pois que, como nds temos visto, ha signaes mais ou menos
importantes pelos quaes pode-se graduar os effeitos anesthesicos,
reduzir a quasi nada os differentes choques exercidos sobre os
centros nervosos.

Entretanto convém, segundo os estudos que fizemos, citar
como pedindo de preferencia a abstencio:

1. O delirium-tremens, o alcoolismo agudo, pela razio do
perigo de provocar um ataque mortal.

2. A hypothermia pronunciada, por causa do abaixamento
de temperatura determinado pelos anesthesicos.

3. A algidez e o estupdr traumatico pronunciados, porque a
acgiao depressiva dos anesthesicos viria aggravar o estado do
doente.

4° A anemia aguda causada por uma hemorrhagia traumatica
abundante, porque n'este caso a resistencia dos centros nervosos
¢ insufficiente 4 acciio dos anesthesicos.

5. A adynamia profunda, qualquer que seja a sua causa.

6. Os temperamentos nervosos, com tendencin & syncope,
porque a anesthesia sendo empregada viria provocal-a, podendo
assim causar a morte.

7.” As affecgbes congestivas intensas e diffusas do encephalo
e pulmdes, com ameaca d’asphyxia e de cyanose.

8. A degenerescencia gordurosa do coracio muito manifesta.

Convém dizer que em todas estas circumstancias muitas
vezes somos obrigados a fazer abstenciio da operagdo.
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Uadeira de pharmacia e arte de formular

Das quinas chimico — pharmacologicamente consideradas.

I

Di-se 0 nome de quinas em pharmacia a caseas fornecidas
por plantas pertencentes 4 familia das Rubiaceas, do genero Cin-
chona.

11

Ellas dividem-se em verdadeiras e falsas, as primeiras contém
quinina e cinchonina e gosiio de propriedades tonicas eante-febris;
ns outras sfio privadas d’estes alcaloides, especialmente do primeiro
e d’estas propriedades.

111

Ha tres especies de quinas: a cinzenta huanuca, a amarella
calyssaia e a vermelha verrngosa ou nfio.

IV

Os alealoides n'ellas existentes sfio: quinina, quinidina, qui-
nicina, cinchonina, cinchonicina, cinchonidina, quinamina e aricina.

v

As quinas amarellas contém mais quinina do que cinchonina;
as cinzentas o contrario, e as vermelhas mals ou menos a mesma
quantidade d’estes dous alcaloides e mais principios adstringentes.

VI

O mais importante de todos estes alcaloides ¢ a quinina.




VII

A quinina, apresenta-se on sob a férma de mma massa branca
porosa, ou crystalisada em agulhas delgadas e sedosas. E um al-
caloide inodoro, muito amargo, muito soluvel no acido sulfurico,
no alcool e ether, e pouco soluvel n'agua e chloroformio.

VIII

Ella frma com os acidos saes, dos quaes os mais empregados
sio : o sulfato, bromhydrato e valerianato.

IX

Conhecem-se dous sulfatos: um neutro por muito tempo in-
titulado sulfato acido de quinina' e um sub-sulfato on sulfato basico.

X

O sulfato basico tem sido falsificado pela mistura com o amido,
os sulfatos de cal, de magnesia, de soda, a magnesia calcinada, o
assucar, a mannita, os acidos graxos, a salicina, e com o sulfato

de cinchonina.
XI

O sulfato é empregado como ante febril. principalmente nas
febres de fundo palustre.

XII
O bromhydrato ¢ empregado em injec¢bes hypodermicas.

X111

As preparacoes pharmaceuticas das quinas s@io mais vezes
empregadas como tonicas do que como febrifugas.

X1V

As férmas mais geralmente empregadas para a administracio
da quina sdo: a infusfio, a decocglio, o pd, a tintura, o extracto,
0 vinho e o xarope.

\l’i\bu S}l‘u




VALIS TS

Cadeira de partos

Hemorrhagias puerperaes.

I

Dé-e o nome de hemorrhagia puerperal & todo o accidente
hemorrhagico que as mulheres podem apresentar durante a prenhez,
durante o trabalho e em seguida ao parto, reconhecendo elle por
causa a exageracio das modificacdes que a prenhez imprime 4
circulacdo.

II

Comprehendemos como accidente hemorrhagico, nio sé as
perdas de sangue tendo sua fonte ou séde nos orgiios genitaes, no
féto e seus annexos, como tambem as produzidas no tecido das
principaes visceras.

11

Consideramos como causas principaes, que possam occasionar i
hemorrhagia puerperal : as congestoes uterinas, as rupturas do
collo, as dos vasos uterinos ou placentarios.

IV

A insercio anormal da placenta é causa frequenie de hemor-
rhagia nos tres ultimos mezes de prenhez.

v

Depois da sahida do féto a inercia uterina é causa de grandes
hemorrhagias.

4.
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V1

Quando uma mulher aborta, o primeiro phenomeno que apparece
é sempre a hemorrhagia.

VII

As hemorrhagias uterinas podem ter logar para féra ou para
dentro do utero, constituinde perdas externas e internas.

VIII

Depois de uma hemorrhagia puerperal, a saude da mulher
fica ordinariamente compromettida.

IX

Se a hemorrhagia é um accidente grave, sobrevindo em qualquer
época da gestaclio, mais grave se deve considerar quando se de-

senvolve complicando o parto e o delivramento.

X

Os symptomas que pela apalpaciio nos revelio as hemorrhagias
sio o8 seguintes: o utero molle, flacido e arredondado, tendo in-
vadido muitas vezes a regido umbelical.

X1

A hemorrhagia uterina é um dos accidentes mais graves gue
podem sobrevir 4 mulher no estado puerperal.

XII

Nos tres primeiros mezes da prenhez as hemorrhagias sio
mais prejudiciaes ao féto do que & mulher. -

X111

O tratamento das hemorrhagias puerperaes pdde ser dividido
em ftratamento preservativo e tratamenfo curativo.
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Cadeira de therapeutica e materia medica

Medicacao lactea.

I

O leite é o producto de secrecio das glandulas mamarias,
producto este, cuja composi¢io varia segundo as diversas especies
animaes.

IT

Fa

K um liquido branco, opalescente, de cheiro sui generis, de
reaccio ordinarinmente alealina e de nma densidade que varia entre

1032 4 1065.
11T

K composto de manteiga, assucar de leite, caseina, albumina,
agua, shes e, segundo Millon e Commaille, de lacto-proteina.

IV

O leite & um alimento completo e que serve de nutrigio 4s
criangas até certa idade. Para os adultos é alimento insufficiente,
visto os seus principios nfio estarem em propor¢ies convenientes
s necessidades do organismo d'estes.

v

Ingerido em certa quantidade, o leite, do segundo dia em
diante, provoca uma secreciio urinaria abundante: é diuretico.
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VI

Tem sido empregado em medicina para combater muitas mo-
lestiag.
VII

Como medieamento foi pouco conhecido pelos antigos e s6
entron verdadeiramente na therapeutica depois dos trabalhos de
Chrestien de Montpellier e de Petit-Radel.

VIII

A galactotherapia é hoje admittida por todos e tem prestado

servicos para combater muitas affeccdes e melhorar outras.

IX

Quando se lanca mio da medicacio lactea, nota-se que ha
uma constipaciio de ventre em alguns doentes, e diarrhéa em outros.

X
Esta diarrhéa é, segundo Gubler, devida & indigestio do leite,
ou & sua coagulacio em massa.

X1

A medicacio lactea é empregada em quasi todas as molestias
do apparelho digestivo, sempre que haja necessidade de alimentar
o doente sem dar muito trabalho a seus orgfios digestivos.

XII

Em muitas molestias do apparelho digestivo, o leite, além de

ser um alimento de facil digestdo, actua como um topico emoliente.
XIII

A medicagio lacten é tambem empregada a titulo de alimento
insufficiente em algumas molestias, taes como a obesidade, a hy-
pertrophia do coracio, ete.

XIV
Nas diatheses, taes como a tuberculose, a escrophulose, a car-
cinose e a gotta, elle tem tido tambem larga applicacfio.

L._-.-.
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XV

Como diuretico é que o leite tem tido muita applicacio nas L

hydropesias, tanto de origem cardiaca e hepatica, como de origem
renal.

XVI

Nas nephrites, além de sua accfio diuretica, muitos acreditiio
que o leite modifica a lesfio renal.

XVII

Nas febres e convalescencas, assim como nas intoxicacdes o
leite tem sido empregado em larga escala.




HIPPOCRATIS APHORISMI

|

Ars longa, vita brevis, occasio preeceps, experientin fallax,
judicium difficile.
(Sect. I, Aph. I).
11

Quicunque aliqua corporis parte dolentis dolores fere non sen-
tiunt, his mens wmegrotat.

(Sete. II, Aph. VT).
1T

Tumores autem in articulis, et dolore absque ulcere, et po-
dagricos, et convulsiones, magna ex parte, frigida, multum affusa,
et levat, et extenuat, et dolorem solvit. Torpor autem modicus

dolores solvendi vim habet.
(Sect. V, Aph. XXV).

IV
Dolores in lateribus, et in pectoris, et in aliis partibus, si

multum differant, considerandum.
(Sect. VI, Aph. V).

v
Quze medicamenta non sanant, ea ferrum sanat ; quee ferram
non sanat, ea ignis sanal; quee, vero ignis non sanat, insannabilia

existimare opportet.
(Sect. VIII, Aph. VI).

Vi

Ubi somnus delirium sedat, bonum.
(Seet. 1I, Aph. II).

e

r

1

i
|1-.I
- Nkt
B
" ' ”F'_
r"_;" LIlL.

1-,.-— =

-

B




Fsta these estd conforme os Fstatutos.

Rio, 3 de Outubro de 1884.

' o LY. Lencows e maa:- :
ﬁ | L. Osoat LBothises.




	TM-0105-0001.JPG
	TM-0105-0002.JPG
	TM-0105-0003.JPG
	TM-0105-0004.JPG
	TM-0105-0005.JPG
	TM-0105-0006.JPG
	TM-0105-0007.JPG
	TM-0105-0008.JPG
	TM-0105-0009.JPG
	TM-0105-0010.JPG
	TM-0105-0011.JPG
	TM-0105-0012.JPG
	TM-0105-0013.JPG
	TM-0105-0014.JPG
	TM-0105-0015.JPG
	TM-0105-0016.JPG
	TM-0105-0017.JPG
	TM-0105-0018.JPG
	TM-0105-0019.JPG
	TM-0105-0020.JPG
	TM-0105-0021.JPG
	TM-0105-0022.JPG
	TM-0105-0023.JPG
	TM-0105-0024.JPG
	TM-0105-0025.JPG
	TM-0105-0026.JPG
	TM-0105-0027.JPG
	TM-0105-0028.JPG
	TM-0105-0029.JPG
	TM-0105-0030.JPG
	TM-0105-0031.JPG
	TM-0105-0032.JPG
	TM-0105-0033.JPG
	TM-0105-0034.JPG
	TM-0105-0035.JPG
	TM-0105-0036.JPG
	TM-0105-0037.JPG
	TM-0105-0038.JPG
	TM-0105-0039.JPG
	TM-0105-0040.JPG
	TM-0105-0041.JPG
	TM-0105-0042.JPG
	TM-0105-0043.JPG
	TM-0105-0044.JPG
	TM-0105-0045.JPG
	TM-0105-0046.JPG
	TM-0105-0047.JPG
	TM-0105-0048.JPG
	TM-0105-0049.JPG
	TM-0105-0050.JPG
	TM-0105-0051.JPG
	TM-0105-0052.JPG
	TM-0105-0053.JPG
	TM-0105-0054.JPG
	TM-0105-0055.JPG
	TM-0105-0056.JPG
	TM-0105-0057.JPG
	TM-0105-0058.JPG
	TM-0105-0059.JPG
	TM-0105-0060.JPG
	TM-0105-0061.JPG
	TM-0105-0062.JPG
	TM-0105-0063.JPG

