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Aos raeos exiremosos Paes
O exi^Lio fructo de meosestudos VOSpertence de direito.
Peco que o aceiteis como prova de amor e dedica <;ao,

abencoando o vosso filho para que ejle seja feliz no exer-
cicio do sacerdocio que Ihe foi confiado.

Au uieo rarente e grande amiu'o
onxmmoa^̂ Joda oSaKtiA-ta cia

&

0 s crn
Gr̂ vcca

r I'cnhn vcs encontrado sempre ao meo lado nas lides
afanosas que venho dcterminal O vossa auxilio,, a vossa
experienria e os vossos sabios conselhos tiunca me fal-
tarao.
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RecebeLpois, nqui osprotestos da mais sincera amisade,
Jedica^ao e gratidao.
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A’ minha presada cunhada
r*A> txtiia.. Sia. CD. Jllsatia

B ft minha ijumda sobrinha Ileloisa da Fonseca
AlytJ f/ciuecaMUa
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Aos meos cunhados
A' minks Avos

A' minks Tias
A’ todos #s meos narentes

A' minha Prima 1

. ^£L). QTOaaa S^ac-Aa^o (PPQSA CS t umajma

E AO SEO ESPOSO
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Muita estima e aito apre^o.

Aos meos Primos e lions amigos
i

G?U.. ^aFecko ia. c?&rtAt,ea ©roacruiGo
/

6 @$)Uiau&t(» Aa cF&rvAcca, ©HoaefvaSo
E SUAS EXMAS. FAM1UA5.

1Amisade e considerai;ao. I

Ao meo Primo e amigo
fa ^or^cca(25v. @^atoru& 0SJAL<4ACL ^ aw

E A TODA A SUA EXMA , FAMILIA

Estima e consideracao.
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Ao meo sabio mestre
IS-t . îTicervte otBarv^i^o

c^e <e?aEvoia
Homenagem a sua vasta illustraeao cirurgica c

nhecimento pelos grandes esfor^os que emprega em prol
do ensino medico.

. ofSor̂ tirieiAG-0 <Sjcm.
CT! •c^iaoetuv

reco-

Ao meo illustrado Mestre e bom amigo
. d^eVieila ^&n£o4

V VA vossa animacao semprc fortiiicou o meo espinto e
radicou uma sincera amisade no meo coracao.

Aceitae este modesto trabalho como prova do apre^o,
da consideracao e do respeito que vos consagro.
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Ao meo excellent* amigo

*

2*lte.ofA,. c?Vaaa,vc&(0
Sincera gratidao.

Vo meo particular amigo
Jloctfjiauu /tit it ®LujttUt
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<330 QJ l .
K SUA EXMA* FAM1L1A

Muita estima e consideracao
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Ao meo sincere e estimado amigo
aHao-ctot u\o- tSvri.eAto ^i-Veu.

E A SUA EXMA , ESPOSA

Faco ardentes votos para que se conservem indissolu-
veis os lacos da nossa araisade.
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Ao meo particular amigo)

. oHaa^Uacj- ’u» t2i5u,utte ciSaA-UaS3 #

QJ >1 1
E SUA EXMA . FAMILH

Estima e gratidao.

AO ILLM. SR.
1

<3a Gnlua, (o?lrito.
Sympathia e estima.
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Aos meos linns amigos

jlfrapltim JUdrigitrs (ifcrmni
flfdro Jfute fit (flhjeira
Jcrfjf df ^ndrade UHontfiro
gdtrelic %. de gjKpITci
fedro 33apitfitH dt ^ndrade
tlljisafa dtitisalwfi Cm?

1

Ao meo sympathico amigo
o^eftaA-tula <§Mu.ne*.
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Ao Instituio Pharmaceutico do Rio de Janeiro
K EM PARTICULAR AOS MEOS COLl.EGAS DA DIRECTOR 1A

Aos meos colleges Pharmaceutics formados em 1877
F. EM PARTICULAR AOS

^e&di-CLao ^£!CAU&LVG-
E

V^JC.COI LLG- olBaiuLc-& at- ' i/W LA i^ncUacUA

Aos meos collegus e amigos
§r. 3aao Candida dp jioiBa ^fortes
fir. Carlas fhnm'ue de Jitatedo
Sr. Jose Bomao (farnciro
|)r. itomimfoB Jose .jPerrrira Ualle
St*, planoel jdereirn Cardoso (Jfonte
Sr. ^luaro tSeormaiio de JTncerda
Sr. iviitonio $*ixwra da Botha
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Saudados e recorda <;6es.

1 Aos meos colleges, compauheiros

<t &*eUaru>

e amigos particulars
S/lbelio- afttCtcn.eouAt. G^BsAAea

©flo. ^c. 0Li.uei.la eĵ catu,

Felicidades.

Ao meo dedicado amigo
c/el^iG- J&a^U/UU Aa otB&A-td,

E SUA EXMA . KAMILIA
Estima e muita consideracao.
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Aos meos prestimosos amigos
S Muaifo Q* utio Jauvxot& .
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«5\xhittato $ta 0£tveual|Ml tit tit
ir
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Ao meu amigo e collega
*

(Dt * u'eits t'e dtsecê o JktWa1 *

E SUA EXMA - FAMILIA r
EJ . 1

Prosperidades.
i

Aos meos illustrados mestres
Os SRS. DRS.

Conselheiro Manuel M. ile Moraes e Valle
Conselheiro Kseqniel Correa dos Santos
Uiz da Cunlia Feijo Junior
Agostinlio Jose de Souza Lima
Nuno Ferreira tie Andrade
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Estima e rcspeito.
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craneano

O bulbo craneano c a porcao da massa encephalica que fica
comprehendida entre a medulla espinhal e a protuberancia annular
e cerebello* File tem a forma de um cone com a base voltada para
cima e um pouco deprimida de diante para atraz.

Como a gotceira basilar sobre que acha-se assentado, o bulbo
se dirige obliquamente de cima para baixo e de diante para atraz.

. As rdacoes que man tem sao : — adiame, com a gotteira basilar^
a articulacao occipito-odontoidiana e a apophyse odnotoide : atraz,
com o espaeo subarachnoidiano posterior e o 4* ° ventriculo ; late-
ralmente, com as arterias vertebraes pouco antes de se reunirem
para formar 0 tronco basikir.

Sob o ponto dc vista descriptive os anatomistas geralmente
considerao ao bulbo uma base, um vertice e 4 faces.

A base corrcsponde a protuberancia annullar da qua! pode
perfeitameme ser distinguida na parte anterior em quanto na
parte posterior nao ha linha demarcatoria apparente,

O vertice corresponde ao estrangulamento que se nota na
parte superior e terminal da medulla , conhecido como o nome de
collo do bulbo*

A face anterior apresenta na linha mediana, quando tem sido
previamente desprovidit de seu ncvrilema, de cima para baixo,

1 u m a fosseta pyramidal estreita e profunda mcncionnada por
Vicq d Azyr com o nome de buraco cego, 2 *° o sulco mediano an-
terior, contimiacao de sulco idtntico da medulla e 3*

a o cntrecru-
samento das pyramides.

L

*1



—I
l

V \MV6.
H

4

De cada lado da linha mediana observa-se uma salliencia , a
pyramids anterior, fora da qual nota-se um segundo sutco que
occupa o meio entrc clla e uma outra salliencia. a diva ou corpo
olivar.

L

wi
Da base das pyramides anteriores emerge o nervo motor

ocular externo e do sulco intcrmediario o nervo hypdiglosso,

A face posterior apresenta-se formad s inferiormente por uma
porcao cylindrica e branca, como a medulJa d que faz seguimento,
emquanto nos dous tercos superiores dla e formada por uma
excavacao triangular de aspecto griseo que conqorre a formafao
da parede inferior do soalhu do 4 “ vemriculo . A primeira
porcao apresenta, na parte media , como a face posterior da me-
dulla , 0 sulco mediano posterior e de Cida lado o feixe posterior
intermediary para fora do qu il pota se 0 suko posterior inter’
mediario c mais para fora ainda a cordao posterior.

4

*
%

Nos dous tercos superiors a regiJo acha-se modiftcada pelo
afastamento das partes brancas poster lores e offerece a conside-

rar-se : i /, nalinha medians, um suko, o calamus scriptorius,
2*% de cada lado d’este, fibras nervosas brancas, dirigidas trans-
versalmente e que representao as raizes do nervu acustico
as barbas do cala?nu$ Scriptortits,, 3^, dous pcquenos feixes que
se tumefazem ao nivel da ponta do calamus — pyramides posre-

4.°* dous feixes cylindricos, os corpus rest formes, que

sao

nores
se afesrao superiormente para se dtrigir para fora, um para a
direita e outro para a esquerda. e que deixao ver a substancia
parda central.

*

As facts laterals nao sao hem limitados e por isto enstumao
os anatomistas repetir na sua descripeao a nlencSo ja feita das
olivas e dos corpos restiformes. O q ie propriamentc pfirtence a
cada face lateral do bulbo e um cordao branco separado d’aqudlesf
dous feixes por dous sulcos latcraes — o feixe lateral do bulbo de
onde emerge o nervo espinhab

Na parte superior d’estc cordao extste uma depres$ao-“/Vjss£fa
lateral do bulbo — de onde naseem os nervos facial c auditive.

1
!

i
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Do sulco que dissemos separar o fcixe lateral do corpo resti-
forme emergein os nervos glosso-pharvngeo e pncumogastrico.

Abaixo e atraz das olivas vS-se o tuberculo cinientado de Ro-
lando e ao nivel d’este as fibras arciforwes.

A structure do bulbo e complicada c para darmos aqui urn
resume muito succinto, recorreremos as modernas observacoes
dos Srs. Mathias Duval c Sappey que minuciosamente se occu-
parao d'esse estudo*

0 bulbo poss,ueT comu a medulla espinhal, uma substaneia
parda central e uma substaneia branca peripherica , ambas histo-
logicamente identicas as correspondentes da medulla , Mas a dis-

posicao d'estas substanci is oflerece no bulbo ditterencas dignas da
mais seria •atteneao, como tambem o c o facto de se encontrar no

ijr

bulbo cellulas nervosas pie nao tem analogas na medulla e dao
uma structure propria ao bulbo craneano.

Para melhor poderm ^s apres .ntar os caracteres structures do
bulbo nos amilysaremos em primeiro lugar a dtsposicao da
substaneia branca c depois a da substaneia parda, inclusive a das
massas cellulares que se superpbem aus elementos que o bul^o
tem analogos aos da medulla espinhal.

i
H

I

s
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SUBSTANCJA BRANCA * Os cordoes anteriores, posteriory e late-
raes da medulla prolougao-se ate o bulbo solTrendo as modificacoes
seguintes : — os Internes dirigem-se para adiante, os anteriores
para atraz e os posteriores para o meio d'estes dous. Assim se da
um entrecrusamento depois do qual os cordoes laternes s6bem
parallelamente aos la Jos do side » mediano anterior, occupando o
cordao do lado direito da medulla o lado esquerdo do bulbo e
vice versa *

~ Jor tal modo se achao constituidas as pyramides an-
teriores con . a su .i bem conhecida decussncao Mathias Duval e

j

Sappey distinguem nas pyramides uma porcao motris formada da
maneira que acabamos de descrev ^r e uma porcao sensitiva for-
mada pelo entrecrusamento dos cordoes posteriores (medios no
bulbo) , entrecrusamento que so se daria depois do primeiro. A
porcao motris das pyramides atravessa o mesocephalo, estende-se

i

i
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largamentc sobre a face inferior do$ pedunculos eerebr̂ cS c vac
ter aos corpos striados. emquanto a porcao sensitiva vae se perder
nas camadas opticas.

Os cordoes anteriores da medulla passao a occupar no bulbo
a sua parte central e concorrem a tormacao de sua face posterior
indo depois se perder nas camadas opticas.

A substantia branca bulbar que constitute os corpos restiformes
parecc, segundo os auctores ja citad-os, provir do cerebello e diri-
gir-se para o bulbo, dando lugar as fibres arciformes que ja men^

cionamos

SUBSTANCIA PARDA. ( )uiando sc examina varias seccoes feftas
em diETerentes pontos da medulla alongada, eontranamente ao
que parcce prima rtSM, observamos que a substantia parda bulbar
pode ser considerada como formada por porcoes corrcspon-
demes as da substantia parda medullar e por porcoes cell ula res
proprias e particulares ao bulbo. E1 assim que nos observamos
aqui massas de substantia parda que podem ser consideradas
como prolongamentos das pontas anteriores e posteriores da
porcao central da medulla espinhaL As que representao as pontas
antcriores sao os nudeosde origem dos nervos motores bulbares
e os nucleos motores dos nervo^ mixtos etc. ; as que rcpreseniao
as pontas posteriores da medulla constituem os nucleos sensitivos
dos nervos bulbares mixtns.,0 tuberculo cinzentado de Rolando etc,

As porcoes de substantia parda que nao podem ser lancadas a
conra de prolongsmen ros da substantia parda medullar sao os
nucleos prrawidaes , assestados ^obre o bordo anterior ou interno
das pyramides anteriores, os nucleus cliff ares assestadds etn todo
o comprimento do bulbo c no interior das olivas, as oiivas% for-
madas por uma membrana amareltada alreruarivamente salliente
e reentrants limitando uni espa?o chcio de tubos nervosos,

Taes sao os dementos anatonEcos mais dignos de figurar em
uma descripcao toda resumida como c a que acabamos de fazer e
a unica compativel com a natureza especial d'este trabalho.
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Do bulbo considerado c( mo orgao de
transmissao e centro de innervacao

h

organs pf ^pcafo n la vin ^^terioure ou ani-
mals rayonent autoui* J' uu centre qui les domine

11 la fols et par poaltjon plus elavee q«'U uc^tipe,
tit par J 'Lmportatice de fonctiou*. Ce ceulre ver&
It qnoji converger lout sentiment, d'ofl part Lout IBUU-
vemeut. d'oii ft&isgetit toutea Us impulsion? de
f ] nit ] net. Loui Us actes de la valotiU, tous Us
phettoaieuts Jo rintolljge&cg, ce centre* qui envois
des ram&aux :t ion* tea orgaius el qui ftaldit aioss
entire Lou LAS Its fonctLona la plu* parfaUe harmome *

oouatitue t‘appar<n£ de l'in nervation . appelc suass
$ y&teme toerbeuto,

HAPTET AIJATOMLA descriptiva . Tom , 3* pag, l4
*

*

p

O bulbo craneano representŝ tan to para o physiologista como
pars o anatomists que estuda o systems nervoso central * uma
ponte, utn intermediary que poe cm comm unicapao o systema
medullar com o systems encephalico.

Para que as ordens emamidas do cerebro possao ser executa-

das pelos musculos innervados pelo systema espinha! e de neces-
sidade primordial a integridade do bulbo, do messno modo que
tambem oe nno so a integridade da medulla e dos nervos que
d'dla partem como tambeni a dos proprios musculos. A integri-
dade anatomica e functional do orgao que ordena * dosorgaos que
conduzem a ordem e dos que a cxecutao e a condicao fundamen-
tal de todos os actos do dominio da vida de relacao

#

Estas proposicoes nao 0 Efrem contestafao. constituem pontos
de doctrina adquiridos porque > de um lado. a experimentacao

«*

5

1

i



1
>1#

6

physiologica e, do outro lado, os factos pathologicos de maos
dadas as proclamao bem alto como verdades que nao podem dei-
xar de ser acccitas.

Ahi cstao as expcriencias fertas eiri a-nimacs que demonstrao d
idtima evideneia que seccionando-$e transversalmente a medulla
espinhal em urn ponto qualquefde sua contmuidade, manil'esta-se
uma paralysia completa do sentimento c do movimento nas par-
tes innervadas pela porcao da medulla situada abaixo da superfkie
de seccao .

* v

Ahi estao as bellas experiences que estabelecerao a distinccao
de alto valor , entre os nervos sensitivos e motorcs prra provar
que todas as vezes que se secciona as raizes posteriores dos ner-
vos rachidianos observa-se uma paralysia de sentimento nos or-

gaos por elles animados, cmquanto a seccao das raizes anteriorcs
determina uma paralysia de movimento nesses mesnios organs.

Ahi estao os lactos pathologicos mostrando frcquentemente
que, todas as vezes que uma causa qualquer vem alterar as con-

dicocs anatomicas e funccionaes da medulla , perturbacoes notaveis
do sentimento e do movimento reflectem, traduzem ao exterior
essas desordens.

Se as impressoes cemripetas nao podem chegar ao cerebro
senao por intermcdio da medulla , se as excitacoes cemrifugas nao
podem chegar a periphcria sena por intermcdio da mcsma me-
dulla. e fora de toda a duvida que esta importantissima parte do
systcma ncrvoso gosa, entre outras, da funccao de conductor, e
am orgao de transmissao, um ponto de passagem obrigado para
que as impressoes sensitlvas trazidas da periphcria pelos nervos
sensitivos cheguem ao centro e as excitacoes motoras partidas do
centro possao por intermcdio dos nervos motores chegar a peri -
phery.

4m

A medulla, por conseguinte, alem de outran funccoes muito
importantes que a physiologia Ihe assignala, tern a de trans-
missao.

Ora , a medulla nao pode entretcr relacoes directas com o en-
ccphalo porque entre ella e este esta collocado o bulbo, ponto

J
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obrigado por onde devem necessarkmente passar as incitacocs do
movimento e as impressoes do senthrcnto.

Por tan to, o bill bo partilha com a medulla as funccoes de con -
ductibilidade, e por isso tambem se afiirma um orgao de trans-
missao.

Mas nao £ sumente tal funccao a nnica que a physiologia con -
signs ao bulbo craneano : — do mesmo modo que a medulla, este
orgao representa. para certas funccoes, o papel Je fdco do qual
sao solicitados os incitamentos para o seu cxercicio normal ; e um
centro de innervacao.

#

P6de*se, em conclusao. dizer que o bulbo no primeiro caso £
inteiratnente passive, emquaruo no segundo caso die e activo
mostra-se com autonomia propria . Tem, pois, funccoes passives
e funccoes autonomicas.

i

Comecemos pdas funccoes passives e estudemos os

'i

*
1

Phenomenos de transmissao

I

Atraves do bulbo pass-To as impressoes sen-sitivas que se diri-
gem ao centro e as excitacoes motoras que d'aqui vao ter a peri-
pheria * Conseguintemente devemos estudar em primeiro lugar a
transmissao sensitiva c depois a motora. *

i
*

Transmissao das impressoes sensitivas
J

A resolucao do probiema que consiste cm saber quaes as par-
tes do bulbo que se deixao atravessar pda sensibilidade nao e
facil , as opinioes contradictorias consignadas pda sciencia, cada
qual escudada por mclhores fundamentos c firniad.t por nome >

os mais respeitaveis reclamao de nossa parte o mais criterioso
exame para podermos einittir o nosso modo de entender.
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< O Professor Lon^t ' id artdu finda mento solido. de IUTL lado,

na analog!a anatomica c iLinccionn ] , que die affirm® exisitr eatre
os corJoes postCr\ores da n ed ilia c os corpps rcsrilormes e. do
outro tadcq em certos factos pinhologicos . fulgou poder resolver
o problems que nos occupa no senrido de seran as partes postc-

riores do bulbo as que sao encarregadas, do mesmo modo que as
partes poster!ores da medullat de tfansmitiir u sensibilidude.

Pstudcmos os factos em que feaseia a sun opiniSo uni tad auc-
torisado physiologists e veremos sc ^ ru modo de pensnr j e ser
adoptado.

O argutnento do Professor Longet pode s .r reju&ido aos si

oscordfies posteriory d;i medulla estm) cm

I 1

ft

i

i

+
J

l.
igumtes termo^ ;

eontinuidade material com os fekes posteriori do bulbo, ora os
corddes posteriori da medulla ciniilfcem a ^ensibilid i le , logo os
feixes correspondentes do bul bo ram be m condu&ipn

C >s cordoes posteriores da medulla nno continuay-se com os
fefces posteriOfes do bulbo, os corpus restiformes nao siio os cor-
does posteriorcs da medulla espinhal cbegjdos a regmo bulbar ,

como quer Longer .
Os corpos resriformes, segundo as observances de Mathias

Duval e Sappew parccfcin scr fences branc< s que, vtatios do cere-
bello, deseem para o bulbo onde sc resolvent por sua face pro-
funda ou adherents em uma infihidade de tractus que com o
nome de libras arciformes Sulcao a subsranc&a do bul bg

^ sob a
forma Je fibras de trajecto curviligneo, umas superficial, pordm
a maior parte profundus.

Admittida esta independence <tos c = rpos resti formes, consit-
dcrando-se que dies nSo sSo formados pelos cordoes posteriory
da medulla , mas dm o que os antigos chamavaoprocessus cere*

b elli ad medutlam oblongaf^m. nos eficontrain rig aindu na anato-
rn la pathologies uni argumeSto altamcnte valioso quando estj nos
mostra factos de le ^ocs desorganiiando jpari passu c de baixo
para cima os cordoes medulla res posteriores e so encon traildo
barreira quando attingem os corpos rcstiformfts que nao SaO uL
trapassados.
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O exame anatomo-histologico e as observacoes pathologicas
nos demonstrao pois, que nan tcm fundamento uma das prcmissas
da conclusao do Professor Loneet *CJr

Mas admittindo mesmo , a bem da argumentafao, queos cor-
pos restiformes cstejao cm continuidade material com os cordoes
posteriores da medulla , a conclusao d'aquellc illustre physiolo*

gistu ainda nao pbde ser por nos adoptada.
E' que tambem nao e verdadeira a outra premissa :—os cor-

dons posteriores da medulla nao conduzem as impressoes sensi -
tivas centripetas, como die aflirma.

A opiniao sustentada e tornada classics pelo professor Longet,
cm relacao a funccao conductora dos cordoes posteriores medul-
lary nos tem sido apresentada por todos os physiologistas que
desde Mage ndie julgarao-se autorisados a formular tcj. modo de
pensar cm vista de suas experiences physiologicas-

Entretanto o sabio professor Brown Sequard, agitando os re-
su ' tados de sua vasta observacao clinica, tirando d’aqui con-
clusoes que forao depuradas no cadinho da mats bem feita experi -
menracao physiologica, arvorou a bandeira revolucionaria com o
fim de por a prova os conhecimentos e doutrinas recebidas em
materia de physiologia do systema nervoso. A doutrina de Longet
em relacao ao funccionalismo dos cordoes posteriores da medulla
nao pbde resistir a essa prova como passamos a demonstrar.

Muito numerosas e variadas forao as experiencias rea lisadas
por Brown Sequard com o fim de verilicar os pontes da medulla
espinhal por ondc passao as impressoes sensitivas e dentre ellas
citaremos as seguintes que nos parecem de natureza d servir de
fundamento solido a opiniao que sustentamos.

i <
4 Seccionnando os dous cordoes posteriores da medulla, o

sabio physiologista observou que o animal em experiencia mani-
festava rignaes dc dor, gritava todas as vezes que sc Ihe excitava o
trem posterior*

> , aTendo destruido em uma certa extensao todos o$ ele-
mentos anatomicos que entrao na constituicao da medulla menos
os cordoes posteriores^ elle observou que o animal nao respondia,

i

i
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moslrfivti-se atodos os meios de excitagSo por mais
vblcutos e brutaes que fossem*

?.* Fa^eijJo a scCfSonSo so Jos cordoes posteriori como dos
anteriorcs e Internes, sendo feita cada seccao em urn porno diffe-
rence para que a substance parda central n;To perdcs^c o natural
Sustentaculo que the prestao esses cordons, Brown Sequard
observou que o animal respondia de nm modo cstfepitoso as ex-
citacoes tevadas as suas pattasposteriore$.

4 * Por meios que fazem honra no engenho de tao grande
experimentador, elle chegou A dcstruir n >ubstancia parda central
cm um porno da medulla, deixando Intacta a substanciii branca e
pnrtiailarmcnte a que entrn na conStltujfSo dos cordoespos-
teriores e via entSo que o animal ndo respond!# as exciiacdes por
mais energies que fossem .

$e a estas experiencias* extrahldas d'entre tnntas outrasnao
menos concludentos nos juntarmos nnedes que daramente
sc deduzem dos innumeros factos pathologkos que mostrarao &
a quelle mesmo physiologists a persisteneia da sensibilidade tipezar
dc aheracoes materials que inutllisavao os c > rdr>cs posteriores da
medulla , chegaremos muito loglcaiqeme a arvorar em doutrina,
hoje acccita por quasi todos os physiologistas, que os cordoes pos-
teriorcs da medulla tjao eoEiduzem a sensibilidade, mas simque
esta passa pda substancia p; rda,

experimentacoes de Turk , Charcot, Vulpian e
Bouchard , sanceionnados pe as pesqui&as recentes de Schjeifer-
dccker nos aclminos auToriz::dos a cuncluir que aos cordocs pos-
teriore> da medulla, cm lugar dc e^ tar confiada aquella mlssao que
Ihes foi asssigii &lada por Charles Bell e sustefitada por Longet , cabc
principalmemc o papel de fibras longhuJinaes commissumes desri-
nadasa ligar, por uni rrajeci D arciforme, as diversas por$oes da
substantia parda central , be assim e, lalia lodo o funda men to a
opinlao do professor Longet para cemsuierar os (sixes posteriores
dobulbo como encarregados da transmissau semitiva.

E' aindn as observacoes sabiamente feiias por Brown Sequard
c as experiences phvsiologicas que vierao confirmar as nocoes
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quc d aIli se elcvarao, que nos iremos pcdir luze^ para illaminar o
obscuro campo cm quc sc agita a impomme qucstao quc discu-
timos.

A quelle grande obscrvador encomrou em sua vasta clinica um
valioso contingente de necropsias que 1 he mostrarao os corpos
restiformes c pyramided posteriores umns vezes inteiramente des~

truidos, outras vezes fortememe comp imidos por produccoes
neoplasicas que necessariamentc deveriao durante a vida sufToear
o seu funccionamento , mas que entretanio se mostrarao cm indi-
viduos nos quaes, em quanto viverao. nao foi observada a menor
perturbafao da sensibilid&dc*

Estes factos que demons trao claramente nao screm os corpos
restiformes ou os feixes posteri ires Jo bulbo os encarregados da
conduccao da sensibilidude, achao confirmacao positiva nas expe-
riences que consistent cm seccionar sucessivamentc as pyramided
posteriores, as anteriores, os corpos restiformes e os feixes inter-
mediaries, pois em nenhum desses cases se observa perturbacao
na transmissao sensitiva.

De tudo isso podemos tirar a condusao que no bulbo as im-
pressoes sensitivas para chegarem ao encephalo tem de atravessar
a substantia parda a quern cabc , alii como na medulla , cssa inv
portante missao.

Resolvida d’est arte a questao rcsia-nos saber se essa trans-
missao atravez do bulbo faz de unia maneira directa ou cru-

sada .
Para isto vamos rccorrer a experimentacao e inquiri - la aiim

de fundamentsr a solucao que nos parece mais justa*

1 1 Quando, a excmplo de Vulpian e Philipcaux, se corta
transversalmentc a metade direita do bulbo, por exemplo, nao se
observa paralysia compb ta do sentimento nem do lado esquerdo
e nem do lado direito, mas sim uma hvperhestesia no lado dircito
e uma anesthesia incomplete no lado esquerdo,

Praticando-se uma seccao longitudinal medians e antero-
posterior do bulbo observa- se que o animal em expericncia se
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com porta perante os excitantcs de moJo a concluir-se que a sen-
sibiiidade nao e modificada mais de um lado do que do outro.

Destas duas experiences o que podemos logicamente concluir
e que a sensibilidade nao e transmittida nem de modo imeira-
mente directs nem de modo imeiramente crusado.

Ksta conclusao acha confirmacao plena nos resultados dos es-
tudos qnc o professor Ore, de Bordeaux, emprehendeu com o
fim de esclurecer csta questao. Elle julga poder , einre outros
principios deduzidos das viviseceoes que fez, estabelecer que
u o bulbo excrcc, coma a medulla, umn accao crusada sobre a
sensibilidade, porem no bulbo e na medulla esta accao nao e cotri '

pleta, *> (Comptes rendus de FAcad. de Sci . t. 38 pag. Q3O )
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Transmissao das excitagoes motorasft

Para que possamos disttnguir no mein dos variados elementos
anatomicos do bulbo aquelles que sao encarregados de transmittir
as ordens da vontade, faz-se mister que procedamos ii um estudo
anatomo physiologico comparado outre ns cordues antero - late -
rals da medulla e as pyramides e feixes intermediaries do bulbo.

Os estudos anatomo-histologicos que nos mencionamos no
principio d 'esto trabulho demoust ran que as pyramides anteriores
s;7o formadas em grande parte pelos cordoes lateraes da medulla
depois do seu entrecrusamento.

i ) ra , os cordoes lateraes da medulla espinlial estao destinados,
conjunctamente ns cordoes anteriores , a transmissSo motris ;
pur conseguinte nada mats logico do que pensar que igual papel
cabc- lhes quando se tern constituido em pyramides anteriores do
bulbo. Real mente . se a exempto de Y an Deen nos praiicarmos
uma seccao transversal da medulla de modo ;i nao comprometter
os cordoes anteriores , em um caso . c os cordoes lateraes em outro
caso, observaremos que os membros posteriores do animal em
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scus movitfientos voluntaries, ICsteexpcriencia conscrvard
facto que podta servlr de fundamemo para urna conclusao indu-
ctive a respeito da ituiocao das pyramided anteriores do bulbon
encontra o itiais decidido appoio na seguintc experiencia de M«gen-
die:— Seccionnatido unia das pyramid's do hulbo die obscr -
vou a abalieao compIota do movimemo no lado npposto ao da
pyramids scccionnada. Esta experience fbi veriitcada pur Brown
SequarJ que a encontrou inteirameme exacta.

Sc as pyramided antcriores sa< encarrfegadas da fransmissao
moms, pergunta-se : podemos consideral-as como exclttsipamenie

destinadas ;L esse fim, como o faz crer a experiencia que acabarrios
decitar ? E o que nos verem >s d'aqut a pniico. Votes d’isto ve-
jamos se as lesoes assestadas sobre o bulb0 sc manifesuo por
perturbacoes da motilidade do mesmo lado da lesao ou sc, pelo
contrai io, ellas manifestito os sens symptomas no lado opposto ;
em umu palavra, procuremos saber se a transmissSo moirri no
bulbo se fez de Lima mandra Jirecta ou crusada.
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Fd esta uma questao cuja solucao nao e facil de apresentar e

sobre a qua! os auctores tern se mostrado em divcrgencia, todos
dies mterpretando as suas experiencias.

E' assim que vennos Flourens concluir de suas experiences que
as lesoes bulbares se manifesto por percuribafdes morrises dirc-
ctas, emquanto Cahneil, ( diaries Bell Longer, Urd de Bordeaux,

c outros susteiuao uimbem com o rcsultado de suus esperiencias,
exactamcntq o contrario.

O modo de pensar d'estes ultimos observedores e o que tem o
assent!mento dos afactories modernos e as experiences fdtas por
Charles Bell e Longet. das quaes dies ttrarao a condusao que
sustentao, forao subtlettidas 4 provas verificativas pelo professor
Brown Sequard, cujo rigorosQ meth >do experimental nao pode
invalidar aquella condusao. A anatomia pathologic# ea observa-
cao clinica estao de accbrdo com aquelle modo de pensar por isso
que as lesoes de urn hemispheric cerebral se traduzem por sym-
ptomas especiaes no lado opposto do curpo, isto cq por elfeitcs
crusados, E1 lambem o que se observa em certas lesoes da pane
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anterior da medulla aliengada ^ nas quaes sc ve unrta alteracao a
direita produsir uma paralysia a esquerda e vice-versa , como faz
observar OHivier, d Angers.

Quando em 1709 Mistiehellt dtscobriu o entrccrusamcnco das
pyramided cuja existence foi confinnaJa cm 1710 por Pourfour
du Petit c sanccionnada por Winslow, Scarpa, c Scemering sur^

gio uma cxplicacao que desde logo sc impoz a todos 03 esplritos
eaffirmou Como muito rasoavds bs factos dmicos mcncionados e
que jti erao conticcidos desde o tempo de Galeno.

Realmentc nada mats natural : — osestudosanatoniicos tern
demonstrad > que as pyrn mides apteriores do bulbo se entrccrusao
de modo que a pyramids do la io dir dto vem a sc torriar cordao
lateral esquerd > da medulla c a pyramide Jo la i > esquerdo tor *

nar se cordao lateral direito, e muito rasoavel a mamfeSitaeSo cru-
, ¥ 1 '

sada que apontamos ,

L'tna questaoeortdativa da que acabnmos de resolver se offc-
rece aerora a discussao. c verm d ser a dc saber se a decussacao das

G1 4 *

pjTamides Q a causa unica dos effeitos crusadoS acima mencio-
nados.

Eis unn problems scrio e deliffldo, para a solucao do qual nao
sao demais as nocoes da anatonah gem!, das experiencias physio-
logicas e dos factos pathologicos*

Vulpian e Phillipeaux, do mesmo modo que outros phjsiolo*

gistas pretenderao resolver direct a memo a Questao seccionnando
longitudinalmente e na linba mednna as fibras entrccrusadas das
pyrAmides anteriores. Aqudles observedores conseguirffo, depots
das mais trabalhosas e mfructiferas tentative realisar essa e.xpe-
riencta delicadissimnT mas sem que 0 animal apresemasse uma
paralysis complete do movimento, Como deverin acontecer se por
ventura o entrecrusamcnto das pyramidcs fosse a unica via de
traqsmissao das exritacoes motoras. b’os animaes a cousa esta
resol vida, mas no homem so os factos pathologicos poderao nos
esclarecer.

Recorrendo aos trabalhos da cscotu anatomo-pathologies mo-
derna e particuiarmente aos dc Cruveilhier, Charcoi;, Vulpian c
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iLliseus discipulos em Franca e aos de Turck na Allemanha, nos
encontramos factos que demonstrao dar-se no homem o mesmo
que se dd nos animaes.

Assim rranscrevemos aqui duas iinportantes observacoes de
Vutpian, consignadas a pagina qy2 de suas — Ucoes sobre a phy-
siologia gera! e comparada do systcma nervoso — e « que demons-
trao da maneira a mais clara que ho homem as incitacocs volun-
tarias nao sao transmittidas necessariu e exclusivamente a cada
metade da corpo pela pyramids do lado opposto a.

i .a OBSERYA^AO * — Em urna mulher dc S3 annos e que nao
apresentava paralysia apreciavel, a autopsia revelou a existencia
do uma lesao da protuberancia annular e das pyramides anterio-
res. Havia na parte anterior da superticie inferior da protube-
rancia , uma cavidude hemispherica de bordos irregulares e de
paredes griseas, tendo pouco mats ou monos meio centimetro de
diametro. cinco a seis millimetros de profundidade e que continha
um liquido transparentc e seroso.

Havia mais uma muito ligeira perda de substancin na superficie
inferior do pedunculo cerebral esquerdo, a 3 ou 6 millimetros do
bordo anterior da protuberancia. /15 duas pin-amides anteriores
oiTereciao uma atrophia muito manifesta porem muito mais pro-
funda a direita do quu a esquerda. Do lado esquerdo a lesfio era
muito superficial ; a atrophia so se manifestava sobre a parte
externa da pyramide, onde via-se uma pequena banda muito del-
gada, grisea . formada pelas libras alteradas, Porem a atrophia da
pvramide anterior do lado dircito parecia completa ; a pyramjde
cuja salliencia estava muito diminuida, era de uma cor griseo-
amarellada em toda a sua espessura , O exame microscopico ndo
foi feito, de maneira que nao se pode vcrilicar se havia um certo
numero de libras sas.

Quando mesmo houvesse durante a vida dessa mulher um cn -
fraquecimento de todos os membros ou dos dous membros desse
lado, enlraquecimento sobre o qual etla nao chamasse a atten -
cao e tivesse escapado ao observador, esse symptoms certamente
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seria muito pouco notaveh porque a mulher de que se trata andava
alguns dias antes de sua inorte, sem arrastar uni ou outro de seus
membros inferiors c se servia de suas duas maos.

p

Uma mulher de 3o annos, atacada de mo2 .a OBStvKVACAO.
lestia da medulla cspinhal que apenas chegava ate? a regia o dor-
sal apresencou na autopsia uma atrophia das duas pyramides ante-
riores, muito mats adiantada do lado direito do que do esquerdo.
As fibras nervosas da pyramidc direita tinhao desaparecido quasi
todas e o tecido normal estava substituido por tecido sderoso*

<

Apenas as fibras da parte profunda estavao conservadas em parte.
Ora , n'esta mulher so os membros iuferiores estavao paralysados.
os dous membros superiores tinhao, ainda mesmo nos ultimos
tempos da vida, toda a liberdadc de sens movimemos

Estas observacoes de Vulpian estuo de accordo com os estu-
dos histologicos modernos, que assignalaruo na medulla , no bulbo
e sobretudo no mesocephalo outros entrecrusamentos di creates
dos das pyramides anteriores.
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Centres bulbares 4
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Cheque f. ifinLion LIH corps possedu son centre
11 i .rvonx speci;d, veritable ccrveau inforleEir dont la
tiotttpl &xiti? trin-reopotul & collo de la fpnrtion die
memc . Gcssnni les centres orguniquGS ou fonccionnete
qai ne sout pus encore loos conivus et dont U phy-
siologie ftccioit tons Jos jours le nombre .

CL * IIERXAUD. ( Discoursde reception dVAca-
demie Franffaiee 1
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O bulbo craneano nao gosa somente de pa pel que acabamos
dc esiudar coni certa m nuciosidude ; os elementos cdlulares que
entrao cm sua constituicao anatomica representao para certas fun-
cedes o papel de fucos onde sc congregao foreas que se irradiao
de uma maneira methodica e regular para manter o seu exercicio
normal . No numero d'essas funccoes figurao a respirafao, a
circulacao, a phonacao, a palavra, certas secrecoes, etc., lodas de
maxima importance, todas tendo no bulbo um centro rcgulador
do seo exercicio normal .

Comecaremos pelo cstudo do centre respinitorio, um d’aquelles
que mais tern attrahido aattcncao dos physiologistas.

s
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Centro respiratorio

J

Comquanto. antes de todos, Galcno tenha reconhccido que a
seccao da medulla feita na parte correspondente d t ;l ou 2fl vertebra
cervical determine a morte repentina do animat, e alguns experi-
mentadores, taes como Lorry, Percy e Legallois tenbao chegado
d localisar no bulbo o centro respiratorio, e incontestavel que

*
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Flourens foi qucm precision de um mode por assim dizer mathc-
matico o centro respiratcrio.

Nad foi senao depois de muitas experiences das quaes resuF
rarao conclusoes que fotSo success!vameme reformadas por novas
experiences tendentes cada vez mais d precisar a sedc do cenrro
respiratorio, que Flourens chegou a determinar de um modo
positive; a sede do chamado por elle—no vital—ponco primeiro
motor do mecanismo respiratorio,

ET assim que esse stbio pllysiologista foi levado em 1827, cm
virtude das experiences feitas entao, d dur ao no vital uma
extensSo de 3 linhast exiensao que die pode precisar mais cm

1847 affirmando ser apenas de ! linha, UmitaJa em cima pelo
buraco ccgo e embaixo pete ponto de junccao das pyramjdes
posteriores, Foi o que Flourens pdde estabelecer fazendo seccoes
transversacs no bulbo polo modg seguinte s seccionnando ndiante
d’aquelle limtte superior 0 - mmal conservava os sees movimentos
respiratorios, do mesmo modo quo quando a seccao era fetta
atriis do ti mite inferior por elk assignal&do ao n6 vital. Masse
a seccao pass# pela ponta do V de substantia parda, dizia
Flourens, (*) inscripto nc V das pyramids on no bico de penna
os movimemos respirator os Jo thorax c da face sao aballdos im-
mediata e conjunctamente. i) mesmo resultado obtinha el]equando
fazia a experiencia toman do um etrtporle- piece cuja abertura
linha apenas 1 millimetre de diametro e mergulhando-o 11O bulbu
com todo o cuidado para que a sua abertura eorrespondesse ao
V de substaticia parda.

Entretatito novas experiences viera > fazer com que Flourens
modificasse ainda pela 3a vez os lirmtes anterionneoie tratados ao
no vital .

ET assim que em i858 elle eonsignou definitivameme o sou
modo de pensar nos seguinies termos : « o no vital e Juplo, isto e
formado de duas partes ou metades unidas sob a tinha tnediana e
das quaes cada uma pode supprir a outra. Para que a vida cessed

1

p) Comptea lendui io lWc-aiUMiiie lie Medici no Jt; Pans pa# > 1&7 t'
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precise quests 2 metades sejffo cortadas cm nma mesma extensao,
dous millimetres
duas. Una®

e meio para cada uma ou 3 millimetros para as
seccao transversal dc 5 millimetros cm am ponto da

medulla allongada
parda

isto e passanJo pelo meio do V da substancia
eifi tudo quanto 6 preciso para destruir a vida. u

Estava descoberto e localisado no bulbo urn ponto mathematb
cameme limitadq e muito pequeno. cuja desiruieao trazia a parada
da respiracao ea morte do individuo ; desvendava se para a pliy-
siologia o centro respiraturio.

Foi entao que o espinto dos physiologistas attrahido para esta
quesiao procurou verUic tr a cxactidao das descripjfoes de Flou-

P*

rens e por a prova a sua descobma.
O Professor Longer, procuramio reproduzir as experiences

tnencionadas por Flourtns nao pode veriiicar a cessacao da res-
piracao c da vida nas c - ndicoes d&scriptas p > r este physi dogista
xVssim , die observou que , apezar de destruir as pyramids a:ne-

riorcs e os corpos rcsti formes na visinhanca do nervo pneumo-
gastrieo, a vida coiuinuava cmquanto, pelo comrario, quando a
deslruicao so comprehend ia o feixe ititermediario do bulbo a
respiracao e a vida cessavao subitameme *

0 n6 vital deixou. por conseguinte, nas experiences de Longet
dc tcraquclla sdde mathematicamente traeada pelo set: descobridor
c passou £ ficar coinprehcn dido no fdxe intermediary do butbo.

Mas nao foi o Professor Longet 0 unico que pretendeu com -
promoter o edificio construido por Flourens arrancando a sua
pedra fundamental, jqstameut§ aquella que confcorria para dar- lhe
mats impommeia e tornar esse centro muito curioso e djgno de
estudo.

1

O cminente physiologists Brown Sequard emprehendeu uma
serie de expertencias com o firm dc clucidar a quesiao, um tanto
abalada pelos experiences do illustre professor da Faeuld^de ie
Medici na dc Paris, e obteve resultados que o auctorisarJo d
levantar um protesto centra as funccdes do fib vital , considerado
como orgao essencial £ vida *

B, Sequard concluiu dc seus estudos que nao e cm virtude da
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ausencia do porno vital quc os movimentos respiratorios parao
algmnas pe^es depois da abhtao d'esse pequeno orgao. mas sim
em virtude de Lima irritacao da medulla allongada, como acontece
depois da galvanisacao dos nerves pneumogastricos. E tanto mais
vcrdadeira julga Brown Scquard esta conclusao quanto e certo
a trri:; jca - ’ da circumvisinhanca do no vital tracer algnmas vexes a

4 * iJ

parada da circulacao e a mom\ se bem que o pequeno orgao
reputado por Flourens essencial a vida ndo tenha sido lesado.

Nao estandn de accordo com este mod > de pensar. o moderno
phvsiologUta id tantas vexes citado pretende explicur as pertur-
bacocs respiratorias ou melhor a suspenseo subita da respiracao
e a morte dns animaes, quando sc practica a expcriencia nas con -*
dicoes descriptas e com os mesmos rcsultados obtid por Flou-
rens, appellando para diversos accidentes que. no seu entender,
sao a causa immediata d’fiquclles phenomenos. Assim Brown
Scquard invoca umas vexes a parada hr usea da respi radio, a
entrada do ar no systems venuso, a prnduc:ao de urn grande
emphvsema pulmonar e outras vexes uma comnocao consecutiva
ao trabalho ^peratorio, uma syncope mortal para substituir a
explicacao apresentada por Flourens.

Estamos de perfeito accordo com o Professor Vulpian quando
analysando dcialhadamente essas explicates as rccusa tudas por
nao e^arem de accordo com os resultados de suas observacoes *

K1 verdade que as causas apresentadas por Brown Scquard
nao devcm ser desconhecidas como ca paxes de dar conta dos
resultados \ A apontados. mas nao e menos verdetde que sao cir-
cumstancias a que so muito excepdonalmcnte deveremos recorrer
para explicar r> que a experimentacao physiologica nos mostra
todas as vexes que seccionamos o no vital.

Aprcciando. portanto, o valor das raxocs em que se appoiao as
divergences mcncionadas somos l evades a acred i tar 11a ex pi i cacao
de Flourens e a reputar as perturbacocs da respiracao e a morte
observadaSs quando se fax a ablacao do nd vital > como devidus A
lesao de um orgao essencial a vida, do cemro de uma das mais
importantes funefoes do organismo.

«

i
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Sfj4 COmo lor . o que E5 liquido c cm definitive dove Ikar
adoptsdo c eri^ido em do itr na
rimentitfao e a existencia d - j centre respirarorio assestado no
bulbo. Realmeiue* s,* abrirmos o craneo Je um mam feto uu de
uma ave e luermos a ablacao da coda a massa nerve®aahi contida,
respeitando apenas bulbo e a medulla verem is com gerto pasmo
a ftmccao resplrarorin contimiur com scus caract 3res normaes :
se7 por cm, o nosso instrtrmento acting!r a parte do bulbo onde
estao skuados os nucleus de origem dos nervos pneumogastrico e
cspinhal verjmos cessarem Subit&mcntc os actos itiechanicos da
respiracao, dando lugar a morte d aqueltes animaes cuja organic
sacao e de tal natureza quo elles nao pddem viver mais de 3 mi-
nutos privfidos da ftmccao rcspiraiuria.

Fe p o r e s t a ultima e&periencia liver por objeeto , nao um
ma , nifero on lima avcl mas sim um animal de sangue Trio , cu a
pelle represe.ua um substitute capaz Jc i'azer freute durante um
tempo mais nu menos longo as necessidades da hetnatose, na
ausentia do funccionamento pulinonar , a morte nao tera lugar
immediaiamcnte depois da lesao do cemro respiratorio, como foi
demonsira do pdas experiencias de Brovin Scquard, onde die viu
nos batratbios a pei îstencia da vida durante mezes, depots da
ablacao da medulla allongada., emquanto nos reptls a vida per -
sist in apenas durante 2 semanas e nos peixes durante alguns dias.

Agora se, depots de asseittados os factos experfrnentaes e esta -
beleddas as condusoes d'ahi decorridas logicamentc% nds procu-
rarmos, por um radocinio bem dirigido, entrar no couhccimcnto
do mecanismo, em vlrfu.de do qual os animaes superiore^ depois
da a Macao do no vital, apresentao aquclUts perturbacoes da
functao respiratoria de tal modo graves que desde log
torna-se incornpativcl , ver nos-hemos semmeme cmbaracados,

Para podermos resolver es?a questao devenamos appdlar
principalmeiue para a constituifSo histologies do bulbo no ponto
correspondcuts ao no vital ; entretanto ouda conseguiremos con -
cluir d ahi por niio terem as pesquisas as mais bem dirigidas
revelado, no modo particular de giupamento dos dementos

physiologlca imj osi.1 pela expe-
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tomicos quo concurrent a formnjao do FK> vital, nenhuma cir -
aJpistancia de orJein a esclaresoer no^ sobre essa questSo.

Sotnos . pots, forcados a aceitar, pclo menos por emquantD, a
explicacao de Flourens " — e no no vital que os diverges movi-
mentos necessaries a respiracao vein se cnordenar, se encadciar
cm um mnvimento de totalidu Jc < A ?egeao do no vital destroe o
cncadmmento e a respiracao cessa ,

Se d 'esta questao difficil a por ora ainda longe dc Lima solucao
definitive* nos passarmos a juestao de saber as vias por ondc se
faz a transmksao do s movimentos respiratorios coordcnaJos pdo
no vital n /To nos veremos menos cmbaracados do que na solupSo
iTaqueile problems

O nervo pneumogastrlca pelas sua- relacoes, Je um lado com
o n <5 vital, e do omn I ado com os pulmoes. pareceu desde logo aos
plivsi )logistas caminho natural para a transmissao do influxo ner-
voso partido do bulbo *

Appellando para as experience directs vc- se n|o ser abso-
lutamcnte verdadcira csta supposicao, por quanto a seccao dos
vagus , longc de trazer a parada subita da respinicao e a morte!
isto e longe de dar o mesrtio resultado observado na seccao do no
vital , faz com que os movimentos respiratorios se realisem com
mais energia para poder compensar a falta de accao a os pucumo-
gastricos j ha penurb&eao da funccap respiratoria. mas niTo ha
suppressed.

E1 claro que nao scria estc o resultado se os nervos do
decimo par fossem os conductors zxdmivos do rntluxo partido
do n6 vital .

Em virtude dos resultad is mencionados depois da seccao dos
pneumogastricos nos somos obrigados & admittir, alem dclles*

mais alguns nervos cncarregados de transmittir o influxo motor

da respiracao e esses nervos nao podem set outros senao os pares
craneanos e rachidianos que animao os musculos destinados a ins-
pi racao e expimfSo,
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. _ *4Centro moderador dos movimentos do coragao

O bulbo craneano tambem exerce \ni \ acacia de ordcm elevada
sobre o funccionamcnTG do orgao central da circulacao. o que era
ceftamente lacil de prevfir visto como para a innervapao corapleia
do coracao concurrent ulem dos nerves para ahi etiviados pelo
grande sympathise, as expansues da poemnogastrico* par nervoso
cujo rmcleo de origem adm-se assestado no bulbo,

A juillo que as nbcSes anatnmo- histoi igicas fazem prejulgar e
confirmsado de uma rnaneira inequivoca pehi expert men mcao phy -
siologica , que poe fora de duvida a alta iniiuencia concedida ao
bulbo na mnervneno cardinca I<ealmenteT os Srs. Ed , e E, HL
Weber em 1845 assignsIdrao um facto inteiramente fora de toda
prevtsao e constituindo uma anomalia desde 0 memento em que
se com para o musculo eardiaco com os out ros orgaos da mesma
composicao anatomica, facto desde logo confirmado por Budge,
Mayer e muitos outros experimentadores : — vem a ser que a
accao de uma correntc electrica energies atravez dosnervos pneu?

raogastricos detenriina a parada subita dos movimentos do cont-
fao, o quaj cahe em diastole,

Iv por sem duvida este utn resultado inesperado visto^ como a
excitacao galvanica dos nervos anlmadores dos musculoscm geral
da como resultado a contracca « >: o trabalh0 activo segundo de-
monstrate as nmis elpmcntares experiencias physiologicas, Entre-

tanto. o coracao , que c , histologtcamente fallando, tim musculo
como qualquer outro dos da vida de refacao, apresenta uma
reaccao intelramcntc opposta a quel la apresentada pnr estes quando
os seus nervos sa0 excitados pelo galvanismo, Poderemos obser-
var perfeitamente este facto se prepararmos, como aconselha CL
Bernard, por viviseefao uma ra ou qualquer outro animal vivo
ou recentemintc motto* de modo a por descobcrto o coracao e
isolar os nervos vagos distribuidos a seu tecido. Emao observa-se
os battimemos rythmicos normaes do coracao em quanto nao se
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excita os pneutnogastricos, mas no mnmento cm que se os excita
por uma forte corrente electro-dynamica o coracao cessa de
funccionar e cahe em relachamento diastolico. Se cm lugar dc
excitarmos aquelles nervos o fizermos directamente ao bulbo obte-
remos o mesmo resultado , isto e a parada do eorucao.

Procurando-se o mecanismo pelo qual o bulbo exerce aquella
accao sobre o orgao central da circulacao , procurando-se saber
quaes as vias por onde passaa iniluencia do bulbo, nos podemos,
com o logico fundamento da identidade de elieitos nos cusos de
galvamsacao dos pneumogastricos e do bulbo craneano, estabele-
cer que e por meio dos nervos do decimo par quco bulbo regula
os movimentos normaes do coracao.

Este modo de interpretaro phetioineno acha confirmacao plena
nos seguintes factos experimentaes :

L
if

jfl

.1

*%

*

P.l. i

0 Se no momento cm que e dirigida sabre o bulbo craneano a
apparelho de induccao e obtida a parada

i .
corrente cnergica dc uni

do coracao, nos seccionnarmos ou ligarmos us dous pneumogas-
tricos, aniquilando d’est’arte a conductibilidade atravez destes
cordoes nervosos, observaremos o coracao deixar a posicao pas-

tinha redusidoa accao eletrica e entrar novamente

i

i«

Siva a que o
em contraccao readquirlndo o seu rythmo normal.

> .° Esgotando-se a activ idade dos nervos vagos por meio da
accao prolongada de uma intensa corrente. isto e, aniquilando-se

de conductibilidade atravez desses pares
a sua systole se

realisar mesmo quando o bulbo esteja sob a iniluencia da accao
galvanica.

3.° Tome-se uma ro, faca -se uma injeccao hypodermica de
curare ou entao eolloque-se debaixo da pelle de sua regiao dorsal
urn fragmento de curare ; o veneno e absorvido, penetra na
torrente circulateria e no rim de sete minutos mais ou menus de-
termina a morte do batrachio. Se n 'esta occasiao se procede a
aquillo que. com justa razao, o eminente Cl. Bernard chamou
auiopsta physiologica nos teremos occasiao de ver a continua?ao

as condicoes normaes
#

craneanos, veremos o coracao nao parar mais,
i

r
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dos battimentos cardiacos, apezar dc ter o veneno dctenninado a
morre de todos os nervos motored Jieando assim provado que o
musculo oco nao parcce-se, sob este ponto de vista, com os outros
musculos cuja morte. cuja fill in de contraccao e uma consequencia
necessaria e fatal da falta de influxo nervoso,

O coracao se comportando por esse modo, elle que manifests
sua actividcide desde a origcm da vida. muito tempo antes de
possuir sua forma completa e sua structura caracteristica, elle
que e portanto o primeiro a viver sc affirms tambem o ultimo a
perder os direitos a vida. E' na linguagem de Haller o primum
vivens et ultimum morions,

Pois bem, se n’aquellas circumstances em que os nervos mo^

tores do coracao perderao a influencia motris sobre este orgao por
causa da accao do curare, nos fizermos atravessar o bulbo por
uma corrente energies de urn apparelhci de induccao nao observa-
remos mais a parada Jo orgao central da circulacao.

Todos esses factos demonstrao, pois, superabundantemente
que a influencia ex'ercidn pelo bulbo sobre o coracao se transmirte
por intermedia dos nervos pneumogastricos.

Entretanto, observando-se que na constituicao anatomica do
nervo pneumogasirico entrao fibras provenientes do nervo espinhat
cu jo ramo interne, formado pelas suas raizes bulbares, vac se
annexar ao plexus gangliforme do nervo vago, e justo indagar sc
na accao que acabamos de evidenciar para este nervo em relacao
ao orgao central da circulacao. nao cabe ao nervo espinhal influ-
encia alguma.

Os modernos estudos parecem estabelecer que a accao depa-
rada exercida pelo pneumogastrico depende do ramo interno do
nervo espinhal.

E1 o que se deprehende das cxperiencias de Waller c Heidei-
nhein ; — arrancando-se os dnus espinhaes observa-se que as fibras
enviadas por este nervo ao coracao achao se degeneradas e que
se no fim de quatrod cinco dias depois da operacao excitarmos
o tronco do pneumogastrico no pescofo nao se obtera mais os
efleitos moderadores que nbs assignalamos sobre o coracao.
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Centro vaso-motor

A importmtissima descoberta dos nervos vasomotores inau-
gurou uma e iocha de progresses para a phvsiologia. deu lugar a
estudos transcendentes nos quaes mais uma vez se affirmou a pe-
ricia e habilidade de grandcs observadores.

No estado actual dos nossos conheclmentos nao pdde vigorar
mais a ideia de ser o grande sympathies) um systhema indepen-
dente, gozando de autonomia propria, sendo, por assim dizer . uin

estado dentro do estado. O systems do grande sympathico tem
ligacoes as mais estreitas con o ei\o cerebro-espinhal , as raizes dos
vaso-constrictores penetrao Veste eixo o' -mo demonstrao os ims

dernos estudos. Mas o que i da mais transcendental importancui,
o que convent saber e a situacao cxucta c precisa da >cde ou dos
focos de origem cerebro-espinhal d'esses nervos ; entretantoca
questao ainda cm litigio e para cuja solucao os modernos physio
logistas muito tem trabalhado,

Uns sustentao que ha um centre unico, centro vaso-motor
gcral , sede commum de todos os vaso-motores, assestado no bulbo
craneano^ e outros sustentao a m ultiplicidade dresses centros, sua
independence. e dilfusao ao longo do eixo cerebro-espinhal.

Foi SchilT em PS55 quern primeiro Icvantou na sciencia a pri-
meira theoriu e conseguiu para clla os sulfragios da maior parte
dos physiologistas. Em sua opiniao os nervos vaso-constrictores
penetrando no eixo medullar remontavao, por continuidade phy-
siologica. ate o centro tonico geral , situado no bulbo e formado
pela justaposicao de todos os centros individuaes correspondentes
aos inumeravcis constrictores de todo o organtstno. As >im pen -
sava elle em virtude do seguinte facto experimental ;— fazendo-sc
a seccuo transversal de metade do bulbo craneano obtem-seuma
paralysia de todos os vaso-motores do corpo com excepfao dos
quo se dirigem a tunica muscular dos vasos das visccras abdomi-
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nacs c principalmentc do figado c cstomago. Esta experience
era de ordem d levar prima visa a convicdio nos espiritos os
mais esclarccidos e Ulugtrados na interpretacao dos factor desssa
natureza . Foi certair.en te por isto que a maior parte dos obser-
vadores adoptou a conclusao de ScbilTe cada qual procurou fun-
damentaba mais c corroboraba com factos novos.

Owsfarmiskow fez experiences curiosas ten dentes d loealisar
no bulbci o panto exacio dc onde parttao os nerves vascularcs.

Com este fi :n o i I lustre phvsiologista se serviu do hemodyna-
mometro para avaliar as va rinebes soltridas pda tensao arterial
eiTi virtuJe das seccbes por die praticadas nos centres nervosa® ;
encao observou que a seccao dbs pomes sttuados adiante e ao
nivel dos ruberculos qnadri^meos nao se manifestava per modiii -
cacoesna tensao arterial feveladas pdo Jiemodynaniomelro collo-
cado cm uma das carotidns do animal LJITV experiencia ; se p *rem
a seccao attingissea parte situada immediat&menteatraz d'aqudles
tuberculos o instrumento revdava urn augment© de pressdot que
era fugaz por quanto logo Ucpojs a pres&ao normal se restabd&da*

Entretanto se fosse lesado urn ponto situado a uni millimetro atras
das tuberculos quadrigemeos, o hemodynarnometro revelava lima

modificacao notavel e persist cine da tensao arterial , indicando
assim o compromettimencri Jos centres vastMtiotores.

Por este processo chegotl Chvsjannfekow & localisar o centro to.
nico serai entre dous limims extremes nm millimetre atras dosO

tuberculos quadrigemeos e quatro on civic < mi Hi metros adianto da
pom i do calamus scripitoriits tal ci a localisacao do Centro vaso-
motor unicoh cuja exisiencia foi sobretudo adoptada pelos phy -
siologists alletnles.

No enumo uma ou outra voz diseordante vein desde logo in-
terromper o accord© genii no modo de apreciar a cxpericncia dc
SchifT. Foi Brown Sdquurd quern se adiantou para contradizer e
oppor formal re^sieneia 5quclla conclusao, cmquanto novas ex
periencias nao fossem Feit s com r> fim dc esrabelecer o verdadeiro
valor da opiniao que friz do hulbo urn ccntro vaso-mdtor unico
Vulpian, logo depois se mostrando rambem adverso d aquclla dou
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trina, procurou resolver a questao de um modo que parece dis *

sipar todas as duvidas, de sortc que nos apresentaremos aqui uma
relacao rapida dcssas experiences e as conclusoes d'ahi de-
corridas.

O sabio Vulpian Oppoe-se formalmente a existcncia de um
centre vaso motor unico situado no bulbo nao so porque ao

i

i

modo polo qual funcc onao os vaso-motores repugna a exas-
tencia d'esse centro, como e princtpalmente porque suas expe-
rieneias estao cm desacce rdo com a opiniao de Setoff. Realmentc,
se os nervos vaso motores de cada orgao e de cada porcao do
corpo se caracterisao pelo sen funccionamento independente e iso-
lado, e que ha centros tambem independemes e isolados encarrc-
gados de regular o papel de cada um d'elles, centros que nao
podem todos occupar, como muito bem observa Vulpian, um
panto tao limitado do bulbo como e o a&ignalado mathematical
mente por Owsjanniskow.

Es-te argument:> podia servir de fundamento , embora pouco
solido, para a priori so. rejeitar a cxistencia de um centro vaso-
motor unico do corpo, mesmo porque a experiencia dc Schiff
consistente cm produzir uma paralysia de quasi todos os vaso-

meio da hemiseccao do bulbo nao leva fatalmente amotores por
conclusao tirada por esse physiologista, porqnanto ella pode ter
uma explicacao rasoavel enmo e a que Ihe do Vulpian , dizendo
dos vaso -motores o mesmo quo se diz dos nervos musculo-
motores os quaes todos sao paralysados pela seccao do bulbo sem
que entretanto alguem se lembre de collocar n ' este orgao o centro
de taes nervos.

Eis como exprime-se Vulpian a pags. 267 do ia voh de suas —
Licoes sobre o apparelho vaso - motor :

<f Pourquoi ne pas admettre, d priori. que les nerfs vaso-
moteurs du tronc. de la tetc et des membres ont leurs foyers
d origine dans la substance grise de la moelle epiniere, comme les
nerfs musculo moteurs ? Que ces foyers peuvent etre le point de
depart d'actions vasculaires reflexes*; qu 'ils sont rnis tous en
relation avec 1c bulbe rachidien par des elements medullaires ; que

1

i
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le bulbe rnchidtcn pent , par consequel avoir tme action d 'en.
semblc sur tons les nerfs vaso moteurs ; et enfin que les parties
du bulbe rschidier . auxquelles cette influence est devalue soil cn
rapport avec les regions plus anterieurcs I'encephale* par de$

elements qui sfentrecroisent soit dans le bulbe rachidien lui intmc,
soit dans la protuberance ; elements peu frombrenx sans doute,
rnais suffisams pour expliqtfcer les modifications de temperature
que les lesions de l ' isthme encephaliquej des couches optiques
dcs corps stries etc peuvent determiner deus les membres du
cote paralyse ? »

Recorramqfi ao$ (actos experimemaes, unico fundametito soli do
d essas concepcoes doutrinaes c vejamos n 'esse terreno o que nos
ensinao ds experiencias de Vulpian.

Considerando, cornu querem Sell ] IV e feus sectarios, que os
vaso-motores tem sua origem unka no btilfeo, e dare nao scr a
medulla senao eonductora d ' esses nervos e encarregada de
dlstribuiE-os a iodo o qrgaaismo, Por conseguinte, as secedes
practicadas ti$nsversabnerne na regiao cervjca da medulla devem
produzir uma paralvsia completa de iodos os vasos do Gorpo,
paralysia que nfio deve solfrer moditicacao alguma com lesoes
subsequeElemente determitoadas *obre pantos da medulla situados
inferiormente ,

Pois bem , As numerosas e dclicadissimas experiencias
d ’aquelle sabio physiologists mosinirao :

i .1 Que em caes Je grande estatura p.ondo-se a descoberto a
regiao cervical da mudulla. ao
regiao dorsal, ao nivel da 7s ou dorsal estando esses caes cura-
risados e Submettides a respiracao artificial ,, tomando-sc a tempo
raiura das membros e do rectum antes e depois de abrii o rachist
observava -se urn augmemo de temperatura nos membros logo
dpois de ter Hgado fortemente com um iio a regiao cervicrd da
medulla ou depots de ter feito uma heraiseecao da medulla dorsal -

s'
a Que operando-se sobre ras observa-se mais manifestamente

por occasiao dc uma heiTiiseccao da medulla feita adianteda

>

I
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nivel da 23 vertebra cervical e a
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origem dos nervos de um do^ membros posteriori, depois de ter
coriado previamente a medulla atras do bulbo, uma dilatacao
vascular na membrana imerdigital do Iado correspondents a

i

hemiseccao .
3." Que se cortarmos a medulla cspinhal de uma ra atras da

ponta do calamus scripiorius, observuremos uma dilaiacao de
todos os vasos do corpo. cuirto facjlmente o dcmonstra o exame
microscopico das mcmbranas interdigitaes das pattas posteriores.

Se os nervos vaso-motores tern sua origem unica no bulbo
rachidiano devia aconteccr que n’essas circumstancias a seccao dc
um dos nervos sciaticos nao poderia exercer modificacao alguma
sobre o estado da vascularisacao da membrana intcrdigital corres

JH IHIT

pondente ; ora . seccionando -se um dos nervos sciaticos d'aquelk
mcsmo batrachio ver-se-ha (sempre scgunio Vulpian) que os
vasos da membrana digital do la Jo correspondence ticarao tnais

dillatados que os da membrana Ju Iado opposto. Somos, pois,
foread xs a admittir que, mesmo depois de separados de seu centro
unico, a iunorvacao vaso motora das pattas poster.ores accusava
sua origem na medulla com quern era postu cm communicafao
pelos sciaticos.

Goltz cm i 8u3, operando sobre um cao, praticou a seccao da
medulla ao nivel da r vertebra lombar e, quando o equilibrio dc
tetnperatura tinha-se restabelccido, dcstruio toda a porcao lombar
da medulla ; entao die observou logo depais augmento de tempe-
ratura e dillatacao -vascular no trem posterior.

Strieker praticando, em um cao a seccao do bulbo observou
um arao bastunte notavel de constriccao dos vasos do abdomen c
uma certa devacao da pres&ao sanguinea n'essa regiao ; praticando
porem depois a seccao da medulla no ponto dc separacao entre a
porcao dorsal e a porcao cervical, elle observou uma dillatacao
vascular c abaixamento da pressao saoguinea.

Tudo isto tends, poist a negar a existencia de um centro vaso-
motor unico.

Mas ainda ha um reducto onde se intrincheirarao os defensores
da iheoria de Schift‘.

1
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Diziao dies que a sftecao da medulla espinfial abaixo do bulbo

abolia os movimoitos vaso-m >tores re ilexos porquartto os res*
peetivos nerv >s ficav ;io sepamdos de sen eentro.

Vulpjan se encarregou de mostrar experimenutmsme a falsi-
da le d 'cs^a ass -TC -to. Por m i) ) de attfilhas thermtHelectricas elle
vermci u quc Irrltao lo a cxiremidade cemral do nervo sci . jtico

obcinh accoes vaso constrictives em animacs cuja medulla tinlia
so Irid a seccao e por conscggintc estava ^eparada d > Lull bo *

Esi IS expcriencias e mu it is outras d y mesmo ^cnero parecem
de orj m a derribar a hvupthese id existenciu de urn centra tonico
gentle = i aHirmnr a e \ isi:n ;h ie cemros multiplos indepeftdea-
tes e Jissemmados a&lortgo do cto ipino Nftbar «

!

'
-

I

]Ceutros serratorios
.
J-

4

CENTAO GLYCOGEVfCQ. OV. DIABETIC 0

Foi Claude Bernard, esse grad.de physiologists qne pasmou
O murid > scientidco com os rcSukados dc suas experiencias, com
o nutj- od » por die apericicOAfto e levudo ao mais aito grao de
rep . it icau, quern primcir - i a munciou a os sab i os mais uma
fuficcdo a u :n orgao jd dorado pda physiologta de mn papel muito
importante—o ligado.

Ap ^zar do nome c das expTrimetas trasidas do sen labora-
tory. nao foi sem $ emus' seven c minucios i fiseallsafao cons-
tltuida pdo mats agjtado e cnlorbso debate qae o eminence
professor do Collegio de Franca conscguiu por tun momento
impor ao mundo sdentifico a glycogenra hepatica corny uma nova
ftmccao d < figido, O grande ex perimentadof demonstrou que o
orgao hepatieo fabrics uina sub.st incia. stlbstandut glycogenic^ a
qual ho re . sob a infiuencia de utn farmento especial* uma far-

N . y
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mentacao tambem especial cujo resultado 6 a formacao da gly-
Sahindo do orgao productor, a glycose e levada pehs veias

torrente circulatoria onde sotTrc a accao
cose.
superhepaticas para a
comburente dooxvgeneo*

Sem querer entrar na discussao especial desta questao que
exorbita do nosso ponto somos obrigados & declarar summaria-

opiniao di 'endo que, com os physiologist ns Ino-mente a nossa
dernos, nao accitamos a glycogenia hcpatica como queria Claude
Bernard e ral como elle a formulou — uma nova funccao do fi-
gado.

Para podermos aceitar a glycogenia hepatica como uma
nova funccao seria mister, como diz Rouget, nao so que nos a
attribuisfiemos a orgaos niuito differences como a systemas in -
teiros de tecidos *

Era certamente isso ac que seriamos obrigados desde o mo-
tomasscmO'i em consideracao as experiences de

materia glycogenica
mento em que
onde positivamente sc deduz encontrar se a
nao so no fi &ado mas tamtem em orgaos ditferentes e variados.

beja como for , a funccao glycogcnica on melhor a nova pro-
priedadc do tecido hcpatico posta em evidencia por Cl Bernard
recebe do systema ncrvoso uma influencia noiavel, cujo centro
acha-se assestado no bulbo craneano e por isto nos compete po-la
aqui em descripcao.

Quando. a excmplo do sen descobridor* se produz uma picada
no sorilho do 4« ventriculo, ao nivel das origens dos nervos
pneumogastricos chega-se si exaltar por tal modo a glycogenia he-
patica que a glycose provenience da fermentacao do glycogeno
sendo derramtnia na torrente circulatoria em muito grande abun-
dancia nao pode mais scr queimada pclo oxygeno, de sorte que
todo esse assucar c eliminado pelos liltros renaes e vac produzir
uma diabetes artificial ou melhor uma glycosuria temporaria.

Cl * Bernard estabeleceu que, para conseguirmos resultado
mais palpavel e evidente, deviamos proceder a picada no ponto
situado entre os tuberculos de Wensel (origem dos nervos au-
ditivos ) e as origens dos pneumogastricos. Quando se precede

I
4 -

’I
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por esse modo as perturbacocs do funccionalismo normal do fi-
gado dao uma diabetes que se affirma estrepitosamente pela grande
quantidade de assucar na urina , E* por este m > tivo especial que
nos consideramos no bulbo aquelle porno com > cemro da funccao
glycogenica, a qual alids pdde ser exaltada por outrus meios.
Resulta das experiences de varios physiologistas que a excitacao
da extremidade central do pneumogastrico, a seccao das libras do
annel de Vieussens, a seccao Jo ginglio cervical inferior, a seccao
do primeiro ganglio thoraxico, a excitacao da medulla , o arran-
camento do espinhal , a seccao do g mglio cervical superior , a exrir-
pacao do ganglio codiaco etc, etc. sao capazes de determinar uma
glycosuria tempomria porem C O E T I a diilerenca de ser muito mty^s
notavel do que quando se pratici a experiencia da picada do 4*

ventriculo no ponto acima indicado.
' e agora n6s nos retiramos do dominio dos factos positiva-

mente assentados pela experimentacao physiologica e remontatnos
a uma ordem phylosophica de consideracoes com o fim de achar
uma interpretacao rasoavel e contentadora do espirito, cumpre
confessa lo. vemos-nos seriamente embaracados.~ ” M

Se dirigirmos nossas vistas para o lado da vascularisacao do
figado no momento em que se tern praticado a experiencia de
Cl . Bernard, observaremos uma turgiiez e dillatacao anormaes
dos respect!vos vasos, e entao o nosso espirito sera temado a
formular uma theoria vaso-motris co r o fim de explic ir o phe-
nomeno e considcra -Io depcndente de paralysia vascular.

Nestas circumstances explicaremos o phenomeno glycosuria)

011 como dependente da destruicao de urn centro vaso-motor
sest tdo no sodlho do 40 ventriculo, ou da excitayao de nervos
vaso dilatadores analogos as ftbras da corda do tympano que di-
latao as artcrias da glandula submaxillar , como demonstrou Cl,
Bernard.

Aceitando-se este modo de entender, pergunta-se : como actua
a vascularisacao mais turgida do figado para produzir a diabetes ?

His uma questao bastame dilficil Je resolver de urn modo
fundamentado.

as-
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A tutgidez maior da vascularisacSo hepatica actuard * como
querem algous pbysdologistas, favurecen Jo o contacio da pub -
Stancia glycogenica com o ferinemo necessario a sua tranSr
formacao cm glvtsosc on actuara favorecendo a nuiricaodo orgaot

* m f !

provnc&ido um maior itabalho e danjo cm resultado a produccao
de maior quaQtidade da substuncia form rn red vcl ?

Eis o que nao nos julgumos auctorkados i ttecidir cm folia tie
nococs expert memacs tao necessarian cm mes casos.

Ao lada do ccntro glycogen ico ou diabetico, a e x p e r ' m t a e f o
physiologies do eminente e pranteado professor id ciiado colloca
um centro albuminurico c ontro polyurico a respeito do> quaes
d#^mos fazer as niesmas observatoes ji ' eitas cm relacao JO cen-
tra glycosurico, e vem a ser que csics piit nomenos tern j: or cen-
tra o bid bo enmeano, nao porque seja er>ic orgao o u n i e > capa-Z
dc dcterm in a-1os, mas si in porque a Ic.sao do bulbo provoca
aquellas jperturbacoes I'unerioneies de utn mode muito mai estro
piroso do que a dc qualquer o u t r o otgau. Asslm, como demOns-
trnu SchiffT a diabetes c \ albuminuria podem ser provocadas por
lesoes assestadas era qualqtiet ponto com prehendido entre as ca-
madas opticas e o 5" ou xr par dorsal. Mas, re petmios, iVcsU's ca^os
o phenomeno nao 6 tao intenso com :» q urn Jo sc lesa 04 vemficulo.

Entao pode-se obier . isokdamente oU nao, n album!1 uria, a
polyuria on a glycosuria : q nanJo a picada do soilho do 4*

ventriculo a bra 11ge somerne o espaco com prebend[do na I nha
medians, emreas origens dos nervos iiudittVo$ e pnedmogastricos
obtem -sc quasi sempre glycosuria e polj uria ; so. por^m, a picada
sfi abrange 0 espaco comprefiendfdo um pouco mak superior-
firseote, apenas conscguiremos, na inaiorfo dos casos , determinate
polyuria, ao passo juc a picada levada abaixo d aque lie ponto
prod UK someme glycosuria sem polyuri x .

Dos estudos dc Claude Bernard, Eckhafd, etc *, results que a
picada do sodlho J . * 40 ventriculo tambem modi ilea a secreciio
salivar , determinan I uim corrimento rtotavei de saliva * Dar# isto
bas' u levar instrumento ou excitar por me10 da eketneidade
aquella regiaci, ao nivel da origem do tiervo facial .
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Centro da voz e da palavra
1

O bulbo concorre, como centre para uma das mats bellas e
apreciadas attribuicocs da cspecie humana—a faculdade dc poder
transmitiir os sens petisatneaios, a palavra
gotavel fonte dos progresses c da civiltsacao da humanidade.

Para a produMo da palavra de mode a scr distincta e data-
mente percebida e necessutio o concurso de dons Factorcs a voz e

articulacao respective .

Como se sabe, a voz e a resultado da vibracao das cordas vo
caes pela acego do ar ex pintdo emquamo a palavra artitulada
provem de modlficacoes especiaes impressas a voz pelo ptaarynge;
veo do paladar, uvula , lingua , bothechaa1 dentes , lablos , etc .

Pois bem . Esics actus distlnctos que dao cm resultado a pa-
lavra tem por jpentro funccit- mil o bulbo craneano, origem dos
nerves facial , grande bypoglossof pneumogastrico e glos -̂o pharyr -
geo, os quaes anlroao' os rnusculos encarregados d'aqucites actos .

A observecao cliniea e a experunentaeao physiotojgiga conlir-
mao aquillo que ns cbnhecimemos anatomicos ja faziao prever :
sc nos fteemios, em um animal , a ablacao do cerebro, do cere-
belled da protub^rancta , etc . sem interest r o bulbo craneano,
observaremos que esse animal respondera as excitacoes por um
grito secco e instantaneo, tamo mats intenso quanto mats forte
for a exptacao Se, porem, a lesao experimental interessar o
bulbo de mndo a iesu - lo profundamente„ a excitaeao por inais
energies que seja fpicada, fend A . etc, , nao provocara o grito
de re&ceao observado antes de haver leriJoo bulbo craneano

-

podcrosa e incx ^i
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No dominio dos factos pathologicos nos encomrathos, entre

outros, o seguime case que merece eus honras, dc unia vnencao
nos sustentada : O Dr . Beyerespecial e justltica a optrijao por

re Ter e que, em Lima crianca, sacriticada em virtudc de Lima causa
dc distoda por mdo da cephalotripsia precedida de craneotomia ,

sahljda de quasi toda a massa
F,ssa crianca foi conside-

*

o crr.neo uberto tiflha dado lugar a
encephalica ; sd o Luilbo licara imacto.

V
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rada morta, mas entretanto. depois de nascer e antes de morrer
realmente, clla gritou, dando o contristador espectaculo de se a
v$r assim mutilada ainda respirar e gritar !

Se a produccao da voz est L immediatamente ligada ao bulbo,
a sun articulacao nao o esta menos, por isso que aos nervos fa-
cial, glosso-pharyngeo e hypoglosso cabem principalmente a ani-
macao dos musculos encarregados d'aquellc importante pa pel.

Em Julho d'este anno occupava o leito n . ib da enfermaria de
clinica medica do Professor Torres-Homem um doente que tinha
evidentemente Lima lesao bulbar, provavclmente Lima exostose
syphilitica ahi se assescava e d’esse doente nunca podemosobter
uma palavra t os seus sofTrimentos die os dcnunciava por gestos
angustiosos e por uma dyspnda intensissima que nao achava ex -
plicacao em nenhuma lesao do apparelho cardio-vascular e pul-
monar Esse doente falleceu e, bem a nosso pesar, a nutopsia
nao pdde, por ter sido reclamado o cadaver para entcrro, vir
sanccionar o diagnostico da molestia que tudo em vida levou a
capitular como lesao bulbar.

Conhecidos estes factos era muito natural que os estudos ana -
tomicos e as experiencias physiologicas se encaminhassem no sen-
tido de poder expliear o meratiismo cm virtu de do qual a palavra
se produz sob a influenci s da vontade, como o cerebro governa o
bulbo no exercicio d 'esta funccao. Eoi o qu ? aconteceu, Vlas in
felizmente, no estadn actual dos nossos conhecimentos essa ques-
tao ainda nao foi completamente esclarecida por isso que as hy-
potheses formuladas carecem do necessario fundamemo vindo da
experimentacao physiological

Ef verdade que as minuciosas investigates da anatomia geral
e especialmente as levadas a elfeito por Scliroeier van der Kolck
prctenderao ter encontrado o ho de Ariadne, encarregado de
mostrar o caminho por onde passao todos os actos do importan-
tissimo e interessante problema . Entretanto essas pesquizas nao
parecem de natureza d se impor a nossa credulidiJe p > r isso queT
apezar de muito engenhosas, nao tern o necessario apoio nao so
nas experiencias physiologicas como nos casos pathologicos.

i
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Centro da expressao do rosto, centre da mimica

Nao c su a palavra quem pode traduzir an exterior os nossos
pensameiuos, os seniinientos agradaveis ou desagradaveisT os
prazeres ou desgostos que impression!© a nossa alma.

Os musculos da face per suas eonmtccocs voluntaries ou
involuntarias reflectcm muiias vczes os nossos seritimentos e como
que consiitucm o rosto em espelho da alma. Assito se produz a
mimica. a physionomia variavcl dos indi viduos.

Ora, os musculos da face s5o animados pdo nervo facial cujo
nueleo de origem acha-se no bulbo e por isso fica este orgao
consiituido centre functional da expressao do rosto.

A vontadc tern sobre esta funecao uma inliuencia primordial
do mesmo mode que a tem sobro a pa lavra , mas isto nao impede
o seu mecanismo reflexo.

ConvtJm no entanto fazer sentir que tamo o centre mimico,
corno o centra da palavra, para regular de urn mode complete as
respective funeeofes. precisao de uma nocao im porta me : — a do
grao de comraccao muscular, nocao que SO Ihe c fornecida pela
protuberancia ;tnnullar onde sc acha o nueleo do nervo sensitive
cncarrcgado de leva-la para ahi, o tiervo trigem eo.

1

i

. i

i

Centro da deglutiQao

Um numern notavel de musculos coneorre para o exercicio da
funccao de degluticao. a qua! precisa para isso de executar movi-
menros mais ou menos complexes.

A malor parte dos nervos que animao esses musculos tem sua
origem no bulbo : — osst- m , os musculos do pharyngl recebcm o
inlluxo motor bulbar por mdo do gIosso-pharyng&\ o musculo
peristaphilioo interno por meio do hypoglosso- os musculos do

i
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do pneumogastrico. E’ pois claro I-Iarynge e esophago por rneio
o bulbo devc exerccr um i in luencia notavcl sobre os diversosk' . q u -

cl.issicamente admittidos n 'esse ph ‘no neno. Cumpre en-
a pr tuberaneia, por intermedio do’

inHuencia tambem dign.i de nota sobre a

temposf tretsmto fazer notar qLie
5.° par, exerce ama
degluticaoT reccbendo as
int.rmcdi J dos ramos d'aquelle ncrvo que se distribuem a Jiversas
partes do canal bucco pharyngoesophagiano

Os daios anatomicos. fazcndo prever a influ mcia do butbo
7 recebem das ^xperiencias pliysiologicas a ne.

imprcssoes sensitivas que Ihechegao por
pr.v

*

f

snbre a doglutifiio
cessaria sanccao. Assim , quando tivermos aberto o craneo de um
animal, retirado toda a mass.i nervosa situada adiante do bulbo

comprometter a integridade anatomica d este organ, obser-

I

W-
hsem

varemos que a degluticao se executa pelo mecanismo dos actos

reflexes desde que colloquemos osalimentos no funio da cavidade
buccal : desde, porem, que o bulbo seja compromettido a deglu-
ticao nao podera mats ter lugar mesmo quando collocarmos os
alimentos no istluno da garganta.

4

V

:
.
C

Eis terminada a nossa tarefa , unica e exclusivameme empre-
hendida com o lim de cumprir umn formalidade e de, aprovei-
tando a opportunidade, examinar de perto uma das questoes que
mais interessa ao estudo da importantissima parte dos conheci-
mentos medicos referente a phvsiologia e patliologia do system a

Nada udiuntamos, e ccrto, & sciencia em que so e

t ~

*

nervoso
permittido tomar a palavra em nomc dos factos experimentaes
mas muito aproveitamos por termos poJido esclarecer o nosso
espirito sobre varias questoes correlatas di que fez objecto de
nossa dissertacao.

lO

1Ei

#

1•M

Se nao ensinamos, aprendemos.
Seguimos o preceito formulado por Damns :
Sans la moindre pretention de faire avaicer la science* j'ai

voulu m’instruire lie pouvant instruirc les autres.

ft - *
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SECCAO DE SGIENCIAS ACCESSORIAS
l»- Cadeira de Chimica inorganica

i

-
•r
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Em chimica, a patavra — affinidade — e tomada em duas accep-
coes dififerentes : — ou significa a forca interatomistica que man-
tcm ligados os atomos para constituicao das molcculas ou o podcr
de eleifao em virtude do qual os corpos preferem uns a outros
elementos para contrahir uma combinacao.

j

n .

A affinidade, como forca interatomica, liga atomos da mesma
natureza para constituir os elementos e atomos de natureza differ
rente para constituir as moleculas dos corpos compostos*

4

TIT

A affinidade como poder elective se manifests de um modo
estrepitoso entre o chloro e o hydrogeno*

*

IV i4

wQuando a affinidade se exerce dando lugar a formarao de com-
postos opera-se uma combinacao chimica, isto e, uma uniao tao

intima entre os elementos que so uma forfa muito energica a
pode desfazer.
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Para que a affinidade possa sc exercer provocando combina-
foes chimicas, faz-se mister a intervencao de circumstances que
facilitem o phenomeno.

i

VI

Entre essas circumstance o contacto representa papel essen-
tial por isso que as combinacoes chimicas nao se exercem &
distancia*

vuJ

O estado de fluidez de um do$ elcmentos , pefo menos, ocalor *

a luz, a electricidadc, o estado nascente , a massa e a catalyse nao
sendo condi^oes de importanria iguai a do comacto, tern comtudo
um valor consideravel *

*

VIII

Os phenomenos que hoje ainda correm por conta da for^a
catalytica devcm sem duvida mais tarde encontrar explicacao
satisfactory, por quanto a catalyse nada explica. i

JX

A lei da eonservafao da materia ennunciada pelo grande fun -
dador da chimica moderna domina todas as metamorphoses que
se operao no mundo material ,

K

Todos os corpos compostos que a natureza encerra levem.

para adquirir os direitos de combinacao chimica, ser inva iavel e
fatalmente formados por numero ceno e d ^terminado de Jemen-
tos.
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X I

A lei das proporcoes definidas de modo algum esta cm
desaccordo com a lei das proporcoes multiplas por isso que a pri-
meira se refcre a cada composto tornado individual e isolada-
mente, ao passo que a segunda se refere a uma serie de compostos
lormados pelos mesmos elementos.

L

X I !

A indivisibilidade do atomo explica perfeitamente a lei das
proporcoes multiplas*

XIII

A lei dos numeros proporcionacs gosa de papel importante no
calculo pratico das quantidades necessarias a formacao de um
composto.

XIV
n

A theoria atomica e um foco tuminoso que esclaresce o campo
onde se exerce a afllnidade, dando-nos conta exacta e perfeita do
modo de formacao e da constituicao dos compostos.

J

*

*
i

%

*
4
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SEGGAO DE SGIENG1AS CIRURGICAS
Cadeira de Partos i

p i

P-

^ifiiaplo do fpfo

I

Fiuctuando no interior do liquido amniotico, o ftto acba -se
dobrado sobre si mesmo formando um ovoide cujo maior
diametro e pouco mais ou menos de 28 centimetros.

1

!

!
1

IT

Nos ultimos tempos da prenhez o feto acha-se, na grande
maioria dos cases* com a extremidade cephalica voltada para baixo
emquanto a extremidade pelviana esta voltada para 0 fundo do
utero. §

I I I

A constancia d'esse facto parece dever correr por conta da
necessidade que 0 feto tern de accommodar os seus a os dianietros
do utero *

!

J
TV

:

Conforme a parte do feto que se apresenta e conforms as
relacocs mantidas por ella com o circuits pelviano, assim varia a
situacao do feto.

JI

v i

O craneo
feto que podem se apresentar ao orificio merino e determiner
situacoes differentes em cads caso.

a face, o pelvis e 0 thronco taes sao as partes do1

*
p
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vi

Quando o craneo, como acomece muito commumente, e a
parte que se apresenta nos podemos distinguir posicocs varias
tendo cada qual relacoes differentes beni lembradas nas denomi-
nacoes ;—occipitodliaca esquerda anterior, occipito-iliaca direita
posterior, ocopfo-iV/oca ciirijfcz ajxtertqr e occipito-iliaca esquerda
posterior.

vo

Quando a face e a parte por onde o feto se apresenta, as
relacoes tambem podcm ser variadas e d’ahi posicoes dando ao
feto situacoes dilFerentes lembradas em cad a caso pelos nomes :—
fronto iliaca esquerda transversal y fronto iliaca direita trans-
versa] fjronto-anterior e fronto-posterior .

*

vm

Apresentando-se porsua extremidade pdviana, o feto matitera-
se cm uma skuacao variavel conform e a posj^Sp 4 s&crqitiaea
esquenda anterior A sacrodliaca direita posterior^ sacra iliaca
direita anterior ott sacro-Uiaca esquerda posterior.

ix

Nas apresentacSes de thronco a situacao do feto vam conforme
t o iado dircito ou esquerdo d'essa parte o que vem ter ao centro
do estreito superior c conforms ^ para a fossa -iliaea direita ou
esquerda da mulher que a cabeca do feto estd voltada . como
indica a nomenclatura que exprime esses casos i—cephalo-iliaca
fsquerda e cephalo-iliaca direita de espadua direita ; cephalo iliaca
esquerda t cephalo-tlictca direita de espadua esqnerda.

\

A situacao do feto varia uni pouco seosivelineme a medida
que etle vrai percorrendo os diversos tempos classicameme admit-
tidos no mecanismo do trabalho de pano *
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XI 4--O reconhecimento cxacto e perfeito da situacao do feto importa
allamente ao diagnostico e mais ainda ao tratamento, porquanto
sem diagnostico nao ha absolutamente fundamento para qualquer
conclusao e1 o que mais importa , para uma intervencao activa.

-m

<

A

XII

* jPnr isto o partciro deve se soccorrer das nocoes conjunctas
fornecidas pcla apalpacao, escuta e tocar, com o fim dc precisar
pcrfeitamentc o diagnostico da apresentacao e posicao.

XIII

Depois da dillatacao do collo e sobretudo quando tem lugar a
ruptura do bolso das aguas, o tocar vaginal fornece elementos de
urn valor consideravel para chegar-se 6. esse rcsultado.

XIV

AO diagnostico das apresentacoes de face, contra o que se
assevera geralmente. e revestido de ditliculdades e so por meio da
imroduccao da mao no interior do utero sc podera, em certos
casos, levantar as duvidas e ditliculdades apresentadas.

a

XV

O prognostico das apresentacoes de face, ao contrario do das
apresentacoes de craneo e pelvis, deve ser cercado de reservas*

Muitas vezes essa apresentacao cxige, a bem da mulher e do feto
a vcrsao podalica *

1

i

XVI li

Nas apresentacSes de thronco, para evitar mais tarde a muti-
lacno do feto, nao devemos esperar, scmpre que o podermos, a
evolucao espontanea ou a versao espontanea e sim devemos
converter essa apresentacao em apresentafao de extremidade
pelviana*
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SEGGAO DE SCIENCIAS MBDICAS
Cadeira de Pathologia interna

M

* *

*

f

]

O tctano e uma nevrose quc traduz-se por symptomas todos
dependentes da exaltafao do poder reHexo do centro spino-bulbar.

V

11

Sob o porno de vista das causas que dao lugar ao apparc-
cimento do tetano nos podemos affirmar a existencia de urn te-
tano toxico provocado pela absorpcao de substancias capazes de
exaltar directamente o poder excito-motor da medulla l do bulbo,
e a de um tetano reflexo provocado por agentes que irritao utn
nervo ccntripeto e dao lugar d reacfao motris do centro spino-
bulbar.

*

m

k No primeiro caso figurao os medicamentos dassificados como
tetanicos e no segundo caso figurao os traumatistnos e o res-
friamento.

*IV

E1 bem possivel que o tetano vcnha 1 desapparecer da dasse
das nevroses.»
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v
As caimbras tetanicas e os abalos tonicos refiexos caracterisao

principalmentc o tetano -
VI

A elevacao da temperatura, syraproma consrantc no tetano,
acha-se directatnente filiado ds contraccSes tonicas.

vn
A marcha do t etano ou tem lugar continuamcnte ou nella se

intercallao remissoes que demorao mais ou menos a termina^ao
da molestia.

*

vm
Quando uma medicapao apropriada nao o pode combatter, o

tetano no primeiro caso tennina pela morte por asphyxia resuUuntc
da tetanisacao dos m use u Ios ins e expiradores e no segundo caso o
esgoto nervoso, a inanifao e a asphyxia se encarrcgao conjuncta ou
isoladamente de por termo h vida do doente.

IX

O tratamento do tetano deve nao so satisfazer a indicacao
causal como d indicacao pathogenica, isto e1 deve procurar re-
mover ou neutralisar a causa determinante da molestia e de-
primir o poder cxcito-motor do centre spino-bulbar.

«

X

A indicafao causal 6 muito importante de ser preenchida nos
casos do chamado tetano traumatico.

XI

A subtraccjio de corpos extranhos porventura existentes na
ferida, a seccao dos nervos incompletamente seccionados, o au-
gmento da ferida e seu tratamento racional sao os meios de
preencher essa indicafao.

4
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XII

A indicacao pathogenica e preenchida por todos os agentes a
quern a therapeutics tem assignnlado o pape) de moderadores do
poder excito-motor da medulla ,

J

i
i
i-

xm

Entre dies figura como dartdo excellente resultado o emprego
dos saes de morphjna associados ao bromureto de potassio e em
doses crescentes.

l

*i
i

Xiv

O prognostico do tetano e grave, sobretudo quando die 6
traumatico e nas estates e paizes quentes*
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Vila brevis, ars longa, occasio proeceps, experientia fallax,
juditium difficile.

riecL I . Apb * I ,

I I

Natura corporis est in mcdicina principium studji.
Sent , II , Apb . 7,

in

Omnia secundum rationem facienda, si non succcdant secun-
dum rationem non est transeundum ad aliud, manent in eo quod
a prindpiis visum *

.

HecL IL Aph , 42.

IV

Ubi cibus prceter naturam copiosior ingressus fuerit, id
morbum creat. Ostendit autem sanatio. i

Sect* II - Aph * 17 *

V

Non satietas, non fames, neque aliud quicquam bonum est,
quod supra natnram modum fuerit,

SecL n* Apb * 4.
Vi

Somnus, vigilia, utraque modum excedentia, malum.
Sect. II* Aph . 3.
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Esta these estd conforme os Estatutos .
m

Fac-uldade de Medicina. Rio de Janeiro, 20 do
Setembro de 1881.
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