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Eu nao encontro no vocabulario dos homena as palavras que nesto momento
vos doviara ser dirigidas * * A «

AOS REV MS - SltS,

3. <^bbade §ernt <Jfm $mi da ]3nriJuaiao franco
(Jfra 0iceufe da <Houfcicuo Uoclta

Muita gratidao.
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Bernardino Jodrij^ues Bareetlos
E A SUA liXMA , KAMILLA

RecojAhecimonto.
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VOMH constituira sempre para mim um cuito. i

AO MliU AMIGO

da
Scilicet ut fttivum spoctatnr in igmbns aamm.
Tampons ftic duro aat tpsptuleada fidss*

AO KMX. SE.

({jmselheirar Josj ^jgo»tmho Momm duimitritea
*E A SUA EXHA. KAMIL!A

Muita oympathia e aincera amisado.

AO MEU AMIGO

. Jasqutm jfrauisco Barroso Himes
E A riUA KXMA. KAMILLA

-IEtorna amieado.
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AO ILLM.

^toam tie U&agafltacs

h IS A ftUA SXMA . 7AMIUA

AmisaUo slucora.

AOS ILLMS* Hfl*S.

Sr. <$aitdidn Josi (|outmho da $mm
Sr. 3®atwd & ©Itocira
Jr. Jofo Sapttefa das juntos

Jr. <Jfraarista Jrawjtw ITakta
Jr. <3jcsi ^ffcrhiD de Jpettega Bvmti
Jr. ^IMuo JJtoremt da %8te 3ftma

Jr. Jaaqaim (jlmrsatoeB pereira
jharmactutira ^agnsto %gar Jiogo.
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AOS 1EUS COIPANHEIROS DE INTERNATO DE MICA.

AO MBl! EXCELLENT!! PEOBEBSOR DE CLINtCA CIRURGICA

Jr. fitenfe dSantlrxttr Jtgutira de Jkkia
HomeMgam ao trabalho* illiiatmcao o probidade (lciontLfica.
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AO LLLUSTLlAtiO

Homeuagem ao menu? real-
1

.40 PBSSOAL MEDICO DO HOSPITAL MILITAR.

A SKMPRE SAUDOSA LENBRANCJA DB MEUK AMIGOS

£ COMPANHBXBOS DB EisTUDOS

Joao Blasimiltauo (fouMto %%mtk
tie
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A TODOS MEUS SINCEROS AMIGOS.

i



V ,L 1 Z

MyHiWWWPty
CG>

*3-1

i

I

I
I

S

sI
i

I

t

I

I

-I*4 a
1

f!
S i

>

tii >s m

<

r

vi

l
1 1

i

t

it
f
><
i'

tt
I'*t

T
i
t
1

<4.

*i
1

tR)
A

S-* wvy



r
ir
y

Ler, ver, ouvir, estudar, absent esoutar,
e precise para saber cirurgia ou mediciim.
sciencia ao mesmo tempo a raais rasta, mais
complicada, a mais espiuliosa e dc mais dif-
Eicil comprehendSo Lie jamais Hiitrou rto campo
das pietsncOes humanae.
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Ntinqtiflin aUud magnum fAdas o\ mom
Ijypothose mat opiuiono

Srou

Kstudaudo o ponto ( jlie vac fazor o assumplo tie nossa dis-
seu tloscnvolvimcato c

i
scrlacao inaugural cspanluu-nos a vaslidao tie
a eomplexidade dos fades a registrar ;
<le sujel. a la fuis plus v<aste et plus important

« la chirurgio n'a pout Aire pas
, » diz Nelaton.

Por ventura, teriamos cedido as difficultlados a veneer,
ludo fatigante c ao

I
ao es-

penoso trabalho de acquisiruo dos materiaes
senao tivessomos em vista,

o ultimo c irrovogavel raandnto dos eslatulos desla Fa-
r.uldade, adquirir aiguus couhedmentos, ao menus individuulineatc
proveilosos, sobre uni ponto dillicil tie Palbologia Cirurgiea, cujas
ditierentes modalidades multipllcum-se, reproduzcm-sc a cada passo e
frequentemente mascarara-se <lc tal modo a induzir a erros diagnos-
ticos dcsesperadores da tranquillidade de conscicncia do prulieo, e, o
quo 6 prior, dirigir a mao do cirurgiao de modo fatal a aquelle
que sem reserva ulgutna vao eollocar-se sob sua responsabilidade
scicntillca.

esparsos, contradictories e inconipktos ;
eumprimlo

;
1
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obler uocues mais cxaclas sobre uni ponto dillicil, o que <5
muilo comuium na pnilica do lodus os (Jins; tal fui o uiiico nio-
vel quo nos encorajou a superar pacientemeule lodas as difliculda-
des a veneer, lal sera, eu o espero, o juizo daquelles qne lendo o
nossn Irnbulhu, livorem do aUenuar-llio os defeilos ou fallas, alias
inherentes aus primeiros escriplos sci . mtilicos, de quern do mais
a mills nao pbde impilr-se pur factos proprios, e, o que t* mats,
nao pdilo ainda preencher as enormes lacunas de sous eouh icimon-
los pdo estudo foilo cum aqualle zelo e applicacao no domicilio
sobro quo tnillo insislia o eniineule llillroth.

Nuo Vilnius fiizer UPin uma oxposicao didoclica o nem muilo
nicnos urn Irnbulhu do critics.

Esludantlo um ponto de elinicn rirnrgjra, linhamos oecossi-
dado do tornal -o o mais pralico pussivel : corroboramlo cada sym-
ploma, cada ammialia, a cflicucin da tborapeuliea I'niprcgada com
observances em frenle.

Muilo do proposilo abandonamos ludas as explicates dog-
malicas sempre euutrover!idas ; evitamos lodo o absululismo malhe-
malico nas cunelusOes

Nao infuuilinlo forcadamenle os factos lias llieorias, Jomos-
llies exclusivamenlc sou imporlatilo ensiuo; purquo, como diz Mon-
tesquieu « I n fail vaul miotix qu’un raisonaemout, car mi fail osl
un raisonaomenl, plus sa preuve. »

I’roouratrios cm tudo o cursu de nossa disserlarao fazer la boa
raza a lodas as llieorias explicalivas mais uu monos seducloraS, as
quaes so de um lado fazem hunra ao laleulo c forca do imngina-
cao de sens autores, de oulro lado, conslitueni o desespero do pra-
lieo pela sua frequeiite coulradiccao <i cabeceira do Icilo do doento.

A physiologia pathologies do cercbro d por damais fecunda
om revolucoos ; quautas thcorias lmjo appareulemeiile inconloslaveis,
amanha araiaadas, redicularisadus nao Icudo oulra imporlaucia
seuao a sua cui'iositlado liistorica?

Quanlus opinioes nnligas quo pa remain votadas a um clerno
esqucciinento, robabilitam-so subilaineute, uraparndas por uma desco-
borla modci’ua de um sabio rcspeilado, e que por sua vcz serao ani-

’l
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quiladas por outra aitida mats recentc de oulro sabio n.io menos rcs-
peitado ?

I

A prophecia dc Willis ne seculo XVII « urn dia a anatomia
permitlira comprehendin' as faculdades e uses dc cada organ do ee-
rebro » ja renlisou-se, apesar do progresso gigantesco da anatomia
o physiologia muderna ?

A utopia dc Gall, ilandu para cada faculdadc da alma uma
zona circumscripta no cerebro, apesar de propalada com lanto taleulo,
resislio ao tempo c ao exame despreroncebido ?

Ncgamos direilo dc domicilio ein sciencia as diflcrcntes theories
de localisa<;Ges cerebraes.

A excepcao da acoao cruzada dos hcmisplterios sobre o mo-
vimcnlo c sensibilidade, cuja frequencia relaliva a praliea sancciona,
qual outra localisaciio cerebral esta ao abrigo de loda a contcstaeao ?
qual foi a constants e universa Imenle veriftcudn por lodas as obser-
vacoes ?

i

f
:

r

Nenbuma certamenle sahio illcza no conlliclo com os faclos cou-
trarios. E item se nos diga com Lepine : « Line oxccpliott tie saurait
prevaloir centre la regie ; s’arr&er, a une exception e’esl se coudamner
de parti pris, en quclque sorte, a la stirilelo. Nous savons bien que
nos lois tie sonl pas absulus ; faut il pour ccla reuoncer a dfecouvrir ? »

Nao de cerlo ; os factos em contrario sao muito numcrosos para nao
oonsliluirem rigorosa excepcao. Por maior que seja a somma do
probabilidades a sea favor, nenbuma deltas pdde ainda transpdr os
limiles dc meras hypotheses, nenbuma no eslado actual da sciencia,
elevou-se a calegoria do corteza ; e, como ja dizia o grande pae da
inedicina : ninguem e aulorisudo a fundnr a tnetlicina sobre nma hy-
polhese qualquer quo seja, porque a
quaes, h precise paritr do preferencia a

Ellas nao esidarecent de mode positive a
nao a preserviint do erro.

Acceilamol-as conto auxiliares, mas nao como
tendo-as na mesma linlta de conta etn que Celsius
chimica cm sua ingercncia cm medicina :
pessima.

I

r medicina lem faclos positives dos
loda a supposicao (Antg. Med.)

medicina clitlica C

dominadora';
classillcavu a

Incilla optima , ibmixa
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0 quo hnvemos do dizer dossa cscola que nllribue ao cerebru
a posse exdusiva dcsse Protheo impalpavel que ehamamos altna. « llm
piUacio miiilo pequeno para uina senhora Lao grande ? »

Teiilar avassullar a manifeslac&o de nosso modo de ser phy-
siologic a um pheuomeno interior que se passa nas profundezas das
libras nervosas do orgauismo ; amesquinhar a intelligcncia fazondo-u
variur na proporcao dciun liquido serretado polo ccrcbro,* sorpreheuder a
naluieza ua esseneiu intima, na causa primeira de suas elaborates,
e quercr renovar o improftcuo e sacrilege tenlanieu do Proinolheo da
mylbologia paga; e a >tulta prelenrao do ParamIso — o principe dos
charlatans — vaogloriando-se poiler Irazer um homem arlillcialmeule
feito dentro da sua relorla de alchimista.

« Acima das apparencias euganadoras, diz Guslavo Lebon,
acha-se a regiao iuexplorada das causas, c, ainda mais allamonte
collocada, acha-se uma causa unica, razao primitiva dos nnimios e
d’ondc ludo dcriva, Mas, apesar da avidez coni que o homeiu sempre
cusaiuu levantar o vie que the occulta eslas desesperadoras incog-
nitas, a cuuslante impotencia de suas teulativas nao servio sonan
para mostrar-lhe quo dins sao inaccessivcis para ellc. »

E’ o problem cternaincnte iusoluvel; o ultimo liraite alem
do qual a razao nao pddc transilar impunomente sem desvairar-se:
aquellc circulo de ferro onde a xisla nao pude disccrnir nem o coineco
iiem o fun. « Ainda mesmo que tun anjo descesse do reo para nol-a
expliear, nosso espirilo uao seria capaz do comprehcnder.» A phruzo
e do Griesingcr.

E nem se oos accusem de lito prematuramento sccptico ;
uao; porqno enlre a duvida philosophica e a receplividade passiva
do espirilo para lodas as Iheorias, iulerpOe-se um abvsmo.

Nao nos accommodatnos de modo alguin ao dilo dc Montaigne:
a a duvida nao d o mais doee Iravcsseiro sobre quo possa repousar
mna cabeca hem formada ? »

*

Kepellimol-o como a negacao de progresso e portanto profun-
datnento ami-scientifica.

Hespondercmos com o elegante lioillnud: « Os factos uma
vez bem recolhidos e precise numeral-os. classifical-os. disculil-os.

(
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Iransformal-os cm principles, uuhar us rclacbes, as leis i|ue eoca-
deiaiu-llics . . . . cm iima palavra, submellel-os a todas as ope-
racues intellecluaes da quo forom succcpliveis. Theorisal-os com cxa-
ctidao, nao afirmar uem uegar senao as cousas, cuja vcrdado ou
falsidade pndcrdcs demonslrar, o permanocer ua tluvitla philoso-
pftica quando vos fallarem os dados para a denumstracao.

Os materials eslando assim todos trabalhados on proparados,
coiislrui o ediiicio. »

Como so deduzira da leiluru do nosso Irabalho, procuramos
Inuto quanto possivd dar-lhc uma cor local, pruferindo scuiprc os
factos observados cm nossa palria. 0 que aimla mais voio aiigmcn-
tar-nos as dillicublades.

Orguliiamo-uos dc possuir uma pleiadc briIlianle do cirurgioes
que, mu parallelo com ns graudes cclebridades do velho murnlo, fa-
riam sobresahir com maostria e vanlajosamentc a cirurgia nactonal ;
os lacIus registrados, por6m, sao deploravelmenle lintitados, csparsos
aqui c alii, v o que o poior, umilos despidus itos predicados rcquo-
ridos para uma boa o coocludente nbservacao clinica.

r
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Das lesoes traumaticas do cerebro.
C A O E I R A D E C U N I C A E X T E R N A .

CONSIDE35ACOES GERAES.
o

Em vez Ue promG tier contartlv vossu curio*

sMJitlii fidbrti n Bnntmnbh dn i^rcbro, cu vos f:t$o
nqui Dmn confissno sfocara « publics quo au tiao

nltdu. EH urdenttiiiunita aar o
uuico ubrigado a voa fnllar assiix ; purtjue eu po-
deria upi'oveilur com o tempo, o conhoctruer*to aos
outros o shrill umn gmiidc rditidude paro o getioro
liimifiiiOt C$1IL pnrie qne r- u msis da
tadoa quo u ^iijuitu u uiolufttiivs imiila frequortteff
c iiiuiLQ urigoâ fofiso lao bent ixmhecida room
Tfuiitoa philosophos a amuomialaa imngmam, (N.
Kteuon . — Disetirso promtnctado em Paris em lt)T>i }.

A nalureza sempre prcvideulc encerrOU o organ que preside
as mais alius manifestacoes inlelleclaaes, o cerebro, tlenlro dc unia

cavidado pnderosamenlc protegida contra as violencias cxlcriore? ; e
ainda mats, dotou a esse duplo cnvolucro protector com eerlas pro-
priedades ijue aitemiaro os graves efTnilos dessas vkilenoias uma vez
affeciuadas.

r
0 osso craneano d com affeilo rornposto dc duas taboas pro-

lecluras, uma externa mais eonsistente, mais elaslica e outra in-
terna, vitrda mais frogil , ambas nulrmdn-se isolada e indepeinleoic-
aieute, interceptando entro si uma tcixoira catnada, o dipioc, sulcada
par grande mtmero de oanaes veno3os. Iisia ultima tnais ti bundante
ita base, menos consideravol na abobada d nulla tta porcao escamosa
do temporal onde as duas taboas jostapp&em-se direclamente.

'2
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Os onvolucros molles oomppem-se do partes muis ou menus
resislentes, que guardam entra si connotes iuLiinas c adherencias
solidas a superilcie ossca subjaceqlc.

A fdruia arrodoudada do craueo, fazenda rcsvnlar o instru-
ment vulocranle e perder assim seguudo a tangent, grand :) parte
de sua aecao ; a claslioidade propria desses tccidos, fuzcudo supporter
os traumatismos sem ntuitas vezes perderem a sua firtnu, a sulidez
do que siio provides, repousando alraz sobra a cotumna vertebral e
iidiaiile lixaudo-se nos ussos da face, sue proptfedadcs oslas que os
prutegein contra a acrao das violeocias exteriores.

A espessa onmada do cabellos, quaudo ubundantes, cunstitue
uioda uina condicio favoravel para aUcnuar c mesmo nullilicar a
accao da causa traumatica.

So e verdade que cssas propriedades proservaiu u cerebro
de scr ale ccrto pout) directamonto attiugido pela yiulencia exterior ;
I'sla, mua vez efierluada , eneonlra outras condicoes desfuYuraveis.

Assim , a grande viiscularidade do eouro cabellndo : « Nc-
nbuma oulru por<;ao da pelle exceprao a polpa dos dodos nau re-
cebe tantos vasos c nerves como a pelle do craned. » diz 1latgai-
tjttc, so de urn dado favoroce a protnpla cicalrisa^ao das foridas e
previne u gntngrcna , Ionium entretunto us liemorrliagias uhi tmiilo
graves pela sua frequcncia , rebeldio, o pmbspOc graudemonle uos
uccidetiles tnflammalerios.

A nulricno indepeudonto das paredes osseas ditliculla, sc nan
mesmo impossibiUta a consolidacao das fraclaras com perdu do sub-
slanftia, o, o que e mais, facility a nor rose dos fragmctiles. A pre-
domiuancia da drcularuo venosa foita per cumins atnplos o muuerosos
commuuicando-se externa e internanmoLo, expondolbes facilmeute a
aegao exterior, dii eonta da frequcncia das pltkbites com Indus as
suas consequences falacs. Emfim e pela cennexao intinm que os
elemeutos anatom ices gunrdam entre si, as lesoes de unia parte iso-
tada propagatn-se com fucilidade as outras ; uina iigeiru cxcoriacao
da pelle, pur exemplo inflammando-so, p6de comuiumcar-se as rno-
ningeas, an cerebro e serte no dizer de Velpeau uma porla aberla
a morte.

i
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l)e iBiis,
ganieos srgnudo os ilLdes:
depressive), temlo pontes
tenle c complutamonli' ossifteado

o cranso olTerecu dilftnencas cm sous etementos or-
pouco oonsistcnle, el.istico c fncilmenle

oiudil ii5u ussilieados Da creanru ;
no adullo; emquanto que no Made

availcada fdrroa nm todu continue c cm gera), niuitu fragil, offcrc-
ccndo puuca resMoncia as vi .lencias.

OOIIS1H-

E o que e niais, cm hlcnlidado de condicbes, uffcrccc parti-
cularidades individual's, cx^epotonaes 6 verdadc, quo nos explicam
purque dims indiviiluus si flYcndo a mesma causa traumatica, nao
appresenlam sempre iosues idenUcas,

0 rerebro, para ser diroclameole aflfectado polos agonies ex-
ternos, presoppuo, na immense maiurin Jus cases, lesau anterior cm
scus euvolucros proter-tores.

Gonfurinaiulb-nos com a exigeucia clioicu, dividiremtis esses
agonies era Ires classes : perfuraiitas, uortantes o contun.ienios. Com-
proheudendo cm cftda um delta* a accao que exereem sobre o ue-
robro propriamente dito, moinbrnnus, parados ossoas c lecidos molios
cxleriorcs.

Us corpus perfurantes sfio conslttuidos polos instruments pon-
leagudos: flurdcs, lleclms, azagains, |iootas do nurliaes, espadas,
madcira, ole.

Quando suporQciaes prodwtem JesOes sem gravidade, principal-
mento so uno toieressum algum vaso important on ramusculo ner-
voso ; peiieiraintp profundamento punim. occasionarn accidents muito
graves, Assim um instrument perfurante pddc alravossar os lecidos
niolies cxleriorcs, as paredcs osscas, parte on niosmo a lotalidado da
substancia cerebral; u o quo ti ujitavel. nostas cireamslancias o ins-
trumcnld p6ilo penetrar do um lado a uutro do franco sem inte-
rossar a inassa cerebral.

V

Larrcy, cila a propusilo um facto muilu curiuso :
« V ill do Marco do ISin, diz elle, um soldado alira sobre

sou compunlidro, suppoado a ospingurda desenrrogada. A varda,
deixadn pur esquccimenlo denim do cano, parte com toda a im-
I'ulsao quo the fui dada pcIn cxplusau da curga e vac atravessar
u cubcca da froute a mica. Cube momentaneontenle sem senlulos, 1c-
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vanta-se logo depois e trujecta cirtco quartos do legoa para chegar
a ambulancin. Ahi chegando, nao nppresonta dosarranjo algum cm
suas fuuccoos, nem corrimcnlo polo ouvido ou pelo nariz.

« Nas tenlalivas do subtract;iio o corpo extranho rompc-se, o
fragmcnlo anterior, do qninze cenlimelros de cotnprimcnlo, e refirado ;
ficando o posterior inabalavcl em sua posicao. Contra todos os prcccitos
da arte uma corda do trdpano foi applicada sobre o bordo ilo buraeo
occipital pcrlo do buraeo condyloidiano posterior ondc a vareta fazia
salieneia. 0 dootite faltcce a 25 do Marco. .1 autopsia demonstra o
seguinle : A vareta penelrAru enlre as duas bossas suporciliares, (a
laboa interna tinha uma nbertura muiio mais tonga que a externa),
deslruira a apophyse crysta-galti , passando entre os dous hemispherios
sem lesal-os. Introduz-se por outre o apico do rochedo e o bordo
esquerdo da apophyse basilar, tendo antes peuetrado o lado esquerdo
do corpo do splienoide ; dahi atravessa todo o condylo esquerdo do
occipital, fragmentando uma porcao de sua lamina interna e vein

sahir pelo buraeo condyloidiano posterior, tendo eompletamonte des-
truido o anterior.

« Km sen Irajecto, a exccpcao flo grande liypo-glosso, nao
oflendeu a nenlium organ important. »

Sc o instrumenlo, penolrando na cavidade craneana, fere a
algum vaso importante, produz hemorrhaglas mtiito graves pela com-
pressau sanguinca subsequente.

Nos Archivos geraes de medicina {iH3H) Ift-se a respeito uma
curiosa observapSo: « Urn individuo e atacado com urn llorete que Iho
penetra pela orbita. Poueo depuis, perda de todo o senlido. Os phe-
nomenos foram-se aggravando ; sobrcvfim estupdr, paralysis geral e
o individuo morre.

« A autopsia revela ruplura da arteria do corpu calloso ; cou-
gulos sanguineos ahi disseminados, na cavidade arachnoidiaua uui

enormc derramamento de sangue arterial. lima parte de lobule anterior
do corebro despedacado pur uma lamina ossea arrnneada pelo llorete. »

A iesao da carotida interna no buraeo carolidiano, das urlorias
cerebraes anlcriores ou poslorioros, da meningea media produz effoilos
idenlicos.

’I

i



\IA7S3

13

As vozus o corpo pcnetra on(re a supcriicie ossea e os locidos
molles exteriorcs, on pela paretic interna do ossa e a dura-maler
descollando-a scui lesar o cerebro.

Toilus coiihecom a historia do Ituque do Guise, Iratado por
A. Parti.

r Oulras \ ozes tim instrumento penolra os cnvolucros exleriores,
parle-se no interior o peniiunoec encravado no cerebro; sem no entre-
lanlo proiluzir perlurbardes ftincrioDaes iminadiatas, podendo tnesmo
ser cxpontniieunumto cxpellido para Kra.

Todos oonheeem a Iradiccional observagSo de Pupuytreu quo
adianic registraremos.

Chauvel nus Irausmilte mu facto inleressanlo. « Uma tnulher
contundc a tempera no augnlo agudu de um letdio. Vein ao hos-
pital, o cirurgiiio reconhoce npenas uma ferida externa tie pouca
grttvidado. Oitu dins depois, pbeuomcnos do compressao ; reco-
ilhorc-sc depressio ossea, a tpial 6 rcinovida por uma cortla de tre-
pano. Ausencia do melhoras. Ties semauus depois salie da interior
da nmsu cerebral tuna pern de madeira de uni contiineti'o quadrado
e cinoo a oito inilliniotros de espossura. Heeobra as suas faculdados;
naila mais tie anuinalo senao alaques epileptiformes couseculives 4
operacao. »

0 instruinento perfuraute, uctuauda direclamonlc sobre .a lami-
na exlornn,podo dcixal-a intaeta fragaientando isuladamenti} a interna.

Pott observou um individuo quo, resebendo sobre a cubeca
a bicada de um gallo, talleeira cum sympUmus de compressao. A
aulopsia rcvela um fragrnenlo da laboa interna doslacada tlu parietal
direilo c lluctnando na superticie do cercbro.

Dononvilliors observou facto idmlico cin mu individuo quo
sollrGra um gylpe do bayouela sobre a cabeca.

E, u um facto do observarao, nestes casos os fragmenlos
da lamina vilr&t appresentam maior exteusao quo a solucao de eon-
tinuidude exlorior; de lal mode quo, nau podendo sahir livro-
mente, licam reLidos por e!la na envoimla crancana, produzindo
phonomonos graves de compressao « irrilaefto cerebral, pjlo <|ue
indica pusilivamoiite a sua remoeao pelo Iropauo.

V

I
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0 inslrumeuto pdile lanibem pjnolrnr por a!gum dos oriflcios
alii cxistcnlcs.

Mlaton obscrvou urn casu notavel : « Utn individuo sof-
freu o golpe do calio de uni guarda-sol, u qu.d utravcssando a
orbila esquerda, de (lira para denim e de tlianlo para traz, sem
fcrir o olho, perfurou » corpo do splimioide e foi lesar a carotida
interna do lado direito, domle resultou a formaeiio dc uni aneu-
rysma artero-venoso, »

roll in cita oulro nuo menus curioso : « I'm floreto pcne-
tnira pela cavidado orbilaria enlro a pa redo externa e o globo oceu-
lur chegamlo ao ( undo da orbila, p netra na cavidado craneana
pela fenda sphenoidal , dilacer.mdo parlo dus scios cavernosos, des-
trutiJo quasi na tolulidUile o podunrulo cerebral c vlndo fraclurar
em sua base a apophyse clinoide pjsterior. »

Todos conhccomos as le.-uos graves que resullani do iravesso
passatempo de alguns meninos de cs?olu , empurrando com Valen-
cia nma canola ou lapis pdas fossas nnsacs.

Em um oollcgio de Londres, urn meniuo lovantava-se du-
rante a noilo c produzia Issues de eniiso'imrias nmito futic3las cm
sens companheiros de dormilurio. iiilcrrutiJu-llins uni alfiucle pelo
ouvido.

Nesla classc podemos comprehonder tnrnbcm as lesues produ-
zidas pclos raios.

A16m da epilacao e commocao, os individuos fulminados
polls faiscas cietricus, pudom ol / iimas veze; upprcscnlar no craneo
orifieios sonidhantes aos da nma lamina do vidro inlorceptada enlro
as cerrentes de nma pnderosa maebina eleclrioa.

Em cases niuito raros dies produzom fraeluras coinminutivas
no craneo.

E' na classo destes agenles, quo
a convexidnde do crime i represent* um papel muilu favoravel
para, obliquando-lhes a aeqao, attenuar gr.indainciitc os sons elTeitos.
As ferulas desla rlassc sat) na grande mniom dos casos formulas
de um so relalho mais ou monos fliitilnanle, emquaiito que o uulro
conserva-se adberenle ao osso E, nessas circumstancias, os cabellos

IXSTIt UIIEXTOS CO IITA NTES.

I
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cedcudu pila elnsticidade, sao Icvndos adiante pelo inslruracnto vul-
neranic e pudciu adherir hitimameute de modo a serein diflicil-
mento rolirados.

Sc o instrumento fdr vcrticalmento dirigido pdde produzir
dons reLdhos m.iis ou menos scparados.

A iiao ser a hemorrliagia, que as vezcs impde certa gra-
vidadc, o os acrideates iuflamatorios alii lao communs, ossas ferulas
niio lem gravidade. Obscrvamol-as cm larga escala no Hospital
M lilar da Girto, ondn alfluiram numerosas logo apdz a abo-
liciiij do CASTIGJ corporal no exercito. Ahi vimos todas cicalrizarem-
so com sorprehendenlo rqpidoz.

Outras vezcs o inslrumcnto corlantc intcressa as partes inolies
e a talma exlerna soinentc, dcixando inlaeta a interna.

0 illustrado hr. CJCLAIM de Almeida nos referio o seguinte
facto por die ebservado no Hospital Mililar rio Andarahy : « Uni
soldado roeeb ; um golpe de espada, o qual resvalamJu sobre a
regiao oodpu-pariolal sublrahc a lamina cMerua conservando inlactos
o iliploc o talma interna ; poslerioinicntc sobreveio inllammaciio do
ienid.) dipldico com plienomenos de compressao cerebral, quo con-
venientcm 'tile comb.tliilos, desapparcceram. Sahio eurado. A perda
ossea regmomu-sc a ensta do pericraneo. »

No mmirn 'o cm quo escrevemos, occupa nm dos leitos da
vndednia emfenii iria ilc cirurgiu da Misericordia, uma preta, que
levatnl i urn g dps de foice sobre a cabera, tern a lamina externa
isoladamanlo dcslmaila c adherente ao retallio.

Sc o agcnlo vulueranto i; do dura tempera, bem acerado e
dirigido cam vijlencia, pode inleressar conjunctamcnte os tccidos
mollcs, l.nniiias osseas, membranas e a propria substaueia cerebral.

Lamotte ms transmitto o facto desse famoso golpe tie es-
pmla quo, artumdi Uireclamcnte sobre a tempma, alravessou o
craneo de lado i l ido, oIFendemlo a dura-mater e o ccrcbro ; so-
breviveinlo a vicliina desse medonho accidente.

I’aroisso refo- e a historia de vinte e dons soldados qnc li-
verain parte do vertex dccepado conjunclaraenle com a porcao do
cercbro subjaccnle.

r
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Legonest (camp inlia do Italia) vio urn golpo de cspada lao
bem e violeuldmenle dirigido transvorsalmenle sobre a Gaboon, quo. cor-
lando os ossos, penolrou ale o tiivel superior do pavilhio da orcllia .

0 seguinle, ouvimol-o an Sr. Dr. Franca. « No largo da Ca-
rioca urn imlividuo da mu violeulo golpo do cspada cm outro. 0 Dr.
Cliristovao, seudo chamado, enconlra uma larga forida com rctalho
e sublraccao do parte do ecrebro, Expurga a solueao do continuidade
de todos os corpos oxtranhos, reapplica o relalho e faz a lig.idura
dc seus kudos. 0 individuo restabelece-se. »

0 seguinle, perlence ainda ao Sr. Dr. Cactano do Almeida.
« Lm soiilado soiTro sobro a regiao frontal c obliquamenLo dirigido dc
oima para baixo. um golpo de espada. a qua! tioa cugastada nos

o aggressor leulando tiral-a e fazendo movimontus do latora-ossos ;
lidade com o iostmmenlo, augmmitou ainda mais a forida. Siimdla-
naamcule ao osso, foi olLmdida a dura-mater o a parte corrcspondentc
da subst.ni"ia cerebral. No decurso do tralumeirlo a porcuu ossea
fracturada foi eiiminada e o cerobro ficou a descoberto.

« 0 paciente nao apresentuu perlurbacao algumn cm sua in-
telligcucia, a nao scr nos ullimos periodos cm quo sibrevoiu-lhe
uma meniugo-eneeplialile circumscripta, a qual cedera as bebidas ni-
Iradas c derivatives intesliuaes. Homo tralamento local omprogou-se
unicamento — pauuo crivado o lios sobre a purcao expasla do cerobro.
Esle individuo sahio comp) eta mimic restabcleeido ; a massa cerebral
foi encoberla por uma membrana ossiforme. »

lima das glorias mais legitimas da cirurgia brazileira , o Sr. I)r.
A. Costa Lima uos referio ler observado no Hospital da Miscricordia,
quando elle ainda cursava o quinlo anno, urn individuo \ iclima de
forte golpo do cspada sobro a cabera, o qual subtn.hira parte
da abobada c subsUncia cerebral cm forma do sulid.iu. 0 cerobro
ficou cxposlo cm grande evtensao de sua superfine, onde poslcrior-
mcnlc apiiaroceram bi -heiras. as quaes por sua desa tparecoram
com pulverisacoLS de cilomelauos. Lsle individuo rcslabeleccu-se
no (im de alguiu tempo ; lieauilo o cerobro prolegilo por uma cs-
pccic de foilLand la. Durante o tralamento, quo Li luilu elle inuito
simples, nao soHiea a mais leva perlurbacao cm sua iuLelligencia.

1
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E’ nusta classo do ageutcs quu
vamos eneunlrar as lesoes mats notaveis pcla sua frequencia, com-
ploxidada tlos symptoiius, varicdade e gravidado das dosurdens quo
produzctn; do tal mode quo, para o sou roconhecimenlo, o pralico
uoccssitn conhecimedlos soliilos alliadus a um espirilo obsarvador e
sagaz.

(NSTRtIMENTOS CONTUNDENTES.\

r
O agenle conlundcnto pudo actuar dirccta ou indirectamoule.

Ka prtroeirra hypolhesa, as lesoes circuiuscrevam-se mate couiiuuin-
rocute a parlo contundida, na segunda, estuudcni sua acrao al6m
tlossfl ponlo.

A foira impulsiva do agcnto, a largura do sua suporlieic, a
rcsistcncia do panto viulentadu o o quo <5 mais, as condiedas iudi-
viduaos relatives fazem-aas variar quasi ao infinito.

So as IosCos limilaui-se aos tocidos mottos extcriorcs, cons-
liluom ferulas mais tm monos eonliisas c as hatnorrhugtas trauma-
liras cupillares mleruus tiio frequoutos ncssa rcgiao emiaenletnonle
vascularisada.

ISo primeiro easo, vao dosdo a simples oscoria$ao do court)

cabelludo aid as vastas divisues o dilaceracGes dcssc locido.
E, facto quo tunica dove ostjuceer ao medico legisla, os sous

bordos appreseolam quasi sempre os caraeleres analomicos das ferulas
iudsas.

Vidal (Do Cassis), por excinplo, vio a roda do um tilbnry pro-
tluzir na polle do cranoo mna feridit do bordos lao regulares quo o
fariam presuppdr a aeeiiu do um inslrumcnto coriantc, so cllo propria
uQo fosse teslemantui prcsetK'ial do accideule.

Os natures do Compendium explicam ossa particularidtide pela
densidatie, tousuo c pouca espessura dos teridos rnolles cxleriores,
canto lambcm pela forma convcxa da caixa ossca.

No segundo caso, conslituem bossas sanguiuoas vnlgarmoulu
denominadus —gallos, as quaes podom manifestor-se cutro o couro
cabeliudo e a apouGvroso, e o mais frequeute; entre a aponovroso e
o periostea ; e mais raramento, entre o pcricranco c o osso.

IS'u maioria dus cases circtuascreveut-se ua bossa frontal
undo sao mats emumummouto obsorvadus.
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Em casos raros o principalmeule nos hcniophylicos, podcm
diffundir-se por loda a cabeca, formando urn volumoso tumor.

Malgaiguc, observou urn menino do ouzo annus que offerecia
cm sua cousliluioao alguma rousa do cscorbulico. O menor cheque
dctcrminava-lhe enormos ccchymoscs ; consocutivamente a mua pau-
cada sobre a bossa parietal esquerda, fez-se um derramamonio saitguineo
tao abundantf quo occupava todo o craneo, a exoepcao somentc das
regiues mastoidianas c sub-occipital.

Esses tamorcs npresentsm dureza cm loda a sua cxlensao,
ou osta limila-se unicameule a sua circumferencia, sendo ollcs niolles,
depressiveis o algumas vexes pulsalois no contro. E’ noslo easo quo
todos os autores itisislom pela prccaucuo contra CITOS a que dies duo
lugar, simulando uma fracluracom depressao do fragmenlos. Previnem
o engano : 1.” a ausencia dc phenomcnos de compressao cerebral.
2." a pressao digital, cxpulsando o sangue infiltrado, chega a uma supor-
ficic lisa c jgualmente resistenlo, consliluida pclu osso nuo fracturado.

E' prcc-iso muito pouca altencao para suppormos, os movi-
mentos pulsalois quaudo exislenles no tumor, produzidus pclos mo-
vimcntos proprios do cercbro ; para quo ostes so manifostem, e iu-
tlispcnsavol a perda do subslancia ossea.

Os effeitos da contusao podcm acluar isoladanionto sobre o
osso, deixando intactos os (oridos mollos ondo primilivamoute locali-
sou-se a violcucia oxlcrior. N’a maiorta dos casos, ponim, as lesoes
das superficies osseas e das partes niolles cocsistcui.

Segundo scu mode de producqao as tracturas do craneo po-
dcm ser directns ou pur contra-pancada id a divisau elussica) se a
lesao limita -se ao ponlo percutido, ou, deixando esle intacto, vac pro-
duzir-sc cm um punto diamelralmento opposlo ; d a cuntra-indirccla
de tlhauvcl o qual rlassilica-a indirecta, quamlo assestada cm um
pouto intermediario entro o primilivamcntc vtolenlado c sen anti-
poda. Neste ultimo caso e neeessario que essa parte tracturada soja
mais fraca e incapaz dc resislir as vibracOes ossoas, que nao pode-
ram romper a primeira.

As fracluras iiodem sor simples, comminutivas, lineares, es-
Irclladas, com ou sem depressao e cavalgamcnto dos tragmenlos.

-1
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Completas ou ineomplelas, scgundo interessntn as duns laboas
on uma isolailamenle. A fractura isolada da lamina vitrea, posla
cm diivilla pur alguns autores. d hojc mn facto ailquirido pels ex-
perience analoraica, A depressed das paredes osseas sain fraclura <5
contoslada pchi mnioria dos uutorcs.

A depressib polos fragiiienius tic uma fractura, cm contra-
posicao, commmumeiUo observada. Ou «' um rragmento quo so dcslaca
das bordas, des-e e vae comprimir o cerobro ; ou o quo u mais
frequento, dies reuncm-sc sustentamb-se um nos oniron cm forma
ilc conchas c comprimciu so polo ceiitro.

A disjumrao das suturas sem fracturns d um facto euja
nnthenticidadc 6 negada polos pratieos modunios.

Sc o coipo conlundenlc lem larga superlbie c a forca rou-
lusiva u violcnla, us desordens sib cousidoraveis, os ossos licam
esmagados c reduzidos a grande uumero dc frngmetiios.

Em 1842, o Duquc d’Orleans, lot vblcnlumente luncaib fora
do scu carro pucluido por fogosos cava11os, no momento cm qua
die lcvautou-se para fallur no cocheiro. Cahc desastrosamenle sobre
o occiput, A autopsia mostrou o cranoo sulcado por fractures, di-
vidindo-lhe cm dous grantlcs fragmentos, um aulero-superior outro
posbro-inforior cavalgando-sc uni sobre ouftro.

Nesta d&sso dc agentes traumaticos, devemos estudar os cffeilos
das ballas sobro ,o cranoo.

A ligeireza do choquc c a Itmitacau do pouto dc applicn-
cao do projoctil sao dons alcmcnlns quo nunca devercaios pcrtlcr
dc vista no csludo desta questiio.

K‘ assim que uma bulla dc fu/.il no inaxhno dc sua force
impulsiva, utrnvessu ura video sem fragmental-O ; as paries subtra-
hidas pela vebcidado do projecUl nao tern tempo dc propagar sou
movimeuto. 0 inosmo succede, cm identidade do eircnmslantate, nas
paredos do cranoo. So o projoctil c de peqeenas dimensoes c vem
animado dc violcnta impulsao, cllc pddo penclrar o craneo dc ladu a
lado.

Trousseau, (Cl. T. 2.* pag. 70i), refere urn facto intcressiiute:
<i Em Isjjj dous ofliciucs da guarnicib dc Tours tiveram uma riva
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que tennioou-se por ura combaie singular. Os Oous adversaries appre-
soaiaram-se em campa vestidos a burguez o com uma cliuva torren-
tial ; inn doIIos recebeu uma balla quo atravessou a !Ha do chapfio.
o ccrehro tie uma lempora a outra e veto levautur o osso tempo-
ral do lado opposto. A materia cerebral sahia peb bunco fejto pda
balla t.1 salpirava o cliap6o. o ferido e levado mimediuUmente para u
hospital . Estava em estupOr c aimla quo rospirasso com facilidado,
n&o iliiva neulium signal de conhccbnento. Iucisoti-se o musculo Leui-
poral csritterdo, com a espatala lovanlou-sc a porfiio ilo osso frag-
mental to t: retirou-se a balla. l orminadu a operacao, o pobre doenlo
fez com as maos urn geslu acompanbadu do ugradeciniento proiiuniiado
cm voz U ) uiIn buixa, Cousa singular, esta medonha lesao marchou
a maravilhas ; alguns dias depots o doenle fallava e into Liuba para-
lyse nlgQinu. Urn mez mais tardo levanton-sc, c durante cinco mezes
ijuo ‘sieve no hospital, viveudo eonalanLedjcnte cum os inlcruos de
service, i ll ns ulegreva por suu cmivevsatjao espirituosamenle fecunda,
occupand t-se nas boras de ocio em fazer comedtas e vaudevilles. I'or
esse tempo sobrcmo-lhe cephaliki violeula, ostupdr, signacs do um
amoliocimenlo agudo do ccrobm. lJelu autopsia encontrou-se no tra-
jeeto da balla uma esqairola quo provocara a inftaniitiagEo do ce-
rebro. *>

A ha la pode pcnelrar as partes modes, onkystando-se nas
paredes ossens.

A obsoi'va^fio mais curiosa a esto respeib, parlence a Lar-
rcy : dm soldado recebo tn parts media du fronle uma bala, a
qital piuielrando o osso, resvala por entire a dura-mater o a super*
licie interna da a bobada craucuna « vein cnkyslar-se perio da
suture occipital, oudo o doenlo accusava dikes. Larrey iutroduzindc
uma sonda Jlexivol pda abcrlura de eutrada, vac sorprehendcr a bala
muito longe desse ponlo. Applica uma eurua du trdpuno na parte
on / Je o doonle accusava ddres e oxlrahe a bala. 0 individuo rcsla-
bebce-so completamente,

Devcmos aiiulu a obsequiosidada inexgotavel do Sr. Dr. i.lae-
tano de Almeida , a seguinte observacao : <t Uni soldado 6 ferido na
campanha do Paraguay, por uma bala de fuzil, a qual, penetrando

<
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por entre a palpebra superior e o globo uccular, fora Qxar-se no
fmulo da orbita. Sua exislencia passou desappercebida a onlros
drurgiees (jue o linhmn exuminado.

« Entrnndo para o seu servigo tie cirurgia no Hospital Milltar
do Andarahy, appreseblava atrophia do glolo ocular correspoudeitte
com perda compiota da visao desso lado, Suppuracao iiicxlhtgui-
tel por entre as palpebras. Explorando com o dcdo o fundo da
orbita, Hie roeonheceu uni corpo eslranho duro, exislenlc na pa redo
superior. Esse iridivideo liiilm uma perda imtiio seiisivel da me-
moria, e ds vozes eerla inooherenda de iddas. 0 illuslrado cirur-
giao precede do mode seguinte : introduz urn levantador por entre
o globn occular e a pa rede superior da orbita , ate csbarrnr no
corpo extranho ; opera movimontos de truz para de-ante c de denlro
para fora c assim brandamenlo retiron esse corpo, quo era conslituido
por uma bala do fuzil. Extirpon o glolto ocular rjue so acliavn
atiatoiTiicamenlc inuHlisado; arrancou todos os cilios, ouaio os hordes
palpebraes por coslura de pantos sepatad is. As palpebras uniram-se
perfcitainenle. Supprimio-se a suppurar5o local e os phonomenos ce-
rebrals cessaram. Saliio bom. A visao fazia-so bem no outre ollio
ipie se eonservara illcso. ’>

A bala p6de penetrar a substancia cerebral desapparccemlo om
sen interior c alii conservar-se rolida por muitu tempo e mesmo por
toda a vida . E' ncssi; case (pie nos absieremos complelamenle de
ijualquer Icnlativa de climmncao,

[Yale aconlecer lambent , (pie, a bala adherindo a paredc in-
terna da abobada, onde lira dependurada, cabe no fim de algum
tempo sobre o cerebro, o fazendo eamiuho alravez de sua massa, vac
demorar-sc na base.

tnourens, na sessso da Academia do Scieucias eoi Pariz (15
do .lulho do 18(»2], lendo uma interessanlo memoria sobre a curabilidndc
das feridas do cerebro, da couita d.is seguinles expcrfencias : Trepanava
coethos e caes , incisa a dura-mater e pruticando uma ligeira incisao na
subslaneia cerebral , ahi deixa uma bala ; csla abamlonada a sen
proprio peso faz cammho, separando leutamente o tecidO cerebral c
no fim de ulguns Jias, chega ;i base do craaeo. 0 sen tfajerln ci-
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catriza-se algum tempo depots. So a bala niio £ muito volumosa,

toda a espeasura do orgao, cerebro e cercbillo, 6 atravessada sem
iicnlmtn uccideute, ncnliutna perlubacao de funccao ,

Se a bala lorn gramies dimensues o e acompauhada dc forte
impulsao, nada iguala as deslruicoes que el!a preduz. Airaoca te-
cidus, esmaga as peeas de rosistencia, dilacera, conlonde e alira para
longe, pedaeos de massa cerebral. ET urna dostruieao total, um fracasso
quo nao lem tiome cm pathologia.

0 nossa valente official dc marinhu Hourique Martins sueuinbio
a um aeddmtle dossa ordem : no alaque de I'ayssandu , uma bala de
arlilharia arraiica-llio a abo bad i crancana projectando-a para longe
juntamciitc com porroes da massa cerebral.

i
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DIAGNOSTICO.

Richet, cm sua monumental dnatttnta Medico Ctrurgica , ci-
liiruio a observacao dc uma lesiio profunda do cratico, desacompanhada
durante a vida de symplomas coulivraulivos, eoncluc com a seguinte

lid oxpressao da obscuridade c incerteza uo quo diz res-
: <t il

phrase,
pci to a symptomatology das Issues iraumaticas do cerebro
semblerait quo dans les Unions traumatiques de I’oncjphale, il soil plus
facile delablir le rapport dcs symptdmcs a la Itsion que dans tes
aflections spontanfies ; il n'on est rien, cl loti pout dire que, malgrfi
los experiences multipliues des pliysiologistcs el les occasions si fre-
queules cepetulant* qui s'oflfrent aux chiurgietis, il est impossible non
seulemeut dc diaguosliquer quelle csl la portion des centres nerveux
qui a dtd lesdc, mais tnfime tie savoir s'ils font 6t6. »

Os signaes polos quaes el las sc nos manifcslam com mais ou
monos probabilidade, sao physiros o racionacs. Esludando os primeiros,
n6s os eonsideraremos successivamenle sob tres pontos dc vista :
1.' ferida com tienudacau dos ossos. 2.’ feridtis c contusOes setn

*

denudamento. 3.° feridas nas quaes troo cxisle vestigia atgum dc
lesiio das partes molles. Neste proceder seguiromos os autores do
Compendium, euja obra agiganladn uinguem, que, ainda ouse tralar
destc assumpto, p6do dei.var dc consul tar e relfir a cmla passo sob
pena do cotrunelter erros muito graves ; tal 6 o eritorio, rtareza c
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complete dcsenvolvimento com que ahi esla oscriptn a parte reiativa
ao unsso ponto.

No prime!ro caso, a vista e o locar fazeui jusliea a qualqucr
causa dc erro.

Os caracterislicos nnalomieos das fcriilas do couro cabelludo,
ja o dissemos, uiio guardam reiario absoluta com a fifinnil do ins-
trumen to vuluerante.

]»6cle succeder, quo uma fracture linear, uma simples fenda
dos ossos, impouha-se simulando uma sulura, uma linha vascalar,
um osso worm IO .

Todds conhccemos o facto de Nouvcllc: Urn ecclcsiastico sof-
frendo uma queda sobre a cabcni, apresentava no occipital uma divl-
sao transversal pcla ijual duus consultant® queriam trepanar. Nouvelle
oppde-se, allegando a existencia dc um osso wortnio. Sim opinlio
prevalcccu o o doente curou-se. Em reconhecimento legou sou craneo
ao habit cirurgiao quo o linha livrado de uma operacao de trepaoo.
Era com cfleito um wonuio orcupando a regiao occipital.

A niio scr uma dispostcao anormal, os conhecimentos dc ana-
tomia topographica niio relevant semclhantos confnsOes, Para Svilal-as,
diz Denonvilliers, 6 preciso aquella cxaelidao de itches analomicas
que sd se adquirem pela frequeneia assidua aos amphitheatres e aos
hospitaes.

4

No sogundo caso : feridas e contusoes sem denudamento. Ha-
vondo fractura, sous caracterislioos uiio dUferem das outras solucgbcs
do continaidnde sobrevindns cm qunlqucr parte do esquelletn.

A existencia de uma depressao no ponto pcrculido, pddc indu-
zir-nos a uma Iherapeutica inulil e porlanto prejudicial, E’ conhecida
a observacao dc Plainer : Um individuo cahe de um tercetro andar,J *

conserva~sc cm cslado de eslupGr por algum tempo. Scndo raspados
os eahellos, vfr*e uma ilepressao larga e profunda no craueo. 0 doente
recohra os sentidos e (eincndo que Ihe fizessem uma iucisao, disso
quo essa depressao elle a linha desde a infancia e que nao era um
accidcntc do sua queda.

Neste caso os signaes dc compressao elucidam a duvida.
As fracturas simplcsmente linear®, s6 nos serao reveladas

I
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ulteriormcntc: a ferida exterior nao eicatriza-se, opericraneo dcstaca-
se no Irnjeclo da fends, o osso cobrc-se de lioloes carnosos mollcs,
ha commonlo sero-sanioso mais on monos abundante, podendo mesmo
cstobcleccr-se uma fistula ossea.

A crysipella do couro cabelludo c fleimao do lerido sub-eulaneo,
pda sua extrema frequence. conslituem nccidentes quasi foreados
dos trauma) ismos sobru a cabflfo : mascaramlo-so As vezes de tel
sorlc a obscnrcccr gramlemon te o diagnostic

Porisso, paramos urn podco sobre ellcs, A inOamniaciio crysi-
pclalosa limila-se aos bordos da ferida Inmnmln-lhns doridos, tubrds
o tumcfactos ; uu , o quo conslilue n maioria dos eases, propaga-se
por todo o coui o cabelludo, crolhas, palpebras, faco o peseoco ; os
ganglios cervicaes c maxillares engorgitam-se, e, o que aindu mais
augmenla as probabiltdades do erro. a pclle do craneo nao aprcsenla
mudanen de cur , a nao ser nos calvos.

*

Ha nma sensibilidade nsagerada ncssa regiito, tumefaccito cede-
matosa dos legomentos, ordinanamente acorn panbndasde reaccao genii :
febre violentn, vomitos, olbos brilhantes, delirio e couvulsues sima-
landu uma meningo-cncephaliLe. Knlao, ns modificaefles no estado local
da ferida , vfm provrodeucialmeiilo csclarecer o diagnostic!). Com effeito,
6 far!u do observaeao, a ferida tom mao aspects, conserva-se esla-
cionaria cm sua marclia cicatricial, os bordos tornam-se aridos e seecos
antes do apparacimenlo da erysipcla, emquanto qne, na meningo-enoe-
pbulite essas modilicarocs no estado local da lesao, sao postcriorcs
a nianifestacao inllammuloria dos organs inlra-cranennos.

0 fieimao oecqpa o locido aponevrollco snb-cutaneo, apresenta
os carneleristieos do fieimao em qualquer outra parte do organisnto, c
quasi sempre tcrminn-sc falalmento pda necrose do cranco o a meningo-
eaccpbalHe. Ihjpuylren ja o uojAra: einquanlo qtte nos meinbros a
destruieao do tecido cellulose it seguida de murtifknrao na pdle, uos
involucres do cranco d s6menlo a aponcvmsc epicraneana, o pericranco
c ossos que mortificam-se, sem coopnrticipaoito do couro cabelludo.

A analomia topograpliica cxplica essa singuluridade: uos menr
bros , os vases que aiimentam a pellc nascem profundamente, alra-
vessam o tcrido cellular sub-cutaneo e sao dostruidos com clle ; na

r
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cabeca, poreui, os vasos principals percorrem a espossura da pelle
e d'ahi partem os que vao nutrir a aponovrose, o Iceido cellular o
mosmo o pericraneo.

Ao inverso da erysipella a inllammacao fleimonosa nao tcm
marcha iuvasora. A abcedacuo 6 a sua tcrminaoao constante, cm-m m r

quanto que ua erysipella , a resotueao 6 mais frequentemcnte obscrvada.
A materia abcedada pode firar circumscripta ou diffundir-so.

0 primeiro caso 6 mais benigno. No segundo, exlremamente grave,
v »Kse formar sob o couro cabelludo intacto, vastos depositos de tna-
terias purulentas.

Nada mais singular, diz Uononvilliors, do quo vfir loda a
pelle do cranco funnando acima dos olbos uma ©specie do callote
perfeitamenlc deslacada e movel, flacido, cnnegrccida, cm apparcucia
muito grande para a caixa ossea por clla envolvida ; viva, enlretonlo,
scnsivel e Uio abundanlemente vascularisada como outra qualquer parte
do corpo. E’ um espectaculo quo nao esquecerd nunea a lodu aquello
quo o tcstemunhou por uma so vcz.

Consideremos a lerceira byputheso: feridas nas quaes nao
existem traoos de lesao nas partes molles exlerioros.

Aqui, as dilliculdadcs em rcconhccel-a3 redobram sobre modo.
Torna-sc eutao necessario quo o cirurgiao ponha cm campo toda a
sagacidade e criterio ; altenda minuciosamenlc a iodos os signacs,
aiuda mosmo insignilicantes, que o possam auxiliar no diagnostico.

Indagara as particularidados commcmorutivas ; a naturoza do
agonic traumatico, sua forra do impulsao, etc., so houvo uma queda :
sua altura a resistencia do terreno, etc.

i '.onvGm notar : nenbuma dcstas particularidadcs tcm impor-
tance exclusivametito absolula. Quesnav vio um individuo sobre
ouja cabora cabira uma volumosa pcdra pcsnndo dez kilogrammas e
nao produzio lesao algumu ; em quanto que um sdcco sobre a tem-
pore produzio uma fractura seguida do derramamento mortal.

Curou-se cste anno na infcrmaria de cliniea cirurgica um
individuo, que livcra a fronte violeulamente contuudida por uma pe-
sada harra de ferro ; a nao ser uma inllammacao fleimonosa das pal-
pebras, nada mais appre-senlou.

1

i
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0 conhecimcnlo do puulo percutido, a direegaO do agento do
pcrcussao, etc., constiluem elemcntos de presumpoao a favor do lugar
occupado pcla lesao.

0 cranco 6 urn corpo sondro, rompendo-se, pdde ilar lugar a
uni ruido compa ravel ao do pole rachado.

So ouvido polo floenle, La 51die dava-lhe tanta imporlattcia ,
quo fundantlo-se unicamento nesse signal, trepanou c love a felicidade
de emiontrar um derramnmentu saugutaeo consideravel.

li' precis® muita ousadiu, c ousailia comlemnavcl , para que
possumos irattar semelhanto pralica, Comprchende-se s a victima
sorprehcndida pda Imilalidado do aoddenle nno pudora dar ocnita
do tal sensacao. Muilos a lein seutido sem fraclura do craneo,

*

ouiros polo conlrario, teudo uaia fruclura, afio aeousaram-n’a. Se esse
ruido puude ser percebido pelo dounlo ou polos circurostantes quo 11-
vcram bastall to talma no monicnto do accident®, die adquire im-

* porlaucia somaiolica ; sua ausencia, porem , nao constitue signal lie-
gativo.

FaJIa-se ein tuna d <)r fixa cm ccrto potito do craneo, unde
o (locate leva automalicamento a mao, como signal indicative* de
fraclunt do craneo. E’ obvio, uma simples conlusao, um ernpas-
tamonto cedcmaloso poilem provocal-a lambent.

Os autores folium aiuda , cm uma dflr sentida no ponlo mule
asscsta-se a fraclura, quando retira-se bruscatncnte um lio collocado
enlre os dentes. E’ niais mna hotuenagem a ilyppocratcs, que pela
primeim vez o imlicou , do qae mcsuio um clemeu to para o diag-
uostico dilfereucial.

k- A. Hard union sua auscncia cm uma fruclura visivel a sim -
ples vista ,

Enumereuios uinda mais rapidamente alguns outros signaes
quo racioiiulmcntu nos possum orfentar no diagnustico. Enlre dies
occupam lugar saliento por sou valor scmciolico, os diversos corri-
mentos liquidos cm certas fracluras do cranco ; sobresaliirulu denlre
tudos o oorrimento aquoso muito aliundauto polo ouvido, denun-
ciaado de nmdu quasi patlioguomouieo us fracluras do rochedo.

Hubert, em sua memoria conliecida de todos, cstudaudo esso
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phcnomeno, <le modo o mais salisfactorio, conelue : « o commonto
aquoso muilo abundante que tern lugar pela orolha externa, consceu-
livo a pcrcussoes do rraneo, indica a existencia de uma fractura
transversal do rochcdo. interessamlo o conducto audilivo interno o
labvrinlho e a parade interna da cavidadc do tympano, cuja membrana
d cotuplieuda de ruptura. »

Ate lioje a maioria das observances elmicas, sanccionam a
veracidade pratica de sua conclusao.

Se esse liquido encontra a membrana do Ivmpano Intacta,
escorre-so pela trompa de Enstaquio, calie no pharynge e sahe pela
bocca, e em rasos mais raros, pelas fossas nasaes on polo vomito.

I’azendo-sc conlinuo c abundante pda nbortura nazid e um
elemento poderoso a favor de uma fractura da base do franco, dos
seios sphenoidaes particularmente.

Nas fracturas do roebedo, o liquido, eneonlramlo facil canii-
nho pelas cellulas masloidianas, vcm constiluir oxteriormente uin

tumor quc pdde facilmenle set* tornado per uma bessa sanguines.
As fracturas da abobada, podom vir acoinpnuhadas ilesse cor-

rimonto ; neste case as membranas do cerebro foram lamItem intc-
ressndas. Entao o liquido sahe cm jaclo conlinuo, ensopando os ca-
bellos, u Iravcsseiro e offerocendo caracleres liio pecuiiares a nao
deixar duvida sobre sua nalurcza c proccdcncia.

Sc a fractura 6 encoberla, islo e, se o agenlo traumatico
interessou as paredes osseas e as membranas subjacentcs, dci-
xando intacto o couro cabclludo, o liquido pOnelrando os inlersli-
cios osseos ostravasa-se nos tecidos externos, infiltra-os, dislemle-os
n constitue um tumor exterior, commmiicando-.se com a cavidade
sub-aracliuoidiana ; e cujo reconhocimeulo, talvcz mais por sua
raridade do (pie pela ausenota de caracleres distinctivos, c oxtre-
mamenlc diflicil. Qual a nalurcza dessc liquido ? A plurulidadc dos
autorcs, fundando-se na abundancia e duracao do corrimento, sua
riqueza cm chlorurelo do audio c a sua nao coagnlabilidado pelo
calor affirmant ser die composto pelo liquido cephalo-racbidiano.

Os corrimentos de sangue conslilucm tambcin bons elemen-
tos de iliagnostico, Podem fazer-se pelas abcrluras naluraes, con-

•4
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dueto auditivo, fussas nazacs, bocca ou par uma abertuia accidental
du cranoo.

U extravasato sanguiueo pdde fazer-se lentamenlc e apparecer
cm ponto mais ou monos dislante du fbcu da lesao, conslituimlo as
cliainadas—cccliymoses.

A eccliymose oeulo-coiijunctival e a mais imporlantc pela
sua frequencia ; coincide quasi sempre com as fracluras da base
du craueo. Apareco 21 a H(i boras depois du accideute, occupamlu
primeiro a conjunctiva ocular, depots y paipebra superior des-
cetido flnnluicnto a inferior.

A eccliymosc-masloidiana 6 mais rara ; u]tparccemlo lardia-
mente ao accideuto e um bom siguiticado do fruclura da buzc do
rochcdo.

Dolbeau ubsorvuu uni doonle tendu uma fractura do cranoo.
\o sexlu dia queixava-se do ditliculdado em deglulir a saliva, o
quo fui attiilmidu a uma angina. Procedendo ao exame direclo.
die vio ua parte superior da face posterior do pliarynge uma
eccliymose bum circumscripta. 0 doento fallece. Pela autopsia cn-
couirou no lugar mcncionado uma niancha azulada. Posleriormcnlc
algumas observacues dinicas conlirmmn a siniuUaueidade desle signal
nas fracluras du cranoo.

As lieinonliogias pdu ouvido, uariz etc
clinico quandu conliuuas e persisletilcs. Com elTeito, a ruplura da
mucosa ou parades desses comluclos, pudem dar um pequouo cor-
rimento de sauguc que cessa oin puncu tempo. Em vez do muilos
oulros fades, rilaromos oslo referido pdu Sr Dr. Franca : « t m mocu
eahe pelos degrees de uma escada o couluudc o menlo ; uppresenlou
pdo uuvido urn cominento sanguiueo quo desapparcceu uo iira de
algumas boras ; curou-so. Tivera uma fractura das paredes ossuus
do cotuluclo auditivo. »

Cosselin ailirma : fractura transversal do roebedo, se ha
corriinenlu sorosu pdu ouvidu ; perpendicular se Im sitnplesinenlc
corrimento de sanguo. E’ uma sublilesa de diagnoslico sem valor
thevapeuticu, servindo upenas do cousolo ao pralico, vuiniu a autopsia
coufirmar cm dotallie, a exactidao do scu diagnoslico durante a vida.

so 1'Too valor* 1
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Sc aigura uervo intra-crancuno e interessado pclo ageutc
traumalico, produzeui-se pcrturltacdes inherentes, quo muilo auxiliam
o diagnostico. Sao mais communs a paralysia facial c a surdez ;
cm geral manifestando-se do niesnu* lado da lesao.

Essas perlurbaeoes dos sentidos, appareccndo immedialamenlc
depois do accidents, indicant uma dilancracau ou comprcssao dos
ncrvos ijuc os president ; sc lardiannmte. indicant espessamsnlos inflam-
malorios conscculivos, comprimimlo esses ntesmos ncrvos.

Como se acabou de vor, os siguaes diaguoslicos das lesde?

traumaticas do cercbro, a nao serein exposlos, nada Mm de
tixos, nada de iuvariaveis. Cumprc portanto rcunil-os todos, nao
desprezar a nonhum. . . OporM noertere plura sijm et non uno
and panels coalentare sed majurc parte. Sopanelos, dies lent pouco
valor ; qitando potent retinidos, olFerecem indirios preciosos para o
diagnostico.

H
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PROGNOSTICO.

Elies no aonl jamais trop litres pour
negligees, ni trop sorieusos pour cju’on on deses-
poro*

l i lSTON ,

Como sa ileduz dos fades preredcnlemente cilados o pro-
gnostico das locoes trauinalicas da cerebro nada tern da absoluto.

Elies nos mostram lesoes iusignificantes, apparentcnienle be-
niguas, complicaudo-se causar a niorte ; emt|uanlo quo, outras accom-
panhadas do conluzOes profundus e perda de subslaneia cerebral ,
tcrininaiu inexperadamenle pela cura.

A. i'are fallando a respeito dizia: « Done pour conclure, plu-
sieurs elanl blesses a la leste par polite playe meurent; les aulres
obslanl qu’elle soil grande ct avee perdition de la substance de
veau vjvent quclquefois. Aussi paroillemenl on voit en cerlaiues
regions el saiaons les plays de leste eslre quazi toutes moil idles,
chose estrange el quazi inconnue par raizon, mais par soule expe-
rience. Co quo il retire du lout au grand architecteur, factcur de
loulos dioses, quo desponse ct determine nostre vie ainsi qu'il lui
plait. »

non
cer-
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Mais louge accrescenta : « Toulefois, tu noteras que lesuoeions
out escril, se qu’on voil souvent par experience qne les playes du
crane, no sont hors dc peril pas tnome jusques a cent jours a pres
la blessure; surloul fais avec ton patient bon guct, tant on son boire,
manger, coil e autre chose »

A seguinlo observacQoexlrahida das Meinorias da antiga Aoudo-
mica de Mcdicina 6 tao curiosa e fecunda cm deduccoes llierapeulicas,
que so nos rclcvara sua transoripcao: Uni lacaio de 1G annus de blade
recebc uma pedruda no moio da regiao parietal. 0 ccrebro foi olTendi-
do ; no
c paralysis no
febre, dcLirto, diarrhea . A substancia do cerebro loma-so nogra ; sobre
ella uppliearam urn mcdicauiento compusto dc duas partus de alcool e
UJCI rosado. 0 ccrebro lumofez-sc e sua consistency lornou-se mats
auiollecida, polo que cortava-so todos o> dias uma parte dosla subs-
taneia gangrenada. No 18." ilia , o lerido cahc dc sou leito ; lot1a a
substancia do ccrebro que f.izia saliencia pela aberlura do osso des-
tacuu-se « foi oncontrada no appareiho •, a tumefaecao conlinuou a
licruiar a substancia do cerebro quo estava negra o que era dia-
riamento subtrahida. No 35.° dia. o doenle einbriaga-sc ; enlno a
substancia do ccrebro lumefez-sc e hcruiou-se ainda mnis. Hsle doenle

ilia segnintc o doenle apprcsenlava convuUOes no lado esquerdo
lad*) direito. Estes accidentes foram acompanltados dc

desmanchando o appareiho com a mao, arrnncou viulenhumuilc loda a
porcao salienle da massa cerebral. No dia segnintc o cerebro estava
cm mclhor estndo, quasi loda a parte gangrenada liuha sido sublrubida
ale perlo do corpo culloso. Uma our vcrmelha succedeu a lividez;
loda a parte gangrenada foi eliiniuadu e o doenle curou-sc, fieando
no enlrctanlo paralylico e mesmo sujcito a convulsues epilepliformes;
a iiitelligeucta restabeleceu-se completamente.

Todos conhecemos a hisloria do Duque de Guize relutada
A ponla de uma lauea pcnclraudo-lhe o ollio direito,

dilacerandu violoulainenlo ossos,
pur A. Pare:
alravessa dc lado ii lado ate a mica ;
uervos, veias, arlerias, etc
Dieu, lot guory. »

Oulras vezes sao casos desesperados qne a nalurcza faz de-
sapparecer por um desses inochauisinos, cujo segredo ella raonopulisa.

utlo obstacle : « Mon dilSigueur, graces a* f

I
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Ou enluo uoi incidence iiuprevislo vein subjagar a rebeldia da mo-
lestia, por modo quo mio lembraria ao mais atrevido charlalao.
Em 1841 enlra um ferido para a elinica de Velpeau. Este horncm
desesperadu por uma hemiplegia accidental e rebelde, tentou suici-
dar-se, descarregando um revolver a queiina roupa sobre a bocca; a
abobada palaliua foi sublrahida e a bala, alravcssando o eneephalo,
veio sahir ao nivei da sutura lambdoido. 0 ferido curou-so nao sd-
uieule de sua ferida mais uiitda de sua hemiplegia I

Como explical-o? 0 espirito, procurando naturalmente relacao do
causalidadc para semelhanles factos, nao as encontra mais salisfa-
clorias quo o «Graees a l)ieu» do immortal reformador da cirurgia
franceza.

Sc. de um modo absoluto nito podemos predizer com ccrtcza
a raanoira pda quid devem terminal' cssas lesdes; podemos comludo
aflirmar o nosso juizo prognostics de urnas relativameutc a oulras.
Assim: As lesocs assesladas na base do cercbro sao muito mais
graves que as da abobada.

Uma lesuo profunda do cercbro mais grave que oulra super-
ficial que nao altcrc grandemente sua organisaeao anatomica.

Uma lesuo do cercbro seguida de fraclura, menos grave que
as lesdes oncobcrlas. Foville (Did. 15 vol.) fallando sobre os 22 doontes
de Paroisse nos quaes notou-so auscncia dc symplomas cerebraos:
« Cur le gonllemenl du cerveau a puse faire libroment a cause des vastes
deperditions des os du crane. »

A fraclura cm si uao 6 grave scuiio pelos accidentes quo
Ihe sao couseculivus. 0 proguoslico e excessivamenle deslavoravel
quando sc manifestam lai'diatneule os accidentes iin(lammatorios ; como
lambcm nos casos em quo o doentc appresentamio pcrlurbacoes passa-
gelras e julgando-se livre, 6 postcriormenle sorprehendido por vio-
lenta rcaccao.m

As lesocs do hemispherio dircilo, mats graves que as do cs-
querdo. Broxvn-Soquard coutirmou este facto da observario palho-
logica com experiencias feitas em animaos.

Emfitn, todos concordam : as lesocs do cercbro sao menos
graves quanto mais distantes da base ; e, como observa Guthrie,

m;>
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esta circumstancia explica os suocessos elinicos dos cirurgioos militares
em relacao aos da elinica civil, visto coirio aquellcs cm geral teem
de conibater os efToilos do violencias dirigidas sobre o vertex.

Se o ageule traumalico altinge alguns dos orgaos esscnciaes a
a protubcrancia annullar, o bulba, etc., a morte sobrovem subila.
Dentre os numcrosos factos into os annaes da sciencia re-

gislram , citaremos o seguinlo pcrlenconle a J. L. Petit : « 0 ftlho unico
de um operario, de G a 7 anuos do idailo, eatra cm casa de uni

visinho, o qual brincaudo levanta-o do sdlo, suslenlando- Ihe o
menlo com uma das maos e com a oulra o occiput. No mesmo ins-
tanle o monino agita-so vivamente, luxa a cabe$a e moire. Sou pae,
enlrando nessa occasiao, transportado de cholera, lanca au homem ,
quo aeabava de malar seu Iliho, um marlello de corriciro quo linha
a mao ; a parte cortanto desle instrumento penetra dividindo a
medulla cervical c mala-o tambein. »

Esla oulra liramos da these dc A. Vernel (Uausns do morte su-
bila, Paris 1875]: « LT:u moco cahindu sobre a cabeca perde os senlidos;
pouco depois volte a si, c, durante alguus dias liada apprcseulando
quo inspirasse roecius, tem alia. Agradece aos medicos ijue o lrateram
no hospital e vcm a enfermaria buscar sua roupa ; abi. voltando-se
para dizer adeus aos oitlros docnlcs, cahe inorto. Pcla autopsia
vio-se que os bordos do occipital cstevam fracturados; provavohm-nte,
no movimento de rolacao que elle Fez, os fragmenlos deslocando-se
furani comprimir o bulbo. »

0 fleimao do tecido aponovrotico, ijue lao frequenlemonle
complioa os Irauniatismos sobre a cabcca, u cxcessivamenle grave,
nao so pcla necrose dos ossos do craneo como tambem pcla me-
uiugo-cnceplialile que Ihe succcdem.

0 Sonhor professor de palhologia externa desla Faculdade cite
a proposilo duas interessanlcs observacoes : llm iudividuo, liscal da
freguezia du Sacramento, cahe e conlumle a Ironic, dahi uma forida
conlusa ; tratamenlo simples, rosteriormcnlo sobrevem inilanmiacao
fleimonosa no couro cabclludo ; o osso subjacente c interessado,
parliculas necresadas sao espontaiicamente expel!idas. 0 doeute
sucumbe.

vida
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A filha ilc um ex-deputado geral soffce um fleimao sobrevindo
uspontatieamenie ua cabcoa. Hcrave suppura$aO. 0 Sr, Hr. I' ranra
sendo chainado reconliece deumlamcnto do osso e cunju uclamente
necrose. Ammonia com antecedcneia a terminate ratal. A ram ilia
aorprehendense, vislo <|ue nao exisliam pheifiiiiicries graves ipic oppa-
rentemento juslfficasscm esse juizo prognostico trm desfavorave!. Itcu-
Jio-se tuna conference e todos opiiiimi pelo pareccr do illustre pra-
tico. Com elfeilo, alguui tempo depois, eslamlo c>sa pigca coslufando
sculada ao pc de sna mao, cabe subitamente morta.

A infecrao pumlenta e um accidente fjne muitas vezes com-
pliea desfavoravelmeolc ;t marcha das lesijcs traumaliras ilo enrehro.
Os autigos ja o tiuham notado : Eneonlrando 110s individugs faljeeidos
do Issues mi cabeca, fuoos purulent JS cm divorsps organs o jiiiiiei-
patmente no figado ; ellos explicavam-nos pcla symptnkia existed to eulre
ossa. viscera c a cabeca. A natureza offondida pcla violencia , diz
Pare, collige e concerttea lodas as Ibreas, virilities (espirilos] de lotion
as paries do eurpo, no figadu, code produz inikmmacao e abcesso.

A dispusicao anatomica das veins e a pblebile traumatica
concoct!Lm, explica niuilo sutisfadoriamsnle a razfto do see desse
acciUcnte.

k
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TRATAMENTO.k.

Qui bena judfam, hono cunt .
HviLrvr.

Os meios therepentieos a enipregar contra as lesues trauma-
ticas do ccrebro, sao limitation e cm goral poueu elficazes. Espe-
rancas fruslradas, raros successes ou successos inesperados, 6 um dos
jioiitos da cirurgiu quo deixmu no espirito mais incertcsas e com-
portam bem poucas convicgOes finnes. II faui done avouer, diz Du-
four, que le scaplicisme trouve ici one facile carrfflre.

EntrctanlO o cirurgiao nao sc deixarti subjugar o tiem audio
mcnos crusara os braces merles, abandonando o doentc a sua surte.i

So os sens csforcos forem infructiferos a consciencia ao mcnos
nao o rentordera cm deficiency do dever. 0 primeiro cuidado quo
deve tor cm frente a uina viotima de qualquer dcslas lesOcs, enn-
siste em nfio esqueeer nunca o — primuin non nocere — do prudenlc
Boyer.

t

\ Qiainudu immedialamente apoz o accidente e quando o indi-
viduo conserva-se aimla mfluonciado polo traumalismo, o cirurgiao
devera rcanimal-o dosporlando a reaccao depritnida. Os excitantes
dlffusivos, acelalo, carbonato de ammonia, almiscar, tincture de ar-
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nica , affusoes d'agua fria sobre a calwcu, acham aqui indicacao
formal.

Se a ilcprossau cuuUmia rcbolde : podendo mis dispor lie uui

apparelho convenient, excitaremos os movimenlos eardiaeos e res-
piralorios directamentc peLs currents eleclricas. Um largo vesica-
lurio solire a cabera t: um uteio heroico para di&jpar o coma, quango
persistent.

Os revulsivos cutaneos, os sinapismos sobro o Ironco, os
vesicalorios aus inembros seiao empregaiios, (ante mnis quanto dies
teem a vimlagero do oficupar c dislrair a altcngao dos cireams(antes,
cujtt prosonca d quasi gompre impoftuun ao prutico, portnrbando-lhe a
catma e o sauguc frio inal travel quo, nestas circumstanci&s, devom
acompauhal-o.

Sc, a depressio gcral succedu reacciio lutensa, c a vez dos
depress!yos c calumnies do syslema nevvoso.

Os proparados cyanicos, bclludouadus, as bebidas nitradas, o
chloral podein aballel-a polo poderiu de sua acciio llicrapeulica.

Sc a reacciio impue-sc pc la sua viulcucia. podcremos vanla-
josumeut )am;ar mao da lancela , As dopleccoes sanguineus loeacs
por tnciu das sangueaugas, uumerosamento applicadas as masloides,
serai) Uuntiein eflicazes .

0 tartaro 6 o agonto therapolitico quo o eirurgiao nao civi-
lian! nmica tratamio-se de uma losao traumatica do cerebro.

A observacao demonslra qua, a somclbanra da ipecacuanha
no osLadu puerperal , o emprego do tartaro e soguido do resultedos
muito fclizus nesta classe de affecques. Se. porem, quizeimos pres-
cular a razao de sua viriudc curativa, correremos risco de ir es-
ban ar ao : I/IIW cst in so cirdw rurolioa do grande coinico francez.

Evilumnos cmpregiil-o come emetico ; porquo os esforcos do
vomit podein pertdebar o funccionalismo cerebral .

Sera do proferenoia prescript cm lavagem : 5 ceulig . em 1
litre d’agua , ou, o quo iS melhor, seguindo a pralica de Desault a
mesmft dose cm urn on dois litres de caldo que o doente tomara us
chicaras de hora em hortt ; 0 em clvslercs se a deglulicao niio se
effooluar.

<
i



V- 4/ZSC

39

Os derivatives para o tubo gaslro-inteslinal serao empregados
quaiula liouver imliea<;uo para dies.

Os doeutes seriio conservados cm absolulo repouso, preservados
lunge de qualquer rnido c paixOcs deprlffle&tes. E' agradavci regis-
trar-sc a bompuncc&o verdadeiramenle evangelica com quo Ambrosio
Pard, ioslando pula observance do repouso, uos transmitto us ex-
pressOes dos feridos uas ambulancias, onde o ruitlo exterior produzido
pelas annas dos bclllgerantes « pareciam martelles que lives percutissem
a cabecu . »a

i

Baudons sefere uuia observaqao muilo signilicaliva ; « No assedio
de Genova, 300 cases do feridos na cabeca so apresentaram a minha
observaeao, e dei-mc sempre bom, rcccorrendo muilo raramento ao
trupauo.

« A maior parte de metis feridos esiavam cm via de cura ; 00 a
80 nua tinhorn ainda deixado a loito, quaado a mariidia iugleza comecou
o bombanleamento da pratja. 0 liospital estava situado pcrlo do lilloral
a a commocao fui Lao violeula, quo todos ostcs militares falteceram,
sent excepeao de urn so, no fim de algumas iiorus. » Tein-se obscrvndo
algumas vezes que a vista de um onto antado ou udiado, uma ollensa,
inn espirro, entlim ligeiros desvies de regimen. causaram a morte dos
feridos quaddo Ludu prosagiava uma tcrtniuacao feliz .

FaUemos agora sobre o Iratamenlo local.
0 rirnrgiao fur. rasper Lodos os cobellos eiroumvizinhos ao

ponlo lesado. Esla pequena operarito, que alias em algumas dream-
stancius nan 6 lau simplesmento pmticavcl, facilita o diagnoslieo ex-
pondo a lesao directa meate a vista e remove as graves cousoquencias
produzidas pcla irritacao dos cabelios.

Sc ha uma pcqucua ferida incise, desembaraeamoi -a dos corpus
extranhos e uuiremos sous bordos por mcio de Liras agglulioaiivas.
Se a incisao c large e profunda , com descolamenlo dos rolalhos, a
maioria dos auloros acousclham o simples conchegamenlo com pontes
fulsos ; regeitando pereinploiimneale as tentavivas do uniuo por pri-
muira mleucao feita por meio de sutliras com nliinetcs. Elies jusliJicam
esse conselho peia frequcncia das erysipelas do couro cabeliudo,
fleimao, doros nervosus, etc. , produzidas por essas corpos motallicos.
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Billroth nao sogiie esse proceder, e acredita quo os prejuizos
tem ropresontado urn grande papel nesses recoins. Apoiamlo-so no
esludo do eslalisticas feiias em grande escala, olio pralica de pre-
fcrcncia a sutura enlorlilhadu todas as vezes que exisle afastanienlo
mais ou menos consideravel dos bonlos ou exlenso descolamentu dos
retathos ; levantando, porem , invariatelmente os ponlos logo que os pri-
meiros phenomena! inflammatorios sc declarem.

I ) y a de cos articles de foi qui sc Iransmetlenl de professeur
a elevo, de mmtuel en manuel ; benucoup d’entre eux soul des esp&ces
de traditiuns hippocratiqucs pleines de verite praliqtie, dautres ne
se fondent que sur dos observalions dues au tutsard el sur des pre-
juges qui cn sont Io resnltal. Do ce noinbrc cst a mes yeux la ilefensc
de coudre les piaics de la ifite.

Eu passant bien en revue les resultats de mon expericuse je
Irouve plus do cas d 'inflammalion de la peau cons6culn.es a des plaies
de tftte non cousues qui A des plaies cousues [Billroth. Pathol , chir.
Trad, franc.)

4

Em identidado de circumslanelas, seguirenios o procedimenlo
do eminente professor de Vienna ; nao nos esquecendo do deixar
tivre um dos nngulos da solurao de continuidade, ou, se lia utn so
rctalho do baixo para cima, far-lhe-hemos uma contra-aberlura por
onde possa escoar-se os liquidos pathologicos ahi slagnados.

Nas ferulas conlusas da cabeea, lodos os cirurgioes approxi-
tnam brandamente os bordos c rcgeilain unanimemente a eoslura ;

applicando sobre cllas compressas enibebidas em liquulos resolutives,
continuamentc ronovados, de modo a nao dcixal-ns aquecidas. Ha-
vendo inflammarao dos leeidos, serfto applicados os lopieos cmmol-
lientes: cataplasma de linbaca, miolo de pao, etc.

0 illustrado professor V. Saboia aconselba, em rasos de
feridas conlusas reccntes e aiuda mesrno extensas, a accluzao com
o collodio : raspa-se os cabellos com todo o cuidado, sobre a ferida
applica-se um pedaeo do mussellina e sobre esta derrama-se o col-
lodio, o qua], volalili$andu-se rapidamonte, deixa uma pellicula
muito resistenle, relractil, Iransparente, atravez da qual poderaos
accompanhar a marcha da lesao. Nao se deve applicar o collodio

i
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dircctamcnle sobrc a feritlu por causa dc sua aceiio irritanle local.
E’ este utn preceder extremamento vanlajoso: A. acquisicao do ap-
parelho d muito Taeil e o mrnlo do npplicacao muito simples, o que
torna-lhe iiindu mais precioso. Combale a dor o pddc prevenir o
coniagio local.

Demais a mais a phvsiologia palliologica das feridas canlusas
justifies essa thornpeulica cirurgica, pda qua! transforma-sc om sub-
cutanca uma forida exposia.

Se existir subtrargfio mais ou menos compleia do eoum ca*
beliudo, a reapplicagao iinmediata dos relalhos pddc ser vtmlajusa-
raente empregada: o seguintc facto, foi-mc relalado por pessoa digna
de fe : Dims individuos ceiando no antigo hotel U. Pedro, ctnbria-
gam-se; eniao comccaram ;t rixar calorosamcnle e urn tiellos oxal-
tou-se a hi ponto que, ngarrando vjolentamente na cabcileira do
outro, arrancou-lho loilo o couro cabeliudo. Este foi reapplicado e
adherio.

!

i

A. Ilarlholomy [Lesovs traumatica% a bordo do navios de ijuerra).
Arch, dc Med. Nav, 18(55 Tom. 3.“) , refere a seguintc curiosa ob-
vervacao : Dans mi atelier dc Tours on 1849, uu ouvrier. done
por son malheur, d'unc troupe riche chevelure e( d’nne trds mau-
vaise vuc, s’approcha de trop pres d’un engrenege qu’il voulait
snrveilter, ses eheveux y fureut pris; a ces cris mi ouvrier le
saisit a bras-le-corp le mainlienl ; mais, avant que la machine ne
ful arrftde, la peau de la colotte cranienc etait presque complctc-
nient eidevee. comma par le plus habile des esealpeurs indiens. Plus
heureux que la femme dont parle Follin, il guerit de cello horri-
ble lesion [tar la reapplication du lambena iletnclid,

Se um fragmenlo ossco fica adherente uo retalbo, devnuos
eliminal-o. A. Parf, reapplicava-o conjuntameute aos tecidos molles.
Essa pratica porfim offeree® mais desvaniagens que condicOes d'exito.

A eicatrizagao ossea, na quasi maioria absolula dos casos
iiao se effectua ; e quamlo isso raremenle succede, ella passa por
urn processo suppurative couscculivamente fatal ao doente.

Sc as paredes osseas forem subtrahidos e o cerebro ileseo-
berto. eslando o osso adherente ao retallio, sendo cste ainda bem

a
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vivo podomos rcapplical-o immediatumenle form undo assim uma es-
pecic de retalho auaplaslico,

l’can aprcscnta, cm 21 da Novcmbro de 1871. a Academia
de Medicina de Paris, urn individuo de 24 annos, quo foi ferido per
am balla < le artilliaria a qua! fragmen Ion a maim' parte do frontal,
dCfitaeou u dur.vmater e iron poraio dos lubulos antoriores do ce-
rebro, ropeUindo os Legumcnlus solire a regiao temporal dircita. Neste
eslado entra nu Val-de-Graco. Proceda-se a extraceao dos numero-
sas esq uirotas, regutarisam-sc os bordos, e sau tirades cukladosa-
mcute os resins da substantia cerebral. Islo feito, o retalho iluc-
tuante fui reapplicado, de mode a cobrir o meliior passivel a subs-
tancia cerebral. A porgao subjacenlo da oerebro adhorio ao relalho
e a cura eflecluou-se.

*

As applicurtjes dc topicos refrigcraales podcm scr com van-
tagem empfegadas nas feridas contuses qoumlo o accidents 6 re-
ceute o nuo axistern ainda plicnomcnos inGammatorius, Na enferma-
ria de eliiiica cirurgica viirios rouitus vezes esle facto pratiedmeole
sanecionado : dueulos eutradus com iraumalisnios roeantes, tlavam-se
inuilo bem com os topicos Trios, cinquanlo que, havendo deoorrido
aigmn tempo e quanilo jit camecara a reaccao Local, esse meio cm
vez do anodyno lornava-se iosuporlavelmente doloruso.

Os tut tores actmsclham os capaccles on bexigas de gillo sobre
a cabeea como mcio preventivu dos accidenles inOamniatorios. F/
estc um proceder quo offeroce muilas dilliculdades cm sua reaIisa$fto
pratica. File consblue uma espada do dons guines para u ductile :
dosapompaubado das rigorosas caulelas ou applicado intumpestivamcnie,

provoca complicates muito series.
As hemorrhagias Lao froquculos neslas lesdes, sao facilmeulc

combatidas. A ligadura, ou melhor a simples torsfio do vaso que da
Saugus ; a upplicacao local dos slvpLicos c hemosUtticos : solncito dc
porch lorn rely dc fcfl'O , Unclimi dc bcdjoiu sob a forma de ague dc
Pagliari fazem-lhc justice na maioria das vezes.

A simples applicant da pol[iu do dedo sobre o vaso pdde ser
suflicientc.

A compressao das arterias priucipaes quo entretdm a hemor-

«
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rhagia, o preferivol ; assim a upplicaciio do uma a tad urn circular, nm-
nida dc uma pelola applicada nos lugares d - deiccao da temporal,
frontal, occipital, auriculams etc., triumphs quasi sempre desso acci-
deatB. So nan obstante, a hemorrhugia persists incoercivel, lcvaremos
um cslylMe, aquocido a temperatura rubra, sobro a luz do vaso.
Se ainda jurea sangue, Hcrberl-Maio acousoUia a ligaduru simultanea
da carodila interna e externa. Uerard, a ligadura da caroUda primitiva
i* um rumo qtialijuet da bifurcate.

Sc a bemorrhagia faz-se no interior do craneo e uao nos per-
mits recuuhccer a sua origem, seguiudo u cxomplo do J. L. Petit ,
applicareiuos sobro a parte lesada uma large c espessa compressa,
sulidamciitc mantida, icudo no cetilro uma aberturu exactumenlc cor-
respondents a solusao do cqutUiuidade. Por eslc mcio uao compriminuts
a ferida e nom ctnbaracamos a cicatrizacilo do sous bordos.* P

Se huuver ferimento da suhstancU cerebral procederemos a um
curalivo simples, absleudiMios rigorosuinenlc tie Uula e qualqucr in -

lervcneao nctiva, Lcmbm uos ter ouvido an Sr. I )r. Cainiuboa o sc-
guiulc facto: Na camp.mba do Paraguay, um soldudo love luda a
abobada erancanu subtraliida por uma bala ; quasi a lotulidude do cercbro
atlritado c a tlescoborlo deixava porcebsr a vista os sous movimenlos de
asecusio e ubaixamenlo. Sobrcvivou per muito tempo a esse medunho
accidents ; ate que um clrurgiito urgontino, razendo jus ao cpigramma
do pocia porlugucz, cncurtou-lhc a vid.i por um tratamonto brutal-
monte irraeioual.

Contra o cncephulocele accidental , a comprossiio doco c con-
Ltrniii sobiv a parte heruiada, e de lodos os meios o que da raelhores
resullados. Lebeau, em uma excellent© Momaria sobre cste acMdeute,
apreseula cento e quarenla e (putire observances mis quaes Uemonslra
quo do lodes fui este o roenos prejudicial . No n. i 2 do Arch. Medc.
Braz. (Julbo do 1845, pug. 275), vein registrada porextenso uma ol>-
serracao de hernia do cercbro , cembalida pela compressao, seguida do
succcsso o uitiis complete. 0 facto pertence idinica do M. Feliciano.

As vezes a protusao da massa cerebral c prodnzida pela
ubundancia de um ilerramameuto ventricular comprimindo-Ute de
denim para fora.

i
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Scdillol obscrvou um (locate no qiuil mna fistula do venlri-
culo cerebral cuninmnicava com o exterior: desde quo o trajecto
era obliterudo manifestvam-se phenomenos de compressao, os quaes
dissipavam-so logo quo, por moio de um estyifte, restabolecia-so o
mesnio trajecto.

Se houver sphacelo da porcao do cerebro herniado, doverc-
mos elfminar as partes gangrenedas a proporrao rjue fizerem salien-
cla para o exterior. Esta eliminarao dove ser feila com muila bran-
dura c limitar-se sdmente aos pantos spliucclados.

A erysipela do couro cabdludo sera com bn!id a pelos meins
audio conliecidos : collodio perctiloruretado, o lanino, a pomada
de Velpeau e o liedr de silex, euja efQcaeia curativa presenciamos
por mais de uma vez, na onformaria do cliuica drurgica ; nteios
geraes cm relacfio com a violencia dos pfienomcnos. 0 (leimao sera
comballdo pelas iucisoos desiugurgi tallies quando iiouvor asphyxia
ou eslrangulamcnto local dos tecidos ; dnr sahiilu immcdialn ao pus,
logo que esliver formado; tavagons detersivas com acalo- phenicof
pcrmangaaalo do polassa, etc. ; Lonilicar u organismo.

E, tat vez mesmo forcadamoiilc. chogatnos a quostao do 1re-
pane. E’ um dos pontes mais controvcrlidos om medicina operate-
ria, esse, das indicates c nintra-indicaeoes de trupano nas lesocs
traumaliens do cerebro.

Usar o ubus&r, dissia Velpeau, c o ponto diilicil om medi-
cina ou cirurgia como cm (iido mais.

Entrc Quesnay que o applicava sempre c Desault quo nau
(i applieava minca, ha um mudo do ser intermediano, quo foliz-
mctile tende a ligar eulrc ? i tudos os cirurgioes modemos. Jo ne mo
exagerc pas, diz Damiens {Ptaioa d’armes a feu), les m&comples que le
trepan peut dormer, jc rte I'ontoure pas de millc dangers, et je no
l’accuscrat pas d’avoir tue ulors i ] u‘il a pu gucrir, comme aussi,
sans tomber dans I'exctSs contraire, je crois qu’il faul se gardcr
d’en fairs abus cl de 1c regarder comme un moyeu innocent .

Circumscrevendo a discuss&o nos limites rigorosameulo compali-
veis a nosso trabalho e dc acedrdo com a maioria dos pralicos de huje,
admiltimos como mdicaciio positiva do trepanacao : a existencia no

4
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interior da cavidado oraueaoa do corpus exlranhos, os quaes alii re"
lidos, actuain Romo agenles de comprossoo e do irrilacao inllummatoria.

Assim, um iiiilividuo soffre uma violeneia soke it cabeca ; o
potilo percutido approsenla-se empaslado, com descollamcrdo do pe-
riosEeo, osso ecchymosado, etc.; e permaneccm bem palenlcs os phe_
nomenos dc compressao cerebral, a operaciio d immodiatamonk iwli-
eailu. Cohorouto cm nosso proposilo de dar aos factos e so aos
focus hem observados toda a soborania no julgameato das questoes
litigiosas, apresoldmemos algumas observances:

No u. 12 da t',a:dn dos llanpitaes (15 de Agosto de IS50)
lC-se uma obsorrar&o porlenocatc a M, Feliciano : Urn individuo sol-
frera sobro it fronts violent! coatoaao por uma barra de ferro ; heave
fradura commiauUva com deprcssao dos fragmentos ; entra para o
hospital coin pltenomciios muito graves de compressao cerebral, 0 illus-
Irado ctrurgiao, extrahe mu[fas esquirolas por mcio do quatro cordas
de trepano successivamenle applicadas. A eura foi compleia.

No n. 12 do Irch. Med. Hrnz ,, (.1ullin de 1845 pag. 2751
Id -so milts ires, porlenemitos ao mesmo cimrgiao, cm que o trepano,
reUlOYCIldu OS fragmealos OSSSOS Cumpressures, fui seguido dos rriiiis
felizes resulIndus. A seguiulo porleuce ao Dr. Borges Monleiro : Um
preto leva uma pancada subre a cabeca,
estadu cuuvutsivo

entra para o hospital cm
coumtoso. No lado da cabecu opposto as convul-

cries noto-sc uma ferula, unde applica-se uma corda dc Lrdpano.
I'ola abertura nola-se fraclura da lamina vitrea c encravameulo das
esquirolas. t) decide fallece. 0 mesmo cirurgiao praticou mais quatro
openicues, cm uma das quaes achou ;i lamina interna destacuda sobre
a dura-mater. 0 decide eurou-se.

Knlre ontras praticadas pulu l>r. Lallomaid no Hospital da
Misoricordia liouvc uma que mcrerc allencao, pda violeula meniagUe
c phenomena® corebraes quo ncouipautiaram-na. A abertura foi feita
quasi na India mediana do frontal. Hesullado favoravcl.

« A. .1 Pcixoto fez quiuza: quatorze curas e uma morte. Chris-
toviio dos Santos fez quatro; duas merles com submersSo dos ossos,
derrnmamento e niemngilc. M. Feliciano fez doze, quasi todas com
succcssu. (AH'. Diniz. tb. iuaug. Uio de Janeiro, 1849) . »
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Este ouiro IRIS fui roferido cm auk polo Sr. Dr. Franca : tin -
Irou para o hospital da Misericordia, cm marinheiro que reecbera
uma bala do. revolver quasi a queima roupa sobrc a Froiilc, a qual
apprescnlava-se baslanie conlmulida . 0 indrviduo conscrvu-se sem ;d-
toracfio fimcdonal, ate quo alguns rlius depois manifosta siguaes tie
compressao e irritarao cerebral. M. Feliciano convocu uma confe-
rence ; unite o Sr. Dr. Franca opina, tic acedrdo com o illastrado
professor do clinica e cm desaccOrdu com a opinion dos oiitros con-
ferentes, pcia iiilcrvcncao drurgica immediate, Aberto o craneo por
meiu ilc uma eorda de Irepano, ve-se uni rragamento da laniina in -
lerna, fraeluraila isoladamente, eucravada no cerehro. Sublrntddo o
corpo estnndio, ccssam os phonciiicnos do cortpressao, Algims dias
depots o decide tern alia restobolccido ; conservando a aberlura do
craneo protegida por uma lamina appropriate.

Como se v£, o emprego do irtSpano curalivo foi seguido de
promplo rcstabelecimeulo uns casos stipraniencionadus,

Curapre notar pordm : M. Feliciano era partidario ex-
Iremado do trepano, generalisandr demasiudameuto o sou emprego.
K’ vcrdatle que a giiiamo-nus petes ubservorocs ptiblicadas, ello
teria lido mats oceasiocs de lonvar-se, antes que Inmenftir-se doom-
prego dossa operaeflo, Iterccc que CM OS furdos felines foratn infe*

lizmeote publicados ; tamos non bent men to de muitns seguidus de

J

tnsuccessos que nos foratn remeioorudus por alguus do sous anligos
diseipulos.

Scgulremos de preferennia o procctler de Chrislovao dos
Santos, que nesta questfio (inha uma cptnteo concilialorra, boje cou*

Ltnuada pelo conslauio admirador tie sett genio pralico, o illustre
cirurpiao professor tie puthulugia externa dosta fucu blade.

Sc urn corpo astronbo, vimto do exterior,
portuim, demorando-se no interior du caviditde enmeana, vein pcrlur-
bar a harmottiit e solidaricdade natimilmente cxistertle critic os
organs abi nontides : a indicacito do tnipano u formal.

Assim, a exislencia de uma bala encrusteda on nfto no inte-
rior das paredos osscos, uma lamina metallina rclida no Interior do
ccrebro, etc. ; exigent prompta rctnonao.

liospetb* im-e,

«
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Evidenciada sun cxistencia polos nossos meios explora torios,
proccderomos a sua exlr.iccao immediala, coin uma pinca, curela, etc.;
sc o corpo extranho lur allingivel a esses inslrumcnlos. Se, por&n,
ellc imptaular-sc intimamenle no osso, applicaremos sobre estc uma
larpa corda do IrSpano, de modo a relirar simullancanienle a maca
ossca e o corpo extranho nella adherente.

E nau so nos juslifiquo a nfio inlervencao com a innocuidade
do uni ou oulro corpo eslrmiho alii cousorvado.

Eslos eases consliluem aquelles pseudo-factos de (pie f.illava
Boillaud e quo siio a falsa moeda das scicncias da observacSo. Elios
nao lorn uulm iraportancia senao a raridade do (pie vein acompa-
iilnidos, E de cerlo, nenhnrn cirurgiao fundamental melhodos dc
tratnnveiilo cm faclos simplesmenle recrealives. Por sun extrema
raridade, dies confirmam a regra geral da perniciosidade dos effeitos
quer primilivos, ou priacipalmenle tardios, dos corpos extranhos
conscrvados no interior do craneo. E como dizia Hildebrand : E'

mellior prevonir o mal quo combalel-o.
Guilhcrme de Salient, dizia que esses corpos podiam pernia-

neccr iinpiinomciilc no ecrebro, o qual, habituando- se a dies, acabava
por luleral-os. (iiiillicrme do Salicet, como diz Guyon, era uni cinir-
giiio nrois inslrnido que audacioso em sua pralica, onde dava mu
graude parlido aos unguentos c einplastros doccs.

Elios poilfin aclualmenle nao occasional* aocidoutcs, mats
larde pordni, phenomenos graves manifestam-se, victimam ao doenlc
c deixaiu para o cirurgiao o clerno remorso >!a sua nao inlervencao
cirurgica. E1 uma quasi obrigacao dos quo tratamos dcste assum-
pto dlar o facto de Dupuytren. Ellc e muito siguiOcativo, e demais
6 uma bumonagom a memoria do immenso cirurgiao francez : I'm
individuo soITrc sobro o vertex uma punlialada ; o instrument fra-
gmentou-so no craneo. 0 cirurgiao que o tralara, nao o examinando
alleiitainente, unio os bonlos da ferida. 0 doenle curou-se. Nada
senlira senao ddres apparecendo do tempos ii tempos na cicalriz.
Aslley-Cooper sondara-o com o eslylde e love a contrariedade de
nada encontryr. Doze annos depois entra no llolel-Dieu, clinica de
Dupuytren. Heferio calafrios anteriores e agora appresentava plieno-
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monos de compressau. Dnpuylren, cxammando a cicalriz, sente-a
elcvada por urn corpo eslranho ; fnz uma ineisao e com o trdpauo
cxtruhe um fragment consliluido pela lamina poulcaguda do punhal .
Os accideutes persistent, sobrevindo demais uma hemiplegia opposta.
A dura-tnator, descolludu e com uma tiula araarello-vorde e lambem
iucisada: uada saho. Os circumstaiitcs ja murmaravam o lorrivel
enfoned Dupuytren ; qnando o gigdnlesco cirurgiSo verdadeiratnente
iuspirado e pcla vcz primeira roergulba a l revillamenlo o bislnri no
interior do cerebro Uma ondu de pus jorrando. veto mais
uma vex fazer justica ao genio da cirurgia (ranceza.

A aberlura deixada no franco pola conk de timpano, devc
ser invariavelmcute protegida contra as violencias exlcriores, por

lamina ahi eonvcnioutenionlo applicada.
So, eni vez de superficial o corpo extranlio penelrou pro-

fundnmento, perdeudo-se uu massa euccpbulica , difficilmenlo acccssi -
vel aos inslrumentos exploratorios ; on , so para aulheuticarmos sua
cxisleucia, Mr nocessario i[ue pcnolremos prornndamenle com o ins-
truinento explorador, expondo-nos a dosorganisav a subslancia cere-
bral o aocrescenlar novas lesdes as ja oxistentus : a abslencao e a
regra de boa pratica. E' a vcz do dizer-mos com Velpeau : 11 vaul
mieux atlendrc la inort, quo de cotirir auddvaut.

Joseph Barnes, cirurgiao-mdr do cxereito oorle-americano
durante a formidavel guerra quo dosulou cssu holla extreiiudade <lo
nosso continents, colloccionando 0 , 400 casos dc losOes Irauinalicas
da cabera de diffei'culos cspecies : (Vac I urns complicadas de perfu-
rarao, pcnclracao, deprossao, coulusoes, IcsGes e conlusuos do
cerebro, feridas do cotiro cabclludo, etc . Uonclue : « 0 exaiue
dos documcnlos transmitlidos, pOe. cm releva dous factus principles : o
primeiro, quo, no tratamenlo conseculivo das feridas da cabeca, um
grande numoro do cirurgioes nao teem considorado a dieta rigorosa, o
repouso absolute e o einprego dos mcios anti-pWogtsticos como de
prime!ra nocessidado ; o sogundo, que, no tratamenlo das fracturas do
craneo a tendencia geral niitnifeslou-se para a pralica da intervene
ciio activa recommcndada por (iulhrio do profereucia a espociuccao
accuselhada pela maioria dos eirurgiOos mililarcs na Europe. »

A

uma
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Corehrum * agiLnitmi vfcttus mput durum flt
rctropulaum pur illud aubU uno momonft duos
rootus coniTjivios : cranium non frangitur,
tutua impfllua percusaiotiia dlrigituj? fn eers-
bnm.

MonoAom.

A commocao cerebral cao 6 susceplivel do uma dclliiinao ao
ubrigo dc lodu 0 rigor da lugica. Nos u cxplkarcmus portable:
« La couiotion cerfibrale repiAseate, pour k piupart dus tliirur-
gieus do nos jours, I’Obfaiilomeut general do la masse cucfipha-
liquo, tjimiulcmonl < jue en allfcro tout it coup, cti suspend pour un
lumps variable, ou cn abulil pour tuujours les functions, sans pour-
tunl eu avoir cause la disorganisation apparent©* ou du mains sans
y avoir occasionin'! d 'alUiraliuu auuLouiii|uc < jnc paraissc cn propor-
tion avec desordes ftmcliomiols observes. »

Tal d 0 uiedo dc ponsiir dos auteres do Cost' pendinm, a tjucm
sotnos sctupre tornados a seguir, ou ia dizwulo mosmo copiar, todos

fjue escrevemos sobre 0 assumpto de nussu disserkciiu.os
7
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Hyppoomta, Cclso, Galcno, Paulo do Egine, Berengario (do
Carpi), A. ParS, eraprcgaram a palavra commoc.lo, nuo Hie damlo
por^ui , a signillcacao quo cllu torn etu nossos dias.

Foi em l(>77 quo Boyrel leolou distinguil-a do oulros Irau-
malismos da cabeca.

Jo trimvc, diz clle, deux sorts lie contusion , Pune foible
j’oulre forte, i,a foible so fait lorsqu'il n’v a ruptures d’aueuuo partio
dans lis cerveau ; mats la forte n'arrive jamais sans qu’il > ail
quelque veino rompue, ou nerf, on membrane, mi lo cerveau nifiiue.

E' evidentD: a primeira forma oorrcspomlc a nossa coitnuofio,
a scgnnila ao que chatuamos hqje conlusao cerebral o provavel-
mentus -tambcni aos dcrramamenlos inlra-cra(teamos.

Na primeira, auscncia ; 11a segunda, presence dc umu losao

*1

material.
Esla dislinrao important foi esquecida polos sens succossoros,

as quaes uinda fonalisados cm sou enllmsiasmo polo g- oiio Immense
dc Galena c subjugados polo entau pernidosissimo preneito ; <t So
o meslro errau 6 quo a natiircza tnmlou dc forma, >> obslitmvain-se
em rooebor miIras idfias quo nfio omanadas do gignntesco medico
de Pergaino.

Era 17GB a anliga Academia dc Girurgia. puc cm cencurso
a quesliio dos traumatismos subre a cabeca.

Trava-sa o debate cnlre dous v ,denies competidores t Saue-
ceroito o Sabouraud. 0 primeiro rejeila a verdadeira cotnmityao

oscrcvia : « Ou bleu elle pout aifcctcrcerebral ; Sabouraud. por&n,
la substance propre dti cerveau et d’unc maniore en quelque sorfo
insensible, et foire perdre lo russori de la fibre orgatriquoi »

Em 177 ft, JT, L. Petit, dcmincia a commocao cerebral eomo
eutidado oilmen e classitica-lhe defluilivitmeulc no quadro nosoiogico.

Nessa epoeba clUi 6 lamItem distinguida da cotnprossao pdos
derrainamcnlos sangaineOs.

Posteriormento Boyer e principalfficute Dupuylron disiin-
guom-n’a da contusao cerebral.

Dcsde entfio csla ultima foi muilo estudada. cm d Mmonto
mesrno da commocao, cuia existenciu, algutis preietnleram 1 g •; so-
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bresaMudo entre dies Fano e Vila! [tie Cassis) , e sobretudo o pri-
mciro.

Nao acompanbaremos os dons illustres path dogislas na ainpla
iliscussao pur dies sustenlada, com talent > e enihusiasmo digpos do
uiclhor causa.

A commotio cerebral anno enlidade cliaica u aipaz de pur
si oecasionar a morte, 6 uni facto euja cxrstencia nao pode ser
van btjosa men te cuntestado.

E’ o produclo da observapo o iia experience, ante as quaes
devcm desapparacer os raciocinios por mais soductarcs que dies se
appresentem.

Qua! u medianismo da conunogao cerebral ? Os symplomas
observados relacionam-se a IcsOes matoriacs visivois ?

Atea jtteta est l Sao estas dims interrugardes as provocado-
ras de uma divergcucia profunda entre os aulores.

Se 6 verdadc que, as questuos da nalureza on de oatisa
proximo das niuleslias, n ~io pudom scr lesolvidits senao sob o pontu
do vista do uma doulriita on do um syslema : u claro, o mecha-
tiismo desta ontidado mdrbida , consrrva-se ainda ipsoluvel pelos
metliudos de cxperimetila^ao.

0 eerebro ti com efleilo, no csiado actual dasciencia, o ponlo
negro quo separa c tatvoz separara sempre as duas escolas : Unia
ndaultiudo a exisloncia das molestias — sine, materia — sem lesao
correspondonte ; outra allirmundu as manifcslarOes morbidas ligada ^
a Issues organ teas sempre precxislentos.

Nenhuma theorist cxplicativa da commoeao cerebral pflde
ainda receber a sancefto da observacao analoniica, nenhuma resistio
aos fados critoriosa o desprovonidaniente observados. E senao ve-
jainos :

-
Todos conhecem o prOcesSO eugenhoso pelo qual (iama pre-

tended cxplicar-lhe o mochanismo.
A expariancia do illuslro professor do Val-dc-Grace da re-

sukados negatives nas maos do Ndlalon o Denonvilliors, Jc vais
plus loin , diz llichet, et je declare quo, fusscnt-ils roconpus exacts,
je n’en persislerais pas moios ;i repouser Louie assimilation aver
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ceux qui so passent dans l'euc6phale, par cellc seulc raison
qu’il n’y a anoint; analogic a filablir enlre unc sphfers tie verre
et ies parois da crilno, enlre les conditions dans lesqusllcs se Irouve
la masse gdutineuse tju’on y inlrodnil et cellos des centres nerveux
dans la cavild cncepbalo-radiidicmie.

Porlanto o mocbanismo da commo?ao d ainda para n6s uma
incognita ; die ptidc sor facilmcnte comprchcndido mas nao dernonslra-
do experimeuldmentc. 0 que unicamente podemos affirmar, por-
que c um facto de observacao, d que. a commoeao cerebral pro-
duz-sc com mais faeilidade, se o craneo offerece mais resistencia
ao traumalismo e quanto maior a largura da superficies percutida.

Se o traumalismo 6 seguido do uma fractura, os elfeitos da
commoeao sao nullos ou grandemente modificados. lista proposicao
ainda que apparsnlementc paradoxal sera no entretanto facilmcnte
comprehonsivel: I'ercula-so par cxemplo um p6te rachatlo, as vi-
bracoes nao so transmittem.

M

A unolomia pathologica da commoeao cerebral d lao pobre e
dubia como a sua palhogcnia,

E' conhecida a observacao dc Lillee : Um criminoso para
escapar ao supplicio, alira violentamenle a cabea contra as paredos
dc sua prisao; morre immedialamenlo. A aulopsia revela diniiuuicao
da mussa cerebral e um cspaco vazio enlre cssa viscera c as pa-
redes craneanas.

Fundamcnt.indo-se precipitadamenle nesse facto unico, Liltre
eslabelece esse vacuo coino Iheoria explicativa < la cummocao.

Outros observadures, lao digoos de fd como die, nao pode-
ram cbegar ao mcsiuo resultado.

Sanson, parlindo lambern de fades observudos, dava o es-
(ado poulilbudo da polpa cerebral, como iosiio aiKilomo-piillidogira.
ObservacOes pusteriorcs nao coufirmarn sempre a coexistencia dcssa
apoplexia capillar na cummocao cerebral ; e t|uando encontmda, foi
referida ao primeiro grao da contusao cerebral.

Ferry do la Bdlone, nao podendo condier a commoeao ce-
rebral sem uma pcriurbacao material na inlimidade da libra nervosa

i
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primitiva, admilte conio lesiio anatomo-pathologica, n dimiuuirao do
corebro provocada por uma anemia rapida.

Notando o que sc passa quando perrutimos com lima regoa,
a exlremidade ungueal dos dodos reuuidos uo pollegar, die aven-
(ura a hypoHicsc de que alguma oousa analoga se passa no ccrebro
no momenlo cm quo uma violencia Ihe A transroittida pelas paredes
craneanas. Resulta. diz die, uma sincope cerebral provenionic da
ischemia dos vasos, cujo sangue 6 repellido ; os lubos nervosos sontorn
uma mudacca brusca cm suas rdacOes normaes e 6 a esse esladom M

quo succede mui rapidamenle a injoecao capillar.
Esla hypolhosc, por mais concebivel que seja, resistirA a ex-

periencia o ao tempo ?
0 quo c forcoso confessar, porlanlo, e a nossa ignorancia

a anulomia palholoyica da commocao cerebral. Como mis in-
dividuos fulminados,
sobrn

ou nos animaes sacriflcados a poderosas des-
niio deixa apoz de si alleracoes apreciavcis

meios acluacs de invesligacao.
Longel. em suas experiencias sobre a ctlierisacao parece poder

isolar as fuiiecoes da protuberancia annullar. Elle nolou quo o agente
aneslliesico invade primeiro os lobulus ccrebraos, anniquilanilo a in-
lelligencia ; e depois a protuberancia, perlurbardo o movimenlo.

Ferry tie la Hellone, apoiando-sc ucssas experiencias, julga
poder localisar a commocao nos hemispiicrios cerebraes. Ella , com
cfleilo, diz die, anniquila primeiro a intolligencia , c depois o mo-
vimento. No primeiro caso affecla exclusivanicnlo o eerebro ; no se-
gumlo alravossa o cranco, mombranas, substancia cortical, substan-
cia brunca intermediaria e cliega a protuberancia annular. E fundan-
do-sc em uma observacao de Caslan ( de Montpellier ) : « Om
individuo solT. eu uma percussao directa sobre a regiao occipital ; in-
tdligeneia intacla, a tilubincao nos membms e a Impossibilidade em
dirigil-os foram os unicos symptomas observados; cura em dez
dias »; elle admilte que a commocao pode caminhar mats longe e
localisar-se cspecialmentc no cerebdlo conslituindo — a commocao
cerebellosa.

car gas electricas, ella
polos 11OS.S0S

Laugier compartilha essa opiniao.
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Do mesmo mode quo, relativnraento cm suas aUenrOes aoa-
lomicas, devomus-no$ conservar ern sabia ospeclaliva nito acceilando
csla ideia tie side da comracQ&o cerebral cm quanto observacoos
rigorosas nao a consulidem.

A commucau cerebral e o resullado de lodo o cheque directo
on indirocto, que actuandu sobre a cerebro, perlurba-lhe o funccio-
ttalismo. Lila 6 iuslanlatiea ; eomeca, per assim dtzer, com a causa
quo a proiluzio.

Todas as causas capuzes de produzir uma fractura do ernneo,
podem original* a tawbem : assim a quiMa sobre a cabega, p6s, joc-
Ihos, midegus, um couce, sdcco, etc. E, 6 urn foclo digno de
lembranca, nao depende lanto da qualidade da violeucia, mas como
niuilo bum <1iz Ferry de la Bellune, do sua qumlitlade; Assim e que
um travessoiro, um colxao, cahitido de lugar clevado on animado
do forte impulsao, podem occasional -a.

E' um accidento dos mais comm tins a bordo dos navios.
Da-se frequenternente nas qutSdas dos mastros durante a manobra
das velas. quatido os marinheiros cabem dircctamcntc sobre o con-
vt;z e lambent nas quedas de uns nas tergas sobre oulros cm baixo.
Neste ultimo case da-so um facto singular : cmquanto aquelle que,
cahindo, opera como corpo conlundenle, soffre iigeiramente ; o
outre que o recebc, page com a vida o soccorro que inesperada-
meide prestou -lhc.

Algumas vezes a commogao do ar, senao a determine dire-
ctamonlc. produz resulladus que muilo so Hie pareccm, Os artiUtei-
ros Cullocados muitu perto (lit poca no momoutu da cxplosiio, sen-
tem perturbacOes que tern com ella bastanle analogia. Ncsias cir-
eumstancias sao muito nolavcis as perlurbaCiies da audiccfio c tla
phonacao.

4

D’eutre as variadas c curiosas pcripccias da guerra da Cri-
nifia, Ollier cita a seguinle : Um sotis-ofTicier, Victor T. . . . do
diparlcmciit de 1’Ardficbe, veil tomber prfes de lui une bombe que
va eel ,iter , II sc pr6cscpito vers cettc bombe, et veut gteindre la
medic : la bombe delate, cl. par un bastard (Strange, il tie recoil
aucunc blassure, mais il (Spruuve tin tel dbraulemcnt, que depots cello
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cpoque, bien quo conservant loulcs ses facultfe inlellectuelles, il cst
res to solid c muel.

Alguus aiuda fullam na possibilidade de sua prcduccito no
baquc da caltocu dircctamenlc sobre a agua.

Ua pouco cm um suicidio tristcmenlc cclebre, effecluado na
cidade dc Campos,
flcxao, alirou-sc do alto dc uma puulo sobre o Parahyba. Os medicos
que veriflea ram o obilo, opinaram pcla commocao cerebral de pre-
ferenciu <i asphixia por subinorsao, como causa produclora da morte.

E' um pun to aim)a litigioso c que nao csla hem averiguado

titular, cm momenta de condcnmavel irre-um

na ctiologiu da comm0900 cerebral.
SvMProuA'roj.ociA. « Esto singular affeecao que escapa ainda

a analyse do anatomists, como ao pbysiologisla, nao apresenta oulra
cousa seuao 0 enfraquecimento ou aniquilamento das funccOes te-
rebrans, oflerece a obscrvacao do medico uma jerarchia de causas
arlnlrariamente classiiicadas cm ires gms ; porquo enlre a perda
mumenlauca de eoultecimento no grao mais ligeiro e a abolifid
quasi corn pieta de lodas as func^Oes nos graos mais clevados, ha
lugar para uma multidao dc intermediaries. » Barlholomy {.IrcfttW*
de (nei/ietfld tiaofll, T. XV pag. 157 ).

No cut retail to, forcados pda cxigcncia do dictalismo e consi-
dcrando-a sobre 0 pouto do vislu cliuico , nos a dividirctuos cm trez
graos: Oommocao iigeira, commocao forte 0

Na comtnocao do primoiro grao, 0

faiscas, camicias cm termo vulgar, tenldo nos ouvidos, algumas vozos
mesmo penla total dc conheoimcnlo e coma passageiro, No dm de
algntts momenlos voila a si sem conswar absolulamcnle leinbrauija

commocao fulmiuimle.
individuo tern seosarao dc

das circumslancius do accidettle.
Em Junho do anno passado occupou 0 leito n, 29 da onfermaria

de cllnica eirurgica um rnoco de 20 amios de idude, 0 qual estando
senlado na muralha do Passoio Publico, cahio para 0 lado do mar.
Pcrdc os sentidos, c carregadu para c. Hospital sem falla 0 comatose,
Na man ha do dia seguinte enconIramol-o recostado ao leito 0 cm pleno
exercicio intellectual; tciulo apetuts a phisiouomia um pouco espan-
tada. Before-nos a posicao cm que eslava autos da queda, depois
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da qual nada mais recorda-se senao que, acordando, sorprehendcu-se
achatido-se na eufermaria, Pcdo c oblcin alta, complolamenle bom
sem lor usado dc mcdicacao algnma.

Outras vczes ccrlos vostigios do accidonte perduram
mtiilos dias: cephalalgia, peso na cabeoa, somnolentia, inaptidSo
para o trabalbo e dil&culdadc nos movimentos.

Na immensa maioria do$ casos, poreni,
simplcsmenLe caraclerisado pola verligem sem perdu de coiihecimenlo
« A vertigem 6 como nma nuvem qoe passu adianlo do espirUo;
e como a nuvem quo passa adianlc do sol deixa mais on monos
passar os sous raids luminosos, a vertigem doixa mais
passar a iutclligoncia. »

A commociio do lercoiro grao, como o sou nomc esla
indicando, 6 promptamentc mortal. Se o individuo sobrevive alga-
mas boras, appresenta-se inteiramente coraatoso,
convulsivos, evacuacOcs involunlarias tie onrinas e malerias fecaes;
o ]mIso supprime-so o renppareoc algtins institutes depots, a rospi-
ratjao vac-sc enfraquecendo gradalivsmenlo ate a cessacao completa.
Como se denhum desses dous graos tom imporlanria clinica.
0 primeiro cura-se sem inlervenr-ao therapeutica, o aegundo mala
nan obstante os mcios curatives.

Esindentos a segunda, intermediary a essas do as extremas.
Ella 6 mais iuleressante. porque, por sua gravidatlo reclama a attengio
do pralico, iiTio excluindo entrelanlo loda a probabilidade de cura.

A 18 do Maio de 1874 enlrou para a Misoricordia onde
foi oocupar o ieilo n. 33 da !).* entermaria de cirurgia um mono por-
tuguez, dc 25 annos, earpinleiro, de constituicao robusla,

Vimol-o roinutoso, pallido, com resoluciio muscular complcta.
scnsibilidado tactil cOnservada; palpebras cemdas, entreabriude as
quaes, mariifesla -se dilatacao das pnpillas; geinc conslanlcmente c
agita-se no Ieilo. Temperatara peripheries sensivclmente abnixo da
normal : Th, 3G, 5; pulso lento bate regularmente sessenla panca-
das. Atgumas excoriacOcs na face. Dysphagia. Nao apresenta commento
de esperie algnma pelo ouvitio ou fossas nazacs; nSo tem cecbymoses
sub-cotijundivaes. Respiradio Ionia c calma.

por

cslc primeiro grao e

ou menos

com movimentoa
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])ia IS.— Agua do alface, 400 grammas, agua de louro cerejo,
8 grammas, earbonalo do ammonia, 1 gramma, xarupo dc IMros do
lanmgeira, 80 grammas; ] calico do hora em bora.

Dia 19,— Mesmo csladu. Pissc-mis a irma da rooda que, no
deourso da noile, cllc levanlou-sc ruidosamente do sen leito perlur-
bamlo o repouso da enfrrmaria e lentou alirar-su de uma jam-lla
abaixo, polo quo conliveram-no cm camisoln de furca. Na occasiiin
da visita aimla conserva-se bastanlc agiladn csfurcimdo pur sublra -
hir-sc ao meio coercitivo quo Iho foi applicado. Ilesponde ;is nussas
porgiuitas por uma espeeie dc grmihido, parecendo, pordm, enmpre-
bendel-as melhor quo anleccdentemcnle.

Calomcnanos I gramma, oxlraclo gommoso d'opio 5 centi-
grammas, para pilulas; 1 dc bora cm hora.

Dia 20.— Nolle Iranquilla. Somnolentia profunda. Sollicilado
por mis, arordu-so c respomle ;is pergunlas quo ihe dirigimos com
monos impacienda e mao humor, o quo nao aconlecia anleriormenle.
A Icniperalura c pulso aimla scnsivclmento abaixo do normal. In-
gerc melhor os medicamcntos o os rnldos que Ihe foram prcscrip-
los. Pores vagas na cabeen ; aimla difliculdude na arliculucao das
palavras. Continuam as pilulas.

Dia 21.— Melhorns progresses. Somnolencia calma o Iran-
qailla ; rosputidc mcllior as pergunlas, paluvra aiuda diHHI. Tempe-
ralura e pulso normal. A’ nuile lovuutou-se c sem auxilio do nin-
giiem foi a Intrina, voltando Iranquillamenle a occupar sen leito.
Gontiimam as pilulas.

A’ larde : enconlramol'O, recoslado ao leilo, conversando
prasonlciramenLe com aIguns dc seus companheiros de trabatho que
o vieram visit.ir. Intorrogado por nos sobre as circumstaucias do ac-
cidente que o trouxora ao Hospital ; disse-nos que, no dia anterior
a sua ontrada (rabalbando no tecto, do hoje elegante saltio do Col-
legia Pedro II, cahira sobre o assoallio, depois do que nada mais
rerorda-se. Os seus companheiros, tesleimmhas presenciaes do arci-
dente, referiram-me que idle cahira como o « cslromlo de uma pedra,
nao dcu um s6 grilo e ficou como morto. »

Dia 22.—Gozo perfcito dc suas faculdadcs; physionomia um
8
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puuco abalida ; anda pda cnfcrmaria, seitdo pureui yacillanlos os
sous passus. Pode c obtain alta.

Nesta observatjiio, peitcnceule a cliniea do illasli’ttdo profes-
sor V. S.iboia , cuja mardia livemoa a fclicitlade do uccompanhar
alienlaments, quattdo inlerno dosse meslre querido ; 116s ventns pcr-
fcitamonte ostcriolypadu a symptumalologia da cuunnucau cerebral do
seguttdo grao.

0 indmduo cahe com perdu do conhecLnienLo, sent dar nni

grilo, mu gemiilo , itno conserveudo recorda^ao algunu dus cifams-
lanrias quo presidiram ao accidoute. E esie facto aaxilla eiTi -azm sit le
os (acoinoras, pjodo-os fora do trtcun :0 das invesligafoea da jus-
liga. Tjdos os parisieuses com momjra n o nofando procosso do dcprc-
da«io. empregado per Laceruire, cltefe dossa Cuiusa qmlri .tu dos
cltarnados ladrues da casuca cm Paris: A’ nolle quamb us saloss c
casus rJe jugo roouviatn us sou.^ con vi lados, die armed J com uni

casee-tdc, rondav.i nas visiah tn^as, Com cssc insiini > propria do
criininuso quo fui-lho adiVinhar a vicliimt, reconlucia a pri-
meira vista uq nolle a qtieni a fo.-luna linlta side prophiu e segnia-
lbc os passes. So o infeiiz era obrigido a alravcssar sdganta das
pontes do Sena , die ultrava-lhe sabre a cabeea e o eslendia sent
coahocimento ; era roubado, despujado do suas joins ; c o rio reco-
ldu o reslo.

Os membros licam om rosolucao complda ; so levamanda um
brace, abundoiiiiinol-o a si, clla cube como um corpo inerte, A
face eslii pallida , pupillas immovois e diialadas ; respiraeno Ionia e
cm goral calina, assentelba-so a respiracao de um homom quo dor-
mo profundamento ; inns 6 um somuo sent sonhos, quasi coino o
somttu du lumtdu. A sottsibilidado c myotilldado fieum oblnsas, mas
niiu loialmente ubdidus. So bdiscarmos fortcrasnte a polio do urn
membra, o ductile relira-o aiitomatieammito come sc esse muvimento
fusso o rcsultado ilc uma accfto rolleva. A’s vezes relenqao do
Carinas e tic fezes, oulras inoooLiaencia. Ua dysphagia; o pulso , regu-

radial bate sesfconta, ciucocnia c cinco, qtiaraala,
trinta c mesrno vinle pulsates sdinento ; inoviinentus cardtacos
lambent demuradus ; a temperalura seinpre u1itiix.ii da cifra normal,

lar o Ion to:
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E este ultimo phenomeno e luo important© para o diagnostic!) dif-
ferencial que, utiiaimenie guiodu pur elle c pela culma rospiratoria,
vimus o nusso illusiradu raestro aflirmul-a no caso precedento, com
Cxclusiio de emtrus affeccoes rum as quaes frequentumente $e co«-
fundem a commucao cerebral

Eulau o hj'ueiu perdu a posse do si mesmo; os senlidos
licam abulidos, as boras passadas ue-sc estado say perdidas para
sua in lei I geucia. I'h. Boyer refere o facto de uma mulher qua nessa
periodo, deu a luz um tucuino vivo, $cm ter ilisso oouscicncia.

Esse esladu dura ulgumas boras, algous dias, ranunculi! ex-
codetida a oito Excepi iynalmaute, pudft ir muilo ahSm : o emineute
chimico Kegii . iuM, sull'iendo uma qucila sobre as nadegas, foi atacado
de Guiuntucao cum perdu do cuuhocimento durante dezaaele dias,

Chegnnilo a cslc puito, fastigium tie sua intensidade, os sjm-
ptomas coiueram a decrcscer grudttalmeule, diminuimto protjrrsxim-
menlo <lc intensidadc ; o pulso levanta-so, a temperature retama a
cifra normal, a pupilla vae-se tornando sensivcl ao seu excitantc
natural, o doeutc compvubcmlc as pcrgimlas e rospoude-as mclhor,
vac recobramlo a sensibllulade: retira tnais depressa os tucinbros
quando lucchanieuniouto ezcilados c com urn movimento de iinpaciciicia
uiuito caraelcrUieo da commocao cerebral. Lcvaota-sc para satis-
fazer as suas necessidades organicas, volla tranquillatuente ao Icilo ;
caldudo dc novo cm scronuleucia de quo sera acordado por uma nova
necessidade ou por uma exeilaeao cstranha. 0 appetite faz-se seutir,

iugere melhur, cynieca a pedir o quo dcseja por meio de sigmies c
depois por gemidos mat aniculados.

A iflidtigencia reapparece, ainda que enfraquccida, u doeole
e iucapaz de longa alteucao. . . . ate quo no flm de algum leiupu re-
adquire-u etfi luda a sua plenitude. A sua tnarcha c portailto tnuito
bem caracterisada pda divisao que I be deu Abernethy ; I p e r i o d o,
perdu dc conbecimenlo. i. , vulla da inielligmcia. it.", restabclocimcnto
normal das fuuccoes.

#'

No nosso duentc, c para tornar o caso ainda tnais intercs-
sanle, prasenciamos (ambem e >sc deliriu nervoso, que N61aton yda vez
primeira nssignaluu eomo uccidcutc da commocao cerebral.

h
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Nos aulores por mis compulsados, vimos apenas quatro
obscrvacucs em q«e subreveio esse phenomena.

Pode no entrolanlo aconleccr quo, dissipados os primeiros
effeitos da commocao, permanecam aioda alguns acridcides, de que
lallareinos mais deUilhadumcnte no ultimo arligo do nossa disscriarao,

Aqui e nolaveI por sua frequencia a perdu da palavra. 0
individuo ouvo, vO, osrutn, quer porem responder as pergunlas e
sente-se dotorosamente Surpreheodido nfio pudendo articular as pa-
lavras; omproga um lermo por oulro sabenrlu qua sc engana. E' o
Tantalu da palavra, na expressao do snbio Figuicr.

Nestus circumslancias o individuo esta aphasiro, isto e
«scute diminuicao ou perversa0 da faculdade normal de exprimir
as i Idas por signaes eoDveociooaes im tomprehender esses signaes,
nan obstante a persistence dc um grau snlficicnle da inlelligencia c
a mlcgridade dos apparelhos sensorial, nervoso c muscular que ser-
yem a expressao ou a perrcpcao desses signaes. » Tal 6 a doB-
nicfio de aphasia, dada pur Lcgroux em sua nutavel those do
conciirso.

Em geral ella d trooailoria ; dura algurans boras, alguns
dins e nao deixa vestigios tie sua cxistencia.

llaycr refere a historic do um menino, o qua] em conse -
quence dc uma commorao cerebral, (icon durante muitos meres
sent poder promuriar uma so palavra, a'nda qne antes fallasse
muitt) be n ; so no littl tie algnm tempo comecou a exprimir-se
por monosyt tabus ate recobrnr gruduatmento o uso complete da
palavra.

4r disso um curios > cxemplo a scguinLe observaoSo inscrlu
no u, 12 do Anhivo medico brazilnm ( Audio dc I81A ) pelo Dr.
J. M. Noronha Feital: « lint tneuinn do oilo annus de id.ide, mora-
dor a run do Piollio, passimdo n.i run de S. Francisco tie Paula,
uma s/*ge alira-o ao chao o pasta the por cima, 6 Irasido em bra-
cos para a ease, oude jazia tlesacurdado. EXiiminando o decide,
notnmos que estava sobra o I.ulo tlireito, iloxiio das pernas sobre
as rdxas o dustas so'1re o ventre, tinha os braces cruzados, nao
fallava, nao onvia, estraoho a ludo, gemia apenas quando apalpa- -i
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vamos o venire ; uao havia bossa, fraclura, nem rontusao cm parle
algmmi ; as pupillus dilaladas. pulse lento, tomperaluru urn pouco
abaixo da normal. Doze sanguossugas as masloides, dezescis ao
ventre, sinapistnos as eslremidades ; dous graos de tarlaro cm
uina libra de inl'ussiu do grdos de lurangeira para tomar as eo-
lheres do hora cm bora. A’ larde, mesmo ostado ; bauho lupido,
uito sauguessugas as tempuras ; continuam us siuapismus c o
tartaro.

k

« No dia seguintc a larde, elle jii cuvia e exccutava u que se
the mandava , mas nao podia falbtr ; temperalura c pulso normal,
algutna congesliiu dc figado ; o tarlaro havia produzido alguns vo-
inilos, diaplurcse e piirgncoes. Oilo sanguesugas ao anus; sinapismos
volantos, infusao dc linhacu internamente.

« Dous dtas depois cucoatramol-o perto da janella da rua, para
unde linlia cngaLlnbudo por nao podcr suster-se lias peruas ; ouvia
tudo u tjuc so Ihe dizii , procurava responder por gestos c sc queria
fallnr somonlo dizia ; dez rdis , disse-nus a mae que com csla phrase
so cllc exprimia Indj, quaudo antes era muitu palrador. Nenhuma
nUeracao para os org&os ; a lingua apeaas ligciraraeule esbrauquicada.
Infusao brandu dt* arnica c Valeriana com xuropo do cascas do la-
ranjas, couccdomos-lhe alguma comida.

« No oitavo dia da moleslia vcio cllc proprio a nossa casa,
dislantes 411 passes da sua ; eslava alegre, risunho, fallava com fuci-
lidade, qucixamlo-se sdmeute dc Ibe darem pouca comida. Mandamos
continual' aimla alguns dias a iafusao de arnica c valcriana c augmou
lar-lhe grade liva men te a comida. lloje esle peqitouo e artifice do Ar-
senal de Guerra, cstd perfeilameute rcslabelccidu. »

Algumas vezes a aphasia persisto por muito tempo e pude
mesmo permoneccr por loda a vida. Neste case o individuo pdde,
por uma cducariiu perseverante, subslituir a perda da palavra ex-
primindo sens pensamenlos p < r gestos oil pcla liiiguagcm cscripla.

« Mas esla recuperacao cm inuitos doentes nan sc realisa
seuao muilo incomplotamenlo. Kilos ficam apbasicos, ainda que apha-
sicos allonuados. Coxeam sempre da inlelligencia. » (Legroux).

0 individuo torna-sc entao como a crianca que vae aprender



\f.fa/U°1 V

62

a lor ; com a difference quo o inenino nada sabe, eraqtianlo o apha-
sico esqucccu ludo que aprendiira oulr’ora.

Todos conheceni a clegantmnanle cdebre plirazo do Trosseau :
<« 0 ccrcbro do menino e o solo sobre o qtul a ch.irnia, nao Iruea
cm vao sen sulco ferlilisador. 0 cercbro do npliasico e o mar sobro
cuja superficie, a quilha do navio nao pude doixar o sen rnslo. »

No anno passado, o illustrado professor de clinicn medica dcsla
Faculdade, em suas licOes sobro molestias nervosas ; referio a pro-
posito uma observagao muito euriosa : I 'm dos miiis cmmenles cn-
genlieiros do nossa patria , cm urn aocidunle da estmda de f rro do
Cantagidlo, conlunde a fronle ; sobrevem-lfio uma lig ira commocao
cerebral que se dissipa no fun de algumas boras.

Itecupera as suas faculdades intdlccliiiius; pordondo, por& u,
a faculdade dc articular as palavras.

Conserva por muito tempo uma ddr fixa na parte anterior di-
rciia da cabeca.

Sua inlelligcnte esposa com lmivavel c persevemuto dctlicacao.
enearregn-so do sua aprendizagem ; ensinando-lhc substiluir a lin-
guagem arliculada pda escripta.

No I in i de algum tempo csbmdo no cscriplurio do senlior
professor, oscrevcu-lhc em raractercs hem inldligivWs a pergonta :

— Qtiando sc ncabara eslo tncu martyrio ? Prefiro morror.
Mojo cxpriinc-sc perfeilamcnte escrevendo as palavras ; a abolirao

da palavra arliculada persisle tenaz. Aimla em Abril deslo anno, o
meu mui dtslinclo collega Augusta ltr..udie, vi.ijaudo conjuiiflamonte d
elle na cstrada do frrro de Nova Friburgo ; nolou q ie durante loda
a viiijem nilo arliculou uma unica palavra ; que por cxcmplo, que-
rendo dassificar um empregado dessa empreza. elle so o pfldo fazer,
escrevendo em uma lira de papd : « Fste homom e uiua biwta »

Nos .1 rchivos dc Medicina Naval , [T. XVI, pag. .‘177) 16*se
observacao de Fournier, sobre um caso dc commuciio cerebral

seguido dc cura com aphasia. Ella <5 alii regis-
minneiosidade e cxlensamcn’e descnvdvida , pelo que s n-

limos nao poder tnuiscrevd-a inlregrahncnte. Caracterisa perfeila-
meute a symptomalologia da commocao cerebral ; e segundj o sen

H

uma
de segundo grao,

Irada cum
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autor, cl la tcm a preeisao c brutalidado do umn experienda phy-
siologic;!.

0 illuslrado ex-oppwitor desta Facpldudc, terminnado a sua
Observarao tia pouco Iranscripta diz, rcfcrlnd <.-*e a penla da pa-
lavra : Sue* segrotlos physiologicos, quo por ora n;io podpiitos co-
nhoerr ; C Oiais uni ©tiLrave para espeeuliicOes plircuolugirns. »

E o quo ora cnlao segrctlo para die, oslata hujn evitlendudo?
Kao Lnilnmofl senau incidentenieute da Ifio deliali .la queslao

da aphasia. i )s 1indies ja do si (fro immensamule amplos do nosso
ponlo nao noUo p *rtniito sou oumpletu desun vulvimenio, Ectviamos os
quo quiz*mu ;i|in )fmidtthu para o a rLigo especial da clinica do Trous-
seau, lliese do Logruux e Lupine 1875]. sessoes da Academia do
Medicinn do Paris {IMti.j), etc., clc,

Eiichoiiiiraos todo um volume so tenlasscmos cxpdr lodes os
facto? Rivoraveis on contraries ft Lheurio da localism/fiu da pulavra.

Bodluud localisa a faculdade da linguagcm artiruhida nos
lobule? corebracs antcriores, M. Dux no hmispherio esqueido,
Broca , |ircri iml < > m tis, local isa-1lie na lereoira circumvoludm frontal
esquerda.

Todos os faetus bom observudtw confinnarflo oste mudo do
Lora fazltJ , qintid i ante os

cm CUSII ill * aphasia, sorprehen-
na 3/ circtttn-

peus.tr ? Itrooa « o faliz convcrlide »
sett'; adversaries c Jiupreinetlc-so
dec outu a ii(iui t do mu alGnclc a sole d .t leshe

i

VOIUCAJ csqucrtL *?
A'sistamos a umn das scssOcs da Academia de Mediciua do

Pariz cm 1865 ; a ordetn do din u a aphasia e a Ipcalisajuo da
paltivra.

llroca, ciilro muites factos faveravois ft sun doutrinn, cite a
seguinle ebservariio !e Cullorier, a nisiis dguificaliva truzida ao
deltale: Tnuxeniin ftp hospital da S. L.iiz uin individno quo len-
tar.i sui - jil tr-se dlsparumUi a qtiBinn r.tupa uiu revolver satire a
fro.tto. 0 email tiiiha sitlo subtruh tl J : - ts lelttilos auteciores du
cerebro a dOscoiierto , eslavam inUclus. Censervava a intdligeuda e
a piiuvra. Durante ulgumas herns qtie sebreviveu a tentative tic
suieidiu, fiz.L’ratu sobro elle a seguialj oxnatiendu : appliesva-se a

i
L



\l. bi *2, fe'i'v

64

lamina de uma cspalula sobre os lobulos do cerebro e excrcia-sc
uma ligeira pressao ; logo a linguagoin suspend ia-se o a palavra

cumccada devldia-se em duas. Desde que cessava a compressao
o doeule recomiT.ava a fnllar.

Scgue-se Vclp -au : Ein 1814 enlra para a suaelinica do Hos-
pital da Carid.tde um individuo com uma ligeira incontincncia dc
ourina. Fez-so nular por sua loquaddailo iucossante e por seu cyuismo.
No fim de vinte c sele dias fallcce, apresentando somente um pouco
de cnfruquccimeuto iutelleclual nos Irez ullimos dies, mas sem nunca
ter cessado de fallar. Nadu fazia suppor uina lesao cerebral, Entrctanto
na aulopsia acha-se a dura-mater nmilo adbarerite a parte inferior
do cerebro, ausencia dus lobulos ccrebraes auleriores, quo eslavam
substitutes por mn turndr do volume do um dvo de galliuba, duro,
bossclado e de nalureza squirrhosa.

Fortauto trulava-so aqui de uma lesao profunda e antiga dos
lobulos auleriores do cerebro, sem perda da palavra « Si cst elTc-
elivcmeut la, observa o espirituoso cirurgiao francez, que reside le
legislaleur de la parole, c'esl un fameux gaillard pour n’avoir el6
nigeue ne dluurdi en pareille prison. »

Esta observacao suscitou algumas couteslaeocs ; mas 6 im-
possivel desconhcccr- lho o alcanco.

Muitus oulros factos dc deslruieao complela dos lobulos an-
leriores com permanencia da palavra sao trazidos ao debate. 0
facto muilo positive dc Fetor, pur nos cilado, u a cada ino-
moiilo remembrado polos adversarios da luealisacao. Oulros cm quo
a aphasia coincidio com a lesiio de oulr.is paries que nao us lo-
bulus auleriores, o cercbello por cxemplo, sao tambeui appre-
seutndos.

* #

ja

0 que sc ccneluir portanto ? Os sabios diseutem e a questao
peruiaueco ainda insoluvel :

Grammlici ccrtant cl , adhue sub judicc Us cst.
Prosigamos a estudo da commocao cerebral.
0 prugnostiro relnciona-se direclameulo au seu grao dc inlcn-

sidado. No priineiro grao extremameute beuigito; no tereciro, como
seu nomc indica, 6 fulminautemcute mortal.
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I Na do segundo grao francamenlo caracterisada pda rcsolucao

< lorf membros, respiracao culma, calor abnixado e sobrcludo pula
inarcha lierrcscoute dus symptonias ; o cirurgiao pode allinnar a cura
na grande maioria dus casus, nan obstante o estado de mode ap-
pacenle cm quo sc aciia o individuu.

A nao cxpdr-se a desmenlidos eomprometledores de sua ro-
pulacao scientific;!, die deve ser muito reservado no quo diz rcspeito
aos accidentos eonseculivos. Na ultima parlo doslc trabalbo juslifi-
caremos com foetus esla reserva.

Muito excopcionalmento, a commociio cerebral pode excrcer
mini infiueuria favoravel sobre o individuu. Gama, refere dous curio-
sissimos factos : « lini luuco rocubrou a r.izao ap6z tima viulenla
coinmuciio ; urn padre ile intcll genda muito fraca cm sua primeira
infiineia, readquirio o deseuvulvimento intellectual posleriurnionto a
uma viuloutii quuda sobre a cabecu e pelo quo teve de sullror uraa
opcracao de Irepanu. »

No Iratameiito da coiumocao cerebral (lomamos sempre a do
segundo gau como typo cliuico], duas iudicacoes basicas domiuam
loda a Hi < rapculicii ; reauimur o syslema nervoso o pruveuir os cf-
feitos do sua reaceao.

I’ara prooncher a primeira reeuncronioa aos moios cxcitantes:
o acelalu do ammonia, linclura do arnica, etc., toinuiidj precaucGes
para que os liquidos deglu Lidos nio so iulroiluzam na trachea.

As friccocs com acidu acdico, alcoul , liiiimento vol.itil sobre
todn o I'orpu a principalmeulu a regiao precordial, os sin.ipisnios vo-
latiles sobre os membros, so at vaulaj isainoiite omprogados. As ex-
cila'M ’s ideclricas muito |ir .:<‘ouis<uli> por S. Cooper e Gama, se cm-
prcgulas, devetn ser dirigidus com
tlijlii o a sublracao de tjilas as causesm

uwnle observados.
Se <J coma persislir por muilu tempo : raspareuios loda a

eabocd e sobre olid appliraiYiiLis um lar^o vosiralurio ; cuja super-
llcie dmiudada, 6 bom saber-mos, nao apreseula vesiculafao, mas
uma exstidacao osbram|ii;cudtt IJIUS devera ser diuriainculo relirada.

Se a depressao nervosa recua ante o puderio desses meios

i

:

k
muiU prudeneia. 0 maior repuuso.

drprimcutes serao rigurosa-
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Ihera politicos, c a reac?ao sobrevem violenla, amoacando exceder
limitos naluraes : podemos muilo racionaluiente suhtrnhir pela lanccta
uma certa quaulidade da massa saoguinea. tendo setupro em vista as
concJienes individuaes do doeute. Os anli-phlogislicos lueacs c geraes
sao imlieados ; as bebidas nitradas, o tartaro cm luvagem, as ventosas
scarificadas a liuca e a regiuo procordial; sauguosugas multiplas us
masloidos sao lambent efficazes.

As sangrias, estando o doeute em estado de cslupdr, scrao
absolulamciitc proscriplas.

Os revulsives inlestinacs, quundo indicating, scrao simullaneu-
monte presciiplos : o oleo de ricino com duns on Ires golas de oleo
de croton, a coloquintida , rhuibarbo, scainnnintSa, jalapa e sobreluilo
os preparados de aloes por sua acrao clccliva sobre o inleslino recto.
Sc sobrevem dilirio nervoso, as preparaQflos opiadas scrao chamadas
cm auxilio.

os

Kmfim concluiremos com os autoros do Compendium. « Aqui
mais talvez qua cm outra qualquer allece&o cirurgica, a direcrao do
tralamente esta subordinado a uma mullidao de circumstancias par-
ticulates rjue scrao apanliadus por urn pratico haltil e atlcuto, mas que
nao podem ser lodas previstas cm uin arligo degmalico. A grande
dilliculiladc depeude, como dizia Boyer, de que e muilo ditlicil dis-
linguir o simples estado de cstupdr do eerebro, ondo os medieamontos
exeitantes e capazes de reouimar a enorgia ileste orgao sao sempre
uteis, da congcstao coriseculiva e prin"ipalmenlc da ronlusao ou en-
cephalilc indpiente, ondo esles inesmos reinedios seriani prejudiciaes. »

4n.

(!'outu»5fl cerebral .

A conlusao cerebral (5 constiluida por uma dcsorganisacao
mais ou menus profunda do eerebro produzida por uma altriccao e
que admille muilos graos.
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Motivaiia pelas mesmas causes (|iic as oulras losbcs trauma-
licas do cercbro, olla 6 na immcnsa maioria dos casos acompanhada
de fracluras do cranco. Prtdo scr direrla on indireclanuMilo produ-
duzida pcto agenle trauraalico , No primciro caso assesta-sc no ponto
do craneo dircclamente perculido. A pressao violonta excrcida no
cerebro polo corpo vulncranlc ou polos fi aunion!os osscos, explieam-nu
salisfaclorianunte ; quantlo, porem, o cercbro 6 conluso sew fraclura
dos ossos, eonsliluindo assim, o quo alias 6 niuilo r;iro, uma lesao
encoborla ; os auturcs. para cxplical-a, appdlam para um movimonto
do deslocamento operado no rorobro polo cheque transmit!idu alravos das
paredos assess.

No segundo caso. o agenle couluiidcnlo deixa inlacto u ponln
primilivamenle vioh'nlado. c por uma espccic de rhoque de relorno,
vae protluzir a lesao ein utn ponlu quasi sernpre dinmotralmentc op-
poslo, assim : uma ronlusao dos lubulos anleriores resullanle da
queda sobre a regiao occipital e vice-versa. 0 scguinle facto ob-
servado por Peter no Hospital de Gros-Caillou e um dos mats cu-
riosos a respeito ; ronstitue de mais a inais poderosissima nbjeccao
contra a localisacuo da palnvra nos lobulus anleriores : Um cava-
leiro ombriagado, calm de um cavallo sobre o occiput e fraclura o
craneo, Ao estupdr inicial succedem agitacao extrema e delirio vio-
jento. Esle humetn vucifera coiilinuatnento us mais euergicos impro-
perios c milretcm conversaeao ronlinuada com personugens iinagiua-
rios ; succumbc no liin do trinta e seis boras sow recupcrar a
razao.

Na autopsia enconlra-sc uma fraclura extensa da abobada c
da base do cranco. 0 quo havia de inuito uotavcl, e quo, a queda
tendo-sc cITecluado sobre o occiput, como o demonstrava a atlricao
das partes mollcs c a fraclura
nao apreseuliiva lesao nosle nivel ;
frontaes cstavam reduzidos a uma polpa amollecida por uma eon-
tusao das mais violenlas, produzida evidentementc pelo choquc da
massa cerebral contra a parte anterior da abobada cranoana. Esta
alteraciio do rerebro inlcressava toda a sua espessuru o estendia-se
dc cada lado ate a origem anterior do sulco dos norvos olfuctivos.

cm cstrella do occipital , o cercbro
cm quanto quo os dons lubulos

1
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altcraroes analonio-patolngicas da conlusao cerebral , va-
riant segando o grao em que o cerebro foi eonlundido.

I)esde a simples iujeccao dos vasos da pia-mater e o ponli-
Ibado genernlisado, verdadeiros focos miliares, na substantia cere-
bral alii a sua Iransfurniacao em uuia massa semclhsmle i borra de
vinho, ns auturcs aihnittem diflferenles graos. A seguinlo observa-
ifio de Vidal de Cassis, reuiio tiio bem as suas altoracOes anatomi-
cas que nos dispensara iuuleis consideracues a rcspeilo. Ella , sc-
gumlo seu aulor, podc servir de lypo para a descripeao da aua-
lomia palbologica da contusao cerebral :

( lilt horactn de 08 aunos cahe de um 8.’ andar na rua.
Transpurlaram-nu sem conhccimeulo ao hospital de Sanlo Antonio,
onde praticam-the uma sangria. .No din segninte pela inanhA: perda
complda de conhccimonto, ncidiuma resposla as pergunUis ; o do-
en'.e parcce dormir ; qnando o dcscobrcm, clle pucha os lencdes
suims si ; quandu se quor exaniinal-o agitu-se impaeienle. Ausoucia
de paralysis <ie movimoiilo on de scnlimonlo. lixiste uma contrac-
tura dos rnmbros superiores : c lambent uma coni ranit ra Hydra do
slcrno nmsloi’lca direilo c do musculo trapezia do lado eripterdo.
Trintu sauguesugns alras das orclhus, clyster purgalivo. No outro
iliu persiste o eslndo de depressao ; agilacao conliiiua e tiio exage-
rada que cxige ;i cnmisola de furca Pujiillas ronlrarleis e medio-
cremenle dilutalas. Ncnhuma parulysia ; a conlrarlura dos membros
superiores nutito mais manifesladas -, a dus musrulcs slcrno mttsloideo
direilo e trapezio esquerdn ci.niitn’O gmilmonte, Tulso (58. Trinta san-
guessugas as nuislnides ; 0,40 grans. de calomelanos. A ' tarde:
o mesmu cslado a exeejtcao do pulso quo osta a 95 forte c vibrante.
Sangria de 500 grammas. No ilia scguinlc, neidnima mudanca apre-
cisvel ; apenas o lado esquerdo da face purcce um pouco mais abai-
xado que o direilo. Pulso a lot). Trinta sunguesugas atras das orelhas ;
0,00 grams, de calomelanos ; gelu sobre a cabccu. Uesmo eslado aid
o ilia seguinlo em que suminibe as 5 boras da man ha.

Aulopsia.— « Gaboca.— Na regifio parietal esquerda exisle uina
fradura eslendendo-se ate ao nivel do frontal.

« linlrc o parietal esquordo ea dura-mater, existo tun derra-

As

1
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mamoitlo iln saiigue roagulado temlo lima lluha de espsssura e sets
centimelitis quadrartos da snporQcic. AdianU: i!'?li darrantamen to
encontru-se atn despcdaQamento da dura-mater; jnleressando tain-_ , _ . .

bcm a meningea media. Na cavidade aradhnoide exisle mu der-
ramamenlo sabgunieo, mi antes nma camadu pimco espcssa de san-
guc que e relirada por mcio de mn (tide d’agaa. 0 lobulo anterior
e o medio de cuda hcmispherio cerebral apreseatam urna cunlttsan
profunda dc sua substabcia.

«Esta contasao occupa a parts anterior e inferior dos lobules
anteriures, a parte inferior do lobule medio. A snbstancia cerebral
sslil complctameulo desorganisada ao nivol da porcao cinzenta ; csla
parle csl.i reiluztda a mnu masse some!banIc a gelda dc groseilie.
A Contns3o csleflde-se tuntbem a substanciu branra ; unde ella apre-

senla~se sobre a forma de peqnenos locos sanguineus, sort''* de der-
ramamfiilos apopletioos -, a porcao do subsliincia branca que a rir-
cumscrevo csla liugtda de amarcllo. Eslas tesoes nfio sc ostenclem a
nma grande prefundidade. Os feces sanguineos sfio tnenos nume-
roses lemge dus pontes contuses. A pin-mater em muilos tngares
appresonto rupture das veins eerebraes curaclertsada per pequenos der-
ramamentos sanguineos situados em scu Irajeelo; esles derramamentos
pouco eslcnses em superficie, uao aprosenlam maior targura que as
mesmas veins, o que denote evidentemente sett moite de origem.
No reslu do cnccphalo ncnlmma aitcracae. »

Tratando da symptamtotogia da contasao cerebral, ventli-
nos for?ados a foliar da fao conlroverlidu quesLao da exislencia on
nao ilos signaes immedialos. hupuytreti. o verdedsiro ereader
desti enlidade morbida, lendo vislo » metade de urn hetms-
pberio profundamonto attritado cm rnn iudividuo que nee appre-
sentara, durante os 4 ou ft dins couseculives ao accidents nenhum
phenomcno cerebral ; aflirma quo a contusao cerebral sc nos mani-
fests utticamente por symplomas sccundarios, l ou 5 dias depois >

nunca primilivameate. Em coitobrae.io com Sanson, profossa a se-
guintc douIrina: it Quanl te tissu cerebral est pEufuadameal dosor-
gamso, que la quantile de sang epanebu est plus considerable, le
plus souveut la morl est la suite dc cello lesion, et ee qui la rend

1
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morldlc, c'esl I’inflaramatiou, la suppuration, ct par suite la com-
pression quo celle-ci determine. Ce n est guire que vers le qua-
tfiema ou ccnquiemc jour que les accidents se declarent, e’est a
dire an moment de t'inflammation, el cost moins I’imporlance de
Vorgmie lose que les suites du mat qui font le danger. » iSegavam
porlanto symptoroas proprios a conlusao cerebral; a febre, ealafrio,
dettrio, contracturas, hemiplegia, etc., perteneem a inflammacao das
moningeos ou do ccrobro couluso e nao propriamente a conlusao.
M»is lanie, Sanson observaudo mais iiitcnlamenlc a rominocau ce-
rebral, notou-lho dofis modus lie ser : um com sonmoleucia c estu-
pi)r. outre com agitato e movimonlos convulsive?; altribue o primeiro
a commogaQ cerebral isolada c D segundo a uma conlusao.

Separando-sc enliio de sen companheiro do collaborarao, pro-
Tessa quo a conlusao cerebral tem symplomas immediatos que sao:
unia continue agita$ao, tuna penla de ronhccimentos mais ou monos
complete, uma respiraqao lenta, profunda mas nilo stcrlorosa, uma
conlractnra inais uu meuos forte nos membros, eoutraccao do uma
pupilln, moviuiCnlo spamodico dos labios ou do um musculo sdmente.

Estes symplomas persistem som fobre durante A ou 5 dias;
pusteriormente sobrevem os signals da phlegmasia cerobro nieuin-
gcnmi.

H

Bioincl cm sua cxcellente Memoria sobre este assumplo [drew.
gen. dc mcd.i, 45), procura suslenlar a doutrina de Sanson. ISe-
laloit d monos aHirmutivo; Denonvilliors, Gossclliu e Cauohet sao-lhe
parlidarios declarados. « II nc faut pas croirc diz Lnugier, quo les
sigues indiqoes par Sanson soicnt constants cl il ct) convenail lui
meme, mais 11 esl reel quo, dans le plus grand nombre do caa ou ccs
pljdnoracues existent, il y a contusion du cerveau. I\)ur ma part,
lorsque, apres une percussion plus ou moins vielento de la Idle, je-

agitation marquee la null, de I'insomuie, dos rdvas-
serics qui penvonI d’ailleurs dispar,litre 1c jour, si j'observe, apres
quelques rcpunsos eu rapport lived les questioner, de 1'incuhorence
dans les idccs, pour pen que l’inlorrogatoiro du malude sc prolungue,
el rein dans les premiers jours qui solvent I'accideul, je suupconne

contusion cerebrate el ce sonpeon osl presque toujours verity

•i

constate unc
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par I’aulopcie; cepeudaut jai vu aussi bien da eas de contusion da
ccrveau terming par la mart sans (jail y ait eu lieu do reconnat-
Iro .ragitalion e I'insomnie dos premiers nails, encore moins los
mouvemonls desordoods du malade, tes platales incessantcs ct la pro-
fotule somnolence sans respiration slurterense. (Died JaccoudJ.

Vcjamos se poderemos ubter alguma luz nesle labyrinlho do
optniOos contrarias. Aqui mais que em qualquer outra partn 6 pro-
fundameulc verdadeiro o dizer de Velpeau: Nada mais meuliroso quo
os faclos null obsorvadus.

iSiis sabemos: 0 encephalo tern paries excitaveis e partes
indill'ercntes ; certos ponLus tolcram os cxcilantes physicos o chtmieos,
ontros sao-lhes absolnlamente intolerantcs.

Partindo desle principio, cuja veracidade a physiologia expe-
rimental sanceiona, vamos ekegar a uma opiniao inlormediaria;
Iiarinonisfluilo perfcitamenlo as tlieoriiis appurentemenle lao contrarias
dos parlidarios do Dupuylren ou de Sanson.

llaus noire opinion, dizeui muilo bom Follin-Duplay, la
manifestation on la non manifestation dos stgues propres a fairo re-
connaltre ime contusion du cerveau, lieut beaueoup plus au siCgo
ijui occu|je eette lesion rjn'it son dendue cl a son intensity.

Com cJTeito, so a contusao alTocla unkameute as partes cha-
madas stleaciosas do encephalo, os lobules ccrobraos por oxempio, a
nao sor os plienomonos de oommocao quo quasi sompro accumpa-
uham-na, o indivitluo nada mais aprosonla ulo o 3.°, i.‘, 5.° ou 6.®

dia, epoclia em quo a meningo-encephalile vem desastrosamenle
cotnplical-a. Na 1.' parte do nossa dlsscrlaeao cilamos varios factos
de contusao profunda e mesrao do subtrarau dos lobulos cerehraes
desaccompankudos de reaccao nervosa. Vidal de Cassis cita varias
observaeoes quer proprias ou do outros nas quaes a conlusuu do
eerebro isoiada de cotnplicacoes nao so monifestou nunca pur sig-
naes innnodiatos. Fano [Conlimon du ceneau, 1831), regislra lam-
imin varios l'aetos de contusao cerebral em quo a inlclligencia, mo-
vimonto, D seallmento presisliram ale a epoclia fatal em quo de-
seuvolvou-so a inltammucao.

Cahou cm sou these inaugural [Faris 1872), enutnera varios
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oulros, por olle obscrvailos durante a guerrn franeo-prussiana, ondc
pddo ohscrval-os no momenta mesmo do acridenlo e acompanhal-os
em sua marcha ulterior, conrlue: a contusao dos lobulos cerebraes
nao prod nz nenlmm signal immadiato rju.indo ella exislo so.

Em Oulubro do anno passado entra para a enfermaria de
clinica cirurgica desla Faculdade, um robuslo carroceiro, o qual
no dia antccedenle livora a cabeea imprensarlo outre a sua carroca
e uma pantile. Na onlrada esta sob a inlnsnda de uma eommo-
cao cerebral quo dissipa-se no fim do algumas boras, readquirindo
olio o uso dc suas faculdudes sensoriaes. Apprcsenta na regiao
frontal varias feridas contusas. No dia da entruda segundj nos
informou , a irmii da enformaria, vomitou abundantc quanlidade de
matoria sanguinolenta. Permanereu no servico durante alguus dias ;
nada apresenlado de anormal a nao ser algum commonto de san-
gue pdas fossas nazaes, que se repelio mais ou menos abundanto-
menlc em todo o tempo de sua eslada na enfermaria ; ati que
allacado por violenta febro, vomitos frequentes e dclirio, fullece
comaloso. A autopsia revela : fractura do parietal, dos ossos nasaes;
hyperhemia meningiana c pontilhado manifesto ila massa cerebral.

Aqui lemos domais a fdicidado da concordancia da experi-
menturao pbysidogica. Ccnhecemos essas experiencias ( Longel, Annt
e Phis, do si/ st . nerv. ) feitas cm dilferentes animaes, nus quaes
tinha-sc pralicado a ablacao do poreuos mais ou menos considera-
-veis <los lobulos cercbracs ; esses animaes, nos primeiros momentos do
sacrifieio, nonhuma anomalia apresentaram para o seutiinonto ou
movimento.

So a contusao assesla-se nas partes chamadas intolerantes do
encephalo, na protuborancia annular ou no bulbo por exemplo, sua
existenria sarii rcvelada por phenomenos primitives. Tralan to do
prognostico das lesoes traumaticas do cercbro em gernl, citamos
varios factos cumprobalorios desta nossa aflirmativa.

E’ principalmenle nas conlusoes profundas do cerebro c
ainda mais nas que assestam-sc na base do craneo, onde frequen-
temente se complicatn de derramamento sanguineo, quo ellas se
uianifeslain por siguaes iinmedialamenle cousecutivos ao accidenlc.

—
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Enlao obscrvaraos as conlraoluras, a rigidez nos membros, convul-
socs, phcnomenos convulsivos nas palpabras ou nos musculos do olho,
nystagmus, oontrac^ao do uma papilla o dilatacao do outre, mo-
vimentos eonvulsivos on contracture localisada nos musculos da
face.

0 phlhalmnscopio rcvela no fundo do olho lesoes, indicalivas
de ombaraco circulalorio. do quo d’aqui a pouco fallarmnos. Emfim
concluirnos, com Follin-Duplay : « On pent done, a moil avis, re-
sumer oinsi qu’il soil la symptoma lulogio de la contusion cerebrate.
Dans le plus grand nombre dos cas, la lesion ne pcul fire soupconn6e
jusqu 'ii "apparition dcs ph6nom&nos inQammatoires. Toiitcfuis,
si un individu atlciut ou non do coma prisen to peu de temps apros
son accident des convulsions, ou de la contracture, soil dcs mem-
bres, soil dos muscles do la face, il esl probable qu'il est attaint
d’une contusion des parties profondcs do l’eucdphale ; s’il est para-
lyse d’un rote, surtoul quand la paralysic ne parail pas ddpemlre
d’unc compression du cerveau , il est encore rationnel do penser a
uno contusion profonde dcs himisphires.

« Si quelqucs disordres de I'inlclligcnce, du mouvement ou
do la sensibility so monlrenl dans les viugl quatre henres qui
suivent I'ncridenl, il est probable qu’on a afl'aire an debut d’une
mdningite due a uno contusion dcs meninges, ce qui n’cxclul pas
la possibility d’une contusion do I’cnc^phale.

« Enlin , quand cos troubles ne so manifeslenl, quedu troisieme
ou sixiemc jour, on a surtoul lieu do croiro a uue cerebrite,

ou ;i one meningo-oneepbalitc resultant do 1’inflammation d un foyer de
contusion. II fatU ajouter quo rapparilion dcs accidents pent i'lrc
beaueoup plus tardive, mais ces manifestations palhologiquos sont
pluldl du ressorl de l'cncephalitc, aussi n’en parlerons nous pas ici. »

Diagnoslico.— Sc a parte cunlusa do cerebri) esla cxpost.i <4
vista o diagnoslico e intuitivo : a lesiio eahe direclamcute sobre os
uossos sentidos e a duvida desapparcce. Se, porem, a parte con'un-
dida y occultada a nossa inspeecao pcla inlegridudo dos envolurros
exteriures, o diagnoslico immediuto o extremaineule diflkil, se nflo
mesmo impossivel.

*
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A conlusao cerebral propriamenle (tita, niio lam symp-
tomas propfios ; ella so manifosLa-sr par phenomeiios ulleriores,
c purtanto, nao nos romecu siguaes qua positivamenla a denunciem
cm sen comeco. Podera scr prcsmuida, mas niio roconhccid.i ibcoti-
leslavel no leilo do doenle; sao as compliesrues pOBleriurmoDto so-
breviodas < jue nos habililam a aEnnal-a com mats oti metios ecrtoza.
A coimnocao c compressiio cerebral m.tsearam-na compi i -.mtlit-a fee-
quenlenten le cm sou rnmoeo , 0 augnento progressive da ititeusidadc
doe symploraas, as coulracluras e rU'piracao sterlurosa
de all,i importuDcia ein seu dijguosllco differencial.

Aa scssao da Academia de S"icncias do Pariz t - tie Julho
mna Momoria sobre us signaes ophLhnlmospicos
conmiooan e a ouulusao do cerebro. N.t prim jira

u norvo uplico o as voias Minianas nan apprescDtum modiBeacao
alguma. Na cuatus&p do cerebro o nervo optico lira lumefjcto, pa-
recc aciwinrio, com uma cohnteao rosea-unifornae, algumns vezes
mais VDScularisado: cllc e Slide de uma sulTus'tu surest , parciil uu
geral , estoudando-sb a retina visinha sob a forma de lint.i opalina. As
arteritis algumas vexes dimiimera do volume, e as veins reUnianas mais
oti menos dilatadas, indienra embaraco na cirrulacao do craned.

A aggravacao r.ipidamenle crescentc dus sytnplouias, a res-
piracao eterlorosa, a peqqcnez tie jiulso, perda da inlolligem-ia e prin-
Cipnlmoatc a hemiplegia oppbsla, indicant a exisleucta de urn derra-
iiiainenlD sattguinoo prcdontinaiido ou mesmo oliminando a atlriociu
do cerebro.

sao ctiLfto

1875) Bouchnl id
differencials enlrc a

As mats das vezes ellas combinam-se duas a duas, tros a
Ires cuttsliluitulo urn mesmo eslndo palltulogiro ; eol&o as difficult
dados cm isulal-n redobrnm quasi invenciveis. Dupuytrcn dava os
segttinles caracteres disllaelivos: so evisle compressao, ha pert)a do co-
nlLedmenlo, hemiplegia com respirarao stertorosa; compressao e der-
rainameato na arachuoide : desde u momettlo do aecidenle pddo-sc
seguir a paralysia, quo comcca sempre pouuo tempo depots. Cotn-
morao c coiltusao : somnoleticia c no 1.* ou 5/ din os ucridenles

#

iuflammatorios c rellcxos quo caracterisam a 2 % no 10.' ou 12.“
diu a liemi|ilcgia indiciu da lenmitacue pda suppuraciio. Derrama-

*
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menlo e contiisao : a hemiplegia do primeiro, junla-se a elevar&o do
pulso «' aniroacao da face, apparecendo \ ou 5 dias depots quo t>
cerebro foi contuse.

>

E impassive! dizer se o derramento e primitive ou cousocutivo.
Commociio forte, derramanienlo diffuse e contusao : se formos cha-
inados desde o principle verificarotnos os accidelites do primeiro es-
tado, depots a paralysis pcla compressao, e , na epochs indicada, os
accidcnlcs iuRammatorioJ coorecuiivos ao torcciro.

A inorle 6 a tiTminacao quasi invartavel da coulusao cere-
bral ; a meningo-encephalite e a formaeiio de abcessos no cerebro,
sau os dous accidcnlcs, qitc fatalmenle a determinant.

Nos vcMios ainda 6 msis grave que nos adullos ; e, e claro,
o prognoslico varia segundo o gr.io de atiriccao do cerebro o so-
bretudo a seile da contusao. Exislmdo uina fraclura exposla, os pro-
ductos resulUnites da itillaniimicau nchain por outre sous bordps fucil
sail ids para o cxLerior e a Cura pude effectuar-so, Cousa curtosa e
singular, dig Itaurhet, comparando as observagOes compulsadas, ou
notei que as conlusOes do cerebro com ferula t; mesmo cum saiiida
dc materia ccrebiid, sim menus frequculemcutc morlaes que as con-
lusues cum ultriccuo da subslancia cerebral sem ferida exterior !

Se, porein, a lesao e cncobcrta, os productns nao pudenda
escoar-se para fora , a merle & stia consequencia fatal.

Laugier fontcsla os factos dc cura ttesla ultima hypolbese ;
olio negates authenticidade, r diz quo algumas preleudidas curas
sao paramecin fundadas na coufusfio do dlagnoslico.

.

No iratamento do coulnsao cerebral o cirurgiao devc cingir-se
sempre a uuia absolute reserva; nao empregando llierapculica ac-
tive ii nao ser imperiesameuta indicada pela viuloncia dos symptomas.

domina aqui com a aulocracia do um

m

0 prumiu non nor,ere
axiuma IherapcuticO.

Procurer antes do ludo linnar o diagnostieo o que, como
item sempre ii possivcl , tal e o rigoroso clever do pratico •vimos

som um dlagnoslico precise e exacts, a pratica £ a mais vezesdas
inlict, dizia Louis.
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E' ua eflicacia do tralamcnto preventive que potleremos ale
ccrto ponto limilar nossas osperaneas.

0 rcpouso tanlo do corpo como do espirilo, dovo ser obcr-
vado com lodo rigor. F.' um facto de observacao : os individuos que,
seffreudo um accidente desta ordem, necessilam fazcr longos tra-
jectos cm deroanda do auxilios ou deixam so subjugar por paixucs
deprimcnlcs, morrem mais vczes que oulros em romliceocs eonlra-
rias.

-4

Um cstoicismo faclicio, a iudiU'eraiea a seas males, levando-os
a nfio observar um regimen sabiamcnlo prescriplo 6 tao parnicioso
aos individuos como o desauimo inveneivel, a extrema ptisillani-
midade.

Quasi lodos os aulorcs aconselhani a sangria repelida c
abundaitlc como mcio prevenlivo dos accidcntes inflammatorios da
contus&o cerebral. Prcsrrcvem-na do mesmo modo quo as depleccOcs
sanguincas como mcio prophylalico conlra a iinmincncia das cungcs-
toes corebraes cm um itidividuo plothorico.

A’ semelhan^a do personagem do romance liespanhol querem
a todo Iransc conjurar um accidente que aiuda nao enisle.

Parecc que a lillia prcdilecla do Broussais, expellidn do quasi
toda a parte, vcio achar seguro abrigo ua therapcutica da conlusao
cerebral.

Kossa razao uao uos aconselharia praticar esse preceilo: lirar
duas ou Ires vczes por dia e durante um tongo espaco do tempo,
grande quanlidado do sanguo, alim dc subtrair os olemenlos de
uma phlegmasia quo aiuda nao so manifostou, tcria o mesmo re-
sullado quo a subtract completa dc todo liquido sanguineo cm
um individuo plelhorico, alim de que uao seja victima de uma
lluxilo cerebral, para o que acha-so grandemenle predisposto ; islo
6, malariamos o individuo por anemia rapida, para que uao sollra o
accidente que tanto receiamos ; on entiio, cnfraqueccl-o-liiamos a tal
ponto, que seu organismo nao teria forca para resislil-o quando
sobrovindo.

m

E* a vcz de repotirmos com o grande clinico francoz ; e melhor
deixar o doenle morrer, antes quo malal-o.



V &/2 7S

77

Si* regcilamos a phlubutumiu como incio propliylatico na con-
lusau cerebral ; uilmitlimol-a no cnlrcliinlo como molhoilo curulivo
ellicaz contra os accidentcs inflamiuatorios, uma vez frnncamcnlc de-
clarados.

Assim as deplecedos sanguineas por mcio da lunccta sao ra-
cionalniunto imlicudas contra as phlegrausias lao falalmenle consecu-
livas a coulusao cerebral ; e ainda assim ellas scrao proporcionadas
a violencia da reacrao c priucipa linen le as condicoes individuues.

Quanto aos mcios therapenlicos geraes ii empregar-se na con-
tusao cerebral, pudem rcsurintr-so tuiios na observancia do luo velho
( juaulo verdadeiro preceilo de IJoerrhave : /ate quenles , venire Here,
caber,a frcsca.

III.

(Ilomjires'sai) cerebral.

biHereulfls agentes podem acluar como causa rompressftra sohre
u cerebro. Na primoiivi parte de nusso Lraballu) fillamos dos corp is cx-
iranhos cxteriorcs, dos IVngmenlos osseos deslacados ou cucravados na
rnassa cerebral como elemenlos comprcasivos.

Cumprc nolar ijtio os mstrumontos puulcagudos operam anlcs
como causa do iiiflammacao c|uo do compressao*

A comprcssao do cercbro pfido ser lambem produzida pola
lumcfaccao da subsluncia cerebral, a qua) , excedcndo a eapacidadc
da eavidade orauoanu , opera ella propria como
sobre si mesma ; ainda que
enlrelanlo rcgislrada.

Nos Arohims de Med. Nav. (1865 T. ‘1*°)
observac&o a respoito: lira iulividuo suffre uma
cabeoa ; apreseuta sigunes muniFeslus de euceplialite promplamente
seguidos de hemiplegia direita. Morte.

y

ageutu de compressao
raramoute ubservada, ella devc ser no

vein citada uma
violencia sobre a
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A autopsia revela ausencia ilc loda causa cumpressora salvo
a extrema turgencia do cerebro ii esquerda c alias.

Messe caso alias exceptional, diz Dufour, cm quo a turgouciu
de uma parte do ccrcbro siraulava mn derramatncnlo, por lanto indi-
cacao para o trepano, a applicable dosto nao tcuria rcsulludo e a
mode dcveria scr antes impulada ao erro de diaguo-lico o nao ;i
opcracao.

A

0 opcrador tcria noste caso a sua conscioncia livre, porquo
unica probabilidaile de successo. File serve muis

para moslrar <jue a cnceplialito pddc oxislir isolada da meuingile.
0 derramamento seroso fuzendd-se nos vcntriculos cerobraes

pudo lambent acluar como causa de comprossiio.
Chassaingnae cila mn facto demonslruLivo. .'%'a primeira parte de

nossa dissertacao registramos oulro om quo a cavidude ventricular
commnicava-se para o exterior por meiu do uma lisbilu, lodas as vczes
quo se faziam tenlativas de occlasio, pbenomonos g eves do comprossao
exigiam de promplo o sen rcslabelecimento.

Fallemos agora dos derramamenlos sanguincos como causa do
eompiTSsSo cerebral. Quanto aos derr.imatnentos purul utos, fallaremos
tralando da meuiflgO-enccphulito de quo file cunstilue a termimieao

o trepano era a

mais frct|uente.
Ja vimos que as hemorrhagias intra-cranoanas podeui coniplicar

os diversos traumatismos do cerebro.
Ellas consliluem o acci lenle inseparavel da atlriccao d.i massa

cerebral. A ruplura da metiiugea media, das arteries cerebraes, da
carotida no canal carolidinno e priucipalm nte dos rainos venosos ahi
tiio abundantes suo frequenieincnlc observados.

Ora nestas circumstances, 6 facil comprctiender-se, os vasos
ilerramando seu conteudo na cavidade croneuna, o funmunalismo do
cerebro se perlurbara.

Ferry de Hellene fal-o comprchender por uma expiessao feliz;
« Cost COmme uu coin quo le ctuur puusse d ime m.iuic.e iiicessaute
intro les os et le cerveau. »

Na maior parte das vezes o suuguc derrama-se cnlre os ossos
c a dura-mater, principulmente na abobada oude essa membrana (em

M
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adhorencias monos iolimas que na base do craneo. Sao infelizmonte
esies casus quo appresentam menor tendeneia a cnra expoiilanea.

0 sangue derramado podc diffuudir-so pela cavi.lade da ara-
chnoiile c inisturando-se a serosidadf. alii existenle formar coagulus mais
ou menus espessos segtimlo olio e furnecidu por uma arteiia ou veia.

Ontras vozes elle omipa a pia-malcr, inisliirii-se ao liquido
ceplialc-niehitlijno, camiuha pel
cemlo ao peso, vac aecumul.ir-se na base do ccrebro.
venlrieulares.
deiraniiiinonto
dcrramar-se

k
as cireuinvolucoes cerebraes, c, obode-

As cavidades
mais rarameulc quo as prcoedcnles, podem ser sede do
sanguineo. E, ainda m.iis raremen to, o sangue ptide

par loda a massa cerebral coiistituimly (Vicos semclhiuiles
aos da liemiirrluigia capillar prirniliva. f)e onlinario dies cirnims-
crevein-s(* out ooliccOcs sanguineas mais ou menos cxlensas.

A quan idade do sanguo exlravnsado oscilla enlre 00 a 80
grammas ; cxcopcionnlmonte aitiuge 200 on 300. E’ claro: essa quan-
lidade relaciona-so ao calibre do vaso quo Iho da origem.

A ' sent Ihanca das hcmorrliagias eerebraes uao irauimUicas, o
sangiii ' pode s> ir ivabsorvido ; com Lnto mais fucilidarle quanto menor
cm sua quaolidado e quanlo mais fjvoraveis as condirOes geracs
do duento.

Se a absorpcao Tor muilo lenta, o liquido sanguineo uperando
irrilanle, inflmnma as paredos do fdco, aboedu-o c

A transfurmanlo dos derramametUos
M

comu orp i

produz mridentes gravissimos.
sang linens eni kyslos e oulros produclos cllieroniorphus, parece ter
sido adnrf.id.i poljs autores,
logia
direela, dizetn

por consideruQOes doduzidas d.i ana-
c si guild • u jionlo de vista theories antes quo da ubscrvaeao

os aulo-es do Compendium.
Os deiramamcntos sanguineus intru-cranoa nos podem ser causa

de compressfui cerebral ? E>ta iniorrog .cao cxigo que subre ella nos
detcnli.nnos pur algous momciiLos.

*

Du respustu aflirnialiva ou nao, depende a ju tilicarao ou a
repulse de uni moio Iherapeutico encrgico que lein sido objeclo de
longa contrciversia : o trepano. Cumpre, portaiito, adquirir uma con.
viccao firme a respcilo.

Scires, trepanando um oao, abre o seio longitudinal supe-
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fecha immcdialamentc o orilicio c dcixa u sanguc correr no
0 animal nao manifesto perlurbucao alguma.

alguntas Koras depots, oncoutra um vulumoso coa-
oa fcnda interlobar e oulro no hemispheric esquerdo.

nor,
interior do craneo.
Aulopsiamlo-o
»ulo sauguineo
Do qno ello couclue negando a accfio comprcssora dos demuiiamcntos
sangiuncos.

Mulgaigno procura corroborar cssas experienoias dando-lhos
mais prccisao: injecla no craneu, per uma pequeua ubcrlura feilu
fin suas paredes, quaulidades relativamettle enormes d'agua. Pcla
aulopsia cncontruii o liquido iitjcclado ciu lao pequena por^ao, quo
nao puderia ser causa de coiiipressuo. 1- conclue: « a nccessidadc
do trepano como raetliodo curativo da campressao cerebral produ-
zid.i [ielos derramamentos sanguineus e um orro depl(travel, quo
ainda faz uumcrosas vidimus ».

, no enlretanto, quo a affirmaliva lao absolula do
fraucez, sera tuo deploravel cm sous rcsulladot pra-

a allirmaeao cm coulrario. K ainda c sempro a olerna

Acrcdilamos
erudite cirurgiao
ticos como
questiio do mar c abmar.

Antes dc lutlo : o ccrebro dos auimaes (cites, cocllios, etc.)
que serviram para suas experiencing, offoroce differences dc orga-
nisarao retalivameute ao hamom. Iloudo a reserva em deduccoes ri-

*

gurosas.
Denials, em suas cxpcrieucias, o derramamenlo fui tenia c gra-

dualmenlo foito; c, subemos, uessas romlicOos u ccrebro tolera-os
perfeitomettle. Todos cunheccnius a murchu tenia e gradual dos Inmores
intra-crancanos, os quaes ii(to pcrlurbam u ruucchmalismo cerebral
seniio quamlo postcriormentc assumem gtnodes dimensoes. Ainila eslc
anni), auLopsiando um individuo quo sucumbira ua eulermaria dc
cliulca medica com uma pneumonia, euronlramos na abubada do
craueo outre a dura-matcr o o craneo uma exlcnsa colleccau sanguiaea.
No entretanto, durante a vida nao mauifeslara syinplomas de com-
pressao cerebral.

Cumpre notar tarnbcm : Serres fez derramar no craneo, o
sangue fornecido pelo seio ila dura-matcr ; Malgaiguc injecla agua
siniplcsnienle. No primoiro casu, o sangue vcuoso, liquido omineule-

M

I

J
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meiito lluido, nfio cxerco o mcsmo grao tie coinpressao que a sangue,
exlreiuamculo coagulavel, destribuidu poks artcrias.

Na scgunda experience, o liquido aquoso dill'lliide-sc com muila
faciliilade e e rapidamenlc reabsorvido ; o que justified sua auseacia
logo upoz a injcccdo.

0 craueo 6 composlo do uma cavidade furmada por paredes
inexlcnsivcis ; e a razao lorna intuilivos os effeitos perniciosos que
ilevcm manifestar-se, quando uma arleria ou vcia rompida, fizer ac-
cumuiar nessa cavidade, uma quanlidade rapidamente abundanle do
sou COII loudo.

E para eonlra-prova : alii estiio registrados factos numorosos
o bem observados do ccssacuo com pick dos phenomenos graves de
lompressao, coiueidindo com a subtracao do liquido compressor.

Por eslas razOcs juslificauios a exisleucia dos derramamentos
SQDguinaos como elemeutos eliologicos da comprossao cerebral .

V symptornatotogia da coinpressao cerebral pelos derramamentos
sanguineus iiilra-craneunos, varia segumlo a sede, a extensao, a quan-
tidado e ta inborn a qualidadc do agenie compressor.

Muitas vezes i mascarada jiela comniorao, conlusao cerebral, etc.
que frequenlemonle acompanliam-lhe, diflicultanilo o mosmo impossibi-
lilamlo o diagnoslico differencial. Torna-se cutao necessaria tnda a sa-
gacidadc e intelligeucia do cirurgido afim de presumil-a amis ou
roenos provavel.

Em genii os signacs iiidicalivos do sua cxisteucin, manifes-
lam-se lardiamentc ao accidenle ; visio coino o derrainamenlo vaese
razendo lento n progrossivamonto gradual. Podc mcsmo passar-sc se-
manas e mezes scin que pheuoineno ulgiim anomato denuncie a sua
existencia.

J. L. Petit referc a historia do um individuo que recobondo
uma contusuo sobre a eabeca perdeu immedialamenle os senlidos ;
curou-se e voltou para o sou traballio onlinario, sem miuca mais
peusar no accidents. Ties mezes depots, lorua-se preguicoso c com
invencivol tendencia ao sontno, levanlamlo-se larde e nao podendo
resislir aos mais leves exercicios ; depois c alacado por agikcao,

n
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ranger iln dentes c moire em coinmlsOes ; lenrlo sido traindo por
mna atTcuxiio venalnosa.

Pe!a aulopsia cnconira-se em nm dos hcmisplierios do ce-
rebro grande {juimltdade de materia sangainblenla c ichorosa.

Se o derramamento faz-ss abundant^ e rnpido os symptomas
manifeslnin-se immcdiatameule conscculivos ao actfdenlc,

Apparcco entno o coma mais ou men ns profondo e sempro
progressive em stia tnleosidado. Ha pallidez da face, depressao cir-
culatoria, pcrturbarOcs para um ou mais scntidos. As pupil lus estao
flxas c ddatadas. Se o dcrramamenlo 6 abundnnle, a insensibilidade
torna-se oomplota. 0 veo do paladar paralysa-se: o ar pnssaudu
por alii produz esse ruilto dc eslerlor, essa respirncao lao carucle-
ristica da compressao cerebral.

Sobrevem entito a paralysis unilateral do eorpo : a hemi-
plegia. signal quo nos da a nocan mais oxacla solire a sodo do
derramamento.

« ( 'apitc vulticvnii impotentes Huntllyppoerates j;i dizia :
si in dexIris liierit rulnus. in sinistra parte ; si voi'o in sinislris, in
dextra )>. Mais tarde Wasalva, obsorvandn mais alien lumen to cslc
signal, elevou-o a categori . i de um symploma palhognonionico
nas a (recedes eerebraes. Ctunpre nolar, essa parnlysiu opposla
falln algumtts vczes, rarissims '6 Verdade, apparecendo do mesrao
ladu do cercbro lesadn. Os aulores appellate para a augends do
Ontrecrusainento das fibras aervosas raotoras, com expliratjao dessa
anomalia. E’ uma hypolhese verosimit sem dtivida ; mas quo ainda
nao foi sanccibnoda pda observacao anatomica minaciosameute
feita no cadaver.

A hemiplegia opposla e porlanto, na quasi infinite maioria
dos casos, um signal de valor somoiolico capital para o conlioci-
meuto da sddc da lesuo cerebral.

Algumas vezes a rcsulurao geral dos membrus didiculla o seu
reconiit'ciinoiilo. linlan oulros signacs distiuclivos nos nuxiliam na
duvida : o desvio da face e da pupilla para n ladu da lesao ; ou a
chamada hemiplegia vaso-molora. Com effeiio, tS a regra quo o lado
paralvsado soja <> mais quenlc. A applicacao da mao ou molbor
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o tliermoinclro revclara e?$a diflerenca ile lemperalura de mu lailo
para oulro.

Insistindo pela iinportanchi desse signal o Sr. Dr. Franca
nos roferio eni aula o seguintc farlo : « l.'in fazemleiro da Proviucia
do Itio de Janeiro, solTro sobre a caboea a violencia produzidu pela
quedu de uma aware derrubada a machado. Logo depuis lira sabre
a influoncia de uma commocao cerebral, a qual dissipa-sc uo Jim do
algura tempo, cedemlo lugar a uma hemiplegia isolada e rebelde.
Vein para a i.ukle e siibmelle-se aos ruidados do Dr. Christuvao dus
Santos. Esse ominculo rfrurgiao guiado unicamcnlc pela hemiplegia,
diagnostica compressao cerebral ; applica uma conk de liepano no
lado opposlo e faz promptarnenLc reslabelecer o doenie. »

Devemos precaver-nos contra a ctinfusao de uma paratysiu,
resullante de compressao cerebral,com a de origem medullar. Nosse
case a lesao do raohis on medulla dissipam a duvidn.

A’s vezes apparccem couvulsues no lade oppostu no hemi-

>-

plegieo.
Saucerolle, em sua justsimente eelebre Memoria apprcsentaila

a anliga Academia do Cirurgia, dizia ;

esUi pnralysuda,
uma parte do corpo eslfi paralytica e a outra cm convulsQes, o fdeo
principal da moleslia reside no mesmo lado eonvulsionado ; emlim,
sc ha convidsao de um lado sem paralysia do oulro o mat nileHa
o lado do ccrebrn opposto ao lado do corpo cm convulsfio.

Como so v<} o dinguostico da compressao cerebral polos der-
ramamentos snnguineos e extremamenie obsenro.

Os seus signaes indicatives nada lem de fixo, nada dc invariavol.
Essa dilliouldade do diagnoslico explica o conflicto de ar-

gnmcnlos, invocados polos autores cada um apprescnlaudo factos pes-
soaes cm garantia de suas opinioes tao opposlas sobre a patbogenia
« tratamento dcsta entidude morbula.

E’ evidenlo, diz muito bem Chassaignao, que embaracariamos,
grandemenle a tlierapcutica se na pralica exigissimos sempre para
applicacao das operates julgudas uleis ou necessaries, a ccrteza
complela de sua opportunidade: podendo resultar vantagens reaes

quamlo uma parte do corpo
a siSde do mat d na parte oppostu do corebro : sc
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e quando a villa do doenla estiver cm manifesto perigu, grandos pro-
babilidadcs de saccessu, juslilicam o sen emprego,

Aqui o CLinlLocitnento da sode do derramamenlo c o puuio
capital para t) fiuccesso da intervened cirurgica.

IDWizmonte, como ja livenios occasiao de notar , noda ha
ainda do positlvameate assentado sobns as local isacues cerebraes .

Torna-se cotao necessario an pralico n cxeroicio dc toda a
sun sagaeidade o ]>r1ticipalmenle do lode o sou crilerio ; observaudo
nuiliulosamenle lodos os symptomas, onpadeiaiulo-llios, eomparamlo-
Ihes. . . nliin de poder reunir a sen favor a maior summit de pro-
bubilidados o chegar lao porlo quanta possivel da verilade.

Tessas rondieOes, ainda quo se enganc, a sua oonseiencia
Heard abrigade contra censures inquletadores.

A marehn progressiva da moleslia , o coma, a respiracao es-
(eslorosa, e a hemiplegia com auscncia do rcaccao fobril, quantlo
cnglobatlos, constituent signaes diagnoslicos preeiosissimos.

A hemiplegia, nao nos causa remos do observar, « o mu is
important- - como indicative dc nma Icsao nsscslnda no ladu opposlo.

Excepluaudo-se o caso cm quo o sauguc csrorre por entre
os bordos dc uma fractnra, nui> e \ isie uni signal quo indique com
pracisan e cerleza sc o fluido demmmdo aeba-so no ccrebro, tt»
pia-mater, ravidade ai'acbooidiana ou enlre a dura-mater c os ossos.
Esla hypolhesc mesmo, nao e exempta de inccrleza, porque o
sanguc pttdc provir dos vasus osseos.

Kdo obstante vejatuos sc alguns signaes nos podom Icvar a
prosnmil-a : A resolucao geral, coma profundo, respiracao estorlo-
rosa, nos indicant tie prefereneia uni dcrramaiuonto generalisado
o mais abumlauto 11a base do ccrobro.

As porlurbuoOcs para os scnlidos = a amaurose, a surdez, ren-

uidos a ottlros indicios de uma tractura d.i base do oraneo, nos
levant a presumir coin muita probabilidude o derramamento na
base do cerebro dc prefereneia a abobada.

A cncrgia da violencia, a sua quantitlnctc, o eslado local do ponlo
violenLado: a ferida resullanle, sua direc?ao, a fractura, o euipas-

i

i
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tnmenlo o a Mr loral , reunidos ns eoramemorativos minuriosameute
oblidos, nos auxiliara efficazmento no diagnoslico differencial.

E’ preclso comludo lembrarmos quo o derramamento p6dc
asscslar-se no ponlo oppostn ao direclamonlc perculido.

0 proijnostico da compressuo cerebral , varia segundo as di -
versas circimislanrias de s6de, exlencao, abundnnrin e rondicties in-
dividuaes. Tanto mais grave quanto mais proximo da base onde,
so abundante c rapido, 6 prtmiplamcnle mortal.

(Jm derramainento eirrumsrripto na convexidadc do ccrebro
de um individuo robusio cm boas rondicoes do saude anterior , pode
ser absorvido ; o quo nao suecedeni , so generalisado, em um individuo
fraco e cm mns condieocs physiolngicas.

A cocxislcncia de uma forida exterior por onde o liquido
possa oncontrar facil esconmcnto, torna o proguoslico mais favoravel;
aggrava-o sobremodo a exlenrfio do derramamento, nscoudencia e du-
racao dos pbenomonos morbrdos.

Os accident© inflummatorios, quo tfio froquenlemento compli-
cam-lbe a marrba : a mcnmgo-encephnlite, a suppuraciio consecutiva.
vcm ninda fatulmcnte compromeltor a vida do doente.

I)uas condicoes principacs dominam toda a iherapeultta da
comprcssfto cerebral pelos derramamenlos sanguineus intra-cranennos:
fazer cessar a causa comprcssora, o premunirmo-nos contra us uc-
cidenlcs inflam matorios.

INao cnlraretnos mais na tao rontrovcrlida quostaa das indi-
cacoes e contra-indiragoes do trepano,

A accumuiaono do sanzue derramudo mi craneo e cm nosso
* tJ

pensar, dizern os autores do Compendium-, uma eausa poderosa de
acritlrulos immediatns o uma umeuca perpolua de accidentcs futuros,
contra os quaes sao ineflieazes os recursos da naluroza ; a verda-
deira indicarao consiste em dar a materia derramada uma via por
onde |iossa escapar-se: portanto, uao liesitariamos cm Irepanur im-
mediatameute se livessomos os meios de nos assegurar que um der-
ramamento extsle e assesla-se cm lugar accessivel. It' aqui <juc. es( d
verdadeiramente n diftimldade.

Seguimlo sempre o pareccr dos autores do immortal Com-
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pciniium, nao vacillaremos cm applicar uma coroa de trepano se
com muita probabitidadc podessemos sorprelieader o lugar onde silia o
derramuinenlo ; o sc. ainda mais, rcconliecer-mol-o limilado, superficial
o sempre acitna da base do c-erebro.

Para Cavorecer a absorprao do sauguo e
accidctilcs inflammatorios, prcscroveremus repuuso
moderada, icvulsjvos culaneos, dirivalivos sobrc o Litbo gaslro-iiites-
iiual e o medicatuciilo par excellent:ia aas IcsGcs do cerebro : o
Carloru.

remover a causa de
absuluto, die[a

IV.

Mmngo-FIUMLIALITE tranmiitua.

Kuglobamos sob esla dcnomiuacao commum a inflammania

mebio-meuitigiatia, porque cllu corresptmdc meIhor a observant)
clinica.

As relaeOes do contiguidado da viscera craucana c suas mcm-
Itrauas do cnvolucro, a uuseucia de svmpUjmas positives que indi-
quem o phlegmasia de cada lima dellas isoladamente e o que 6 tnais
a ideulidude das lesues anatumo-patbologieas, explicam a frcquencia
da siitnillambdade desssts dims lesoes.

Todas as oausas prodocloras de iraumaiismos sobre a cabcea,
podem original1 a meningo-euccjihaiile.

a consequcacia quasi fatal da conlasla cerebral, Corpos
eslraubos vlndos do exleriur, fragmeulos osseus deprimidos, uma
esquirolu deslacada da tabua interna, mu durramamenlo snnguiuco
coiislilueiii-lbe Clementes eliulogicos liabituues.

Pdde tauibeai succeder a iuflammacao dos cnvolucros cx tenu-
res, ou a cuimnocau cerebral violenla.

Suas losucs analomicas guardain muita unulugia com as quo
a uecropsiu revela para a iiieaingo-encephalile espontatica.

E’
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No anno passado seguimos a marcha dessa affecciio ora urn
acougueiro, quo occupou o leilo n. 16 da cnferraaria de clinica

cirurgica. Esse individuo, pemluraudo ura quarto de came, oahira,
pcnetraodo-lhc pcia orbita a ponla de ura gancho de ferro. Entra
para o hospital sob a iuflueucia de uma commocao cerebral a qual
dissipa -so
peiideules upresen tavam-se iullamruadas

robuslu

era pouco tempo. 0 olho olTendido e as palpebras corres-
e era exageradu protusao

para diautc. .No lira dc dez dias inauifesta-se a mcnitigo-encc|jhafitc»
quo zombandu da therapculica enipregada, matou o doente no 23.®

ilia do accideute. Vs alleracOes eiicontradas pela autopsia, podera servir
do lypo para a anatomia-palhologica da meningu-cucephulite traumatica.

Ella fui miiraciosa o magislralraente feita polo Sr. Dr. Pedro
c lidu polo illuslrado professor V. Saboia era sua prcleccao

r

A lineso,
no ainphithealro.

Dizia : « Exlrotniilade cophalica. Face era extreme pallida ;
palpebras caliidas ; no olhu esquerdo, junto ao angulo interne, ha
uni orilicio do burdos negros, cheio dc pus araarello esverdeado o
negro. Enltviibriudo as palpebras desso lado, observa-se : deslruicao
coraplela da cornea transparent, o ar penetra no interior do globo
occular que larabcra sc acha privado de seus humores. Na palpcbra
inferior ba outro orilicio, cuberlo de pus c coinraunicando coin urn
Coco purulentu da cavidadc orbitaria, siluado junto a paredc inferior
da urbita. No angulo externo o inferior da mesnia orbita encoutra-se
nma solurao de eontinuidado de 6 millimetres de diametro, pela
qual sahe pus du interior do craneo, para derramar-se no loco pu-
ru lento ju descripto.

a Aberlo o craueo observa-se congesliio intensa de todos os vnsos
uioningianos , na couvexidado do lobulo anterior do hemispherio
direito, ha traces esverdeados, diviilindo as circumvolucoes cerebraes
n indicaudu reuniao de pus nas anfractuosidades; na parte lateral
direita observa-se phenomenos identicos. No hemispherio esquerdo
tudo e normal. Itelirado o cerebro, encontra-so na base do lado
esquerdo adherencia anonnal das incningcas a raassa cerebral, e aos
bordos da sulucao do eontinuidado ossca da parcde da orbita ; dcs-
Iruida essa adherencia corrc desso ponto grande quanlidade de pus -
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« Na poreao anlero-inferior da prolnberoneia annullur ha
grande foco de suppura ;ao, estcndendo-sc pdas meniugeas para
o interior do canal racliidiano. Grande quantidade dc pus derra-
mado sob a nractmoide, rodeia o ccrcbello par lodes os lados ; aberlo
o quarto ventriculo fte-se saliir nova copia dc pus, misturado a
aeroadade.

No lobulo anterior do hemispheric esquerdo, dilatando-sc a
abortura pda qual corria pus, enconlra-se mn foco do tumanhu dc
uina imz, circumseripto por suUlancia cerebral onnegredda, tendo
cm sua porcao superior um orilicio pequeno, polo qual estabeltf
cia-sc communicacSo cam o veutriculo lateral esquerdo ; aberto cstc ,

assim como o direito, escapa-se grande quantidade dc piis concreto
que os distoudia cnormcmcntc ; a superlkic interna de audios <'
aYernielliado, eni raiao da congestAo dos vasus. No plexus cho-
roide ha grande turgencin vascular com aspeelo varicoso. lulcstinos,
figado, baco, pulmoes . . .relc., cooservam sua inlegridade anatomies. »

Estudando a symptomatobvjia da meningo-encephalite trauma-
tica . natla mcllior poderiamos fazer senao tramcrever cm sua Inte-
gra a nolavel dcscriprfio quo lho foi dado por Fullin-Duplay ;
6 uma analyse feila corn verdada e clareza invejaveis e mu resume
complete da marcha de todos os symptom as da phlegmasia cercbro-
mcnmgiatia :

Dans cello piiriodo, les sujccls
u’dprouvenl anoutt trouble fondionnel. Aiusi , il est frequent de voir
apris un choc sur la Ido, le blessfi un pou otourli , so relever,
reprendre son travail , vaqncr a ses occupations habituollos, faire dc
longues marches, sans que ricn vienne rtviler le travail phlegma*

sique qui s'accompUt silencieusemenl dans le ccrveau. D'aulres fois,
a la suite d’uno porto de Connaissanco pins ou molns prolongSe,
les individus, revenus a cux, sc credent gufiris, quand apparalssenl
les sigoes avant-courcurs de la meningo-ctirephulile.

La durde do cello p6riodo est variable, die ne ddpassc gufero
quinze jours, sauf dans les <us d’encephalitc circonscrile oCi elle pout
se prolongcr beancoup plus ; g^njralemont, die no dure pas plus
de trots a six jours.

I." Periods tie incubation.

\
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Colic pdriode peul manquer oomplolemcnl, el les sympltimes
de l:i phlcgmusie du cerveau solvent immudialetnenl ccux do la
commotion.

'2.* Piriudc proiomique.— Tantdl elle suceede a la precodente,
tanidt <‘lle soil immcdiatement la commotion ctircbralo, ou hien scs
signcs so manifesLcut alors que mix de la commotion ne sonl pas
encore entiiremeol dissipes.

Dans le premier cas, oprus un periods plus oo moins lon-
gue do calme trompeur, les blesses com men rent d devenir somno
tents, abultus, le travail lour repugns; its sc sentent faliguos.
courbatus, accusent de la c£pbnlalgic, de la pesanleur de l6le,
suitOut dans le [ joint oil la violence a agi, ou qudquefuis dans
un point diamelralemcnl oppose ; ils paraisscnl helieits.

Quelquos antres out, au contrairc, des ph6nom6aes d'exci-
talion, ils dcvicnnonl ini patients, maossades, bargtieux, sujels ,1 lies
mouvemenls do cob>rc ; ils sc plafgncnt do verligcs, d 'etourdisse-
menls, de litUemenis d’ureiile ; lour sommeil, parfois nul, esl son vent
agile, truubld par des jpdvasserics, des cauchomars; qnelqnes-uns ont
de nuustfes, des vomissemeuts.

Dans certains cas, enlim, on observe quelquos convulsions
passagores des muscles dc la fact1 ; il y a dos rnuniiillemenls, des
eiigourdisscmcnls dans un memhre, ou bieu les maltules dprouvcnl
des cramps, des roideurs insolitcs el fugaces.

Les sigoos prdmonitoires dc la [nemngo-cncephalile peuvent
so moulrer alors que ceux do la commotion eiMbralo n'utiL jias
encore dispurn. Ainsi, le resserrement d’uiic seule on des
deux pupitlos, 1’apparition du strobisme, la sensibiUt6 d'mi! a la
lumierc, quelquos convulsions, 1’elevatioa du pools el do la tempe-
rature sont aidant d'indices que permeUraient do soupeonnor le debut
d’uno inflammation du cerveau i1 des ses onveloppes.

Quaud il y a lesion du cr&no ou dos parties modes, certains
phonomenes morhides locaux qui $e passeat du cdle de ees parlies
peuvent encore mettre sur le voie. Ainsi, quaud les plaics du cuir
chevelu sc sfechent, palissonl, deviennent lividcs, que les bourgeons
charnus so fletrissent, que lo pericritne se detacho, que 1’os a mi

12
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dcvictiL tcrnc, jaun&tre cl d«Spoli , on a toul lieu du cruire a.

1'invasion de rcnfC|ihalo- mfiningite.
3.* Periudo d’invasion . Qu’elift ail ole ou non prucudue do

deux periodcs quo nous venous d’esqiiisser ou de Time dellcs si'u -
lement. la meningu-eiicepharotc prosenle plusieurs formes de debut.

Tanldl el fort souvcul, ou vuil les symplumes de la periode
prndrOmique prendre plus de con - istance cl s’accentuer duvantage
par rapparilion de quelqucs nouveaux ph$nomfeiics quo nous n'avons
fail quVimmerer el sur lesquels nous aliens bieninl revenir.

Ainsi , dans certains cas, la cepbatalgie devieut plus in louse
et plus opinealre, ou se monire si cllc n'cxistait doja. L’intelligence
s'allere de plus on plus, Ic blesse reputld moins fdoiletncul et tDOins
juste amc questions, ou bicn it le fail avee uno mauvai.se humour
evident® ; les interrogations qn’on !ui fait subir I'agaeeul, lc succx-
client et provoqueut des mouvcmenls de colfcre ; ses iildes so
ironbleul , cl bicnlot il esl e» proio ;i un dulire queiquesfois
calme, mais plus souvcul violent.

Les malados deviennont agit&s, lcur peau ost chaufi souvent
sudoralc. la face aninuSc , les yeux brillauts, le puuls pleiu , dur
et frequent . En mAmc temps apparaissent divers autres phuuumbnes

5

patliologiques.

TautAt, ce soul de convulsions generates, mals plus souvent loca-
Itsecs a une eotft du corps, a un incmbre, a uu group® de muscles;
ces convulsions revAtent parfois l’aspect epileptiforme ; tantfit olios
se borttenl a quolques grimaces de la face, a quelqucs eotilorsious
do la bundle. Elies peuvent, attoroer avee do la contracture uu so
muDlrer en intone temps quo celle-ei ; il esl common, cn eifei, do
voir agile des convulsions spasmodiques le membra supericur qui uc
pout Stro {ileudu qu’ati prix d'efforts plus on moins violents.

On trouve souvent aussi, do [‘exaltations de la sensibility de
divers ttrganas : hyperesthesia do la peau, sensibililo cxag6rec do
t ’ffiil a la Iumlire. On a contaslA parfois ii nolle periode du nystagmus,
cest-a-dire, du trcmblemeut involontaire des yeux, do la deviation
canjugufec de ces intones organos avee rotation de la tfite,

An lieude dobuler par dcs phenomeues d’excilation, I’encfipbalo-
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ii)6uiugile manifesto quoi* jnefuis sun invasion par I'accroissement
progressif ties symptdrncs do depression qui caractcrissent uue ties
formes tie prodromes qui nous avons signatfes. La somnolence fail
piece a un elut semi-comatoux, puis a mi coma plus o ii nioius complet
qui peut durer jusqu'a la inurl, ou titre remplace par ties phenomfenes
convulsifs on paralyliques on enlin cxislcr simullaneincnt aver ces
indues tiesord res fouctionnels.

D’aulres fuis, c’csl tout dun coup, sans prodromes, un temps
plus on muins long upres lour accident, quo les sujets (oinbent
soudainement privfcs de sentiment et do nimivetuenl, lanltU paralyses
dun niembre ou il 'mi edit* do corps, tan bit affects de convulsions
avec uu sans contracture.

Nous Irutivuus, eii!iu, ocrlaincs formes tic debut duns lesqtiellcs,
la connaissauce el I'intelligencc restaul inlactes, rtiemiplegie ou la
contracture soul les premiers plifmomenes par iesquels s’annonce la
pblegmasic certibralc.

{ .' Peritide d’dtat . La marche ultericure de la numingo-
cncepbalite confirmee, n’est pas moins variable quo son mode de debut.

Duns un grand uombre de cas, les phonomfenes d’cxcitation
iuiliule acquierent leur sunimum d'intensiltS, les blesses soul agiles,
furieux, a ce point, qu’on est oblige de leur metre la camisole de
force ; le pools devionl de plus en plus frequent. 11 est ( res-coni-
imm de voir a ce moment summit' ties frissons sun is tl ’inic exa-
cerbation dans le mouvement fcbril ; ces frissons, |iour beaucoup
d’auleurs, indiquant ['existence d un travail de suppuration.

A cello periods d'exuUation foiietiunnelle succede une piriode
tie collapsus ; le tlelire devient moins violent, ou cesse meme Lout
it fait, t’intelligeuco peui reparattre quelques instants, mais ce soul
gdueralemenl des phenomfmes comulcux qui rcmplacent le delirc.

Cost vers cello epoquo surtuat qu it est common de voir
apparallre de I 'homiplogie ou ties paralyses plus localises. A ce
moment aussi les sphincters [terdent leur lonicite, les pupilles sc
tlilaleul, les maliercs fecales sent rdoutios si dies sont solides, ou
sochappont involuntaireiuenle si dies soul liquidcs. I n l i n e s'icoule
de la vessie suns quo le uialade en ait conscieoce, et impregnaut
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le blessr aiiisi que les linges qui I’environnent, cite donne naissance
ii cctte odour particuli&ra qu’on a comparte, a celle do la souris.

Los malades, plunges dans un coma dunl rien no pout Eos
tirer, portent souvent automatiquomont la main a la parfie do la
Iftle qui a tile blessile, la peau e$t rouverte d’utn; sueur visqucuso
ct gluaiitc, la langnc so s6che, le pouls deviant filiforme, la respi-
ration irreguliurc, enlrecoup6c, souvent stertorouse s ontin la morl
survient au milieu do raflaisseoieut le plus ccmplet.

Clvez certains blesses, les ph6nomines d’excitolion penvent
masquer jusqu'u la fin, les signes do depression du debut vont
toujours croissant, cl la morl arrive an milieu du coma, que <:c-
lui-ci ait et6 ou non preceild, accompngn6 on suhi d'homipliSgic
el qu'a la paralyse se suit ou non joiute do la contracture.

Dans une autre forme, on veil les phenomimes convulstls el
d61inmIs allorner avec des ph6nom6nos comalcux; il cst om elfet
assez commun d'observer cettc succession irreguliere el cc melange de
signes d’oxallaiion el de collapsus dans la mtmingo-eneeplialile
II n’ost pas rare non plus do voir I'intelligenco, d’abord elciulc, repa-
raltre au milieu dc la tnaladic, puis so iroubler de nouveau cl faire
place a du delirc ou a du coma qui (ermine d'aillcurs presque lou-
tes les formes d'euc6pliulites morielles.

Dans certains aulrcs cas, les sujets ne presentenl ni contra-
clures, ni convulsions, ni lievre, ni paralysis, ils tombent dans le
coma et dans un dial de resolution general, au milieu duquel ils
succombcnt promptement.

11 est. enftn, certains cas rares, dans lesquels 1’inflammation
du cerveau ne s'est rdvoice pendant la vie par aucuu stgne qui
permit d'eu soupcoimer 1-exisUuice.

Appareccndo, na maioria dos casos, (3 a 8 dins apnz o acci-
dente; ella pddo no entretanlo variar, desrie a forma fulminante que
mala cm 21 on 48 boras, ate a forma que Iiauchet denomina chro-
nica, manifesUmdo-su 15 dias, urn tuez e as vezes muito posterior-
monte ao traumatismo. Ja o immortal A. rare, notara que, mesmo
100 ilias depois, ella podia sorprebender o individuo victims de uma
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viuloncia sobre a cabana; sem qua apparenlomente nada u fizesse
presuppdr.

0 diaijnosiico du meningo-encepbalite traumatica, quando iso-
Iada de coin[ilicacOes. e cm geral facil. A. riolenciu da react;ao :
febi'c intense, anima^Ccs da face, dclirio, vomifos, etc. ; subrcviuda
mate ou menus lardiamente no accidente, caraclerisann-n’a francamente.V

Ihvendo, porim, cumplicacao, obscurece-se o diagnoslico.
Assim a cuinmuciio, a eompressao pudcin mascaral-a, impontlo-se
por seus symptomas. DilTmiiQa-se dcsla peht reactao febril e pela
cxisteueiu de plfenomenos de oxcitarao do preforencia
daquella, per ecu apparecimenlu tardio
lumas.

a dcpressao ;
e inuretu ascendetiLe dus sym-

A erysipela uu fieimao do couro rabelludo podem , appresen-
lando phenomenos gcntcs identicus, dilficuliur-Lbe o rcconhecimento.

iNcsle caso as alleraruus tocaes
noslico differencial , Cum effeito
floimao as modificafOes no estado local da ferula precedem ao appti-
recimetUo dus symptumas geiaes ; sendu pur urn posteriores a explusao
da meiHiigo-oocophalite.

Sc, cornu acontece algiunas vezes, a Mflanimacao dos tocidos
exlcriorcs propuga-se us meningcas e eerebro, existindo simullauea-
mente, o diaguostlco differencial torna-se extremamenle diffieil. Outras
vezes e principa[monte quando a manifestacio da phlegmasia intra-

faz-se aiuito tiirdia , pude sc:r doploravelmente confundida
com ccrtas ;dFen;des indifferentes au traumatismo anterior.

J - L. Petit conic quo pur duns vexes olle delcvc a mao do
cirurgiao promplo a trepanar cm ura cast) do variola e donLiqfio diElicit.

0 cirurgiao devera ticsle case informar-se inimioiosanionto de
todas as circiimstandas commemorativas do trauma tismo, podendo assim
com mais probabilldade relapionar-lhe os symptomas aoluatmonte ob-
servados.

sorveni dc muitu para o ding-
jii Jizcmus notar, na erysipela on

era[mana

No pnmeiro periudo da variola, o diagnoslico differencial 6
quasi irupossiviil, peto que com extrema fueilidade podemos set levados
a uma therapeulica imitil c desaslrusa.

0 grau do calor rovelado pelo iliermomotro, cunslituc aqui uw
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eloiacnto differencial tin grande valor : A dliivaeftct da colutnnn thermo-
metrica acima do 10', decide a favor da fobs-r exanthematioa.

0 illuslrado professor dc rlinica mcdica dcsta Facoldado,
lallando o anno passado sobre a moleslia quo nos utrupa , citou dons
factos eta que esse signal conBnuou brjllmntemenlo o sen juizo
diagnoslico,

A confa&o com os symplomns da denlidto ou do vermes
intestinaos, sent fadlmente obviuda [tor um ex,nru* atlento,

Alfcin da menor iolensidado dos phenomcnos morlridos, o exams
(Jjrcclo da bocu e gengivns, no prim dm cast) ; a expuls&o anterior
dc venues c (intros symplomas caracicristieos da cxisteiiGia do pa-
rasyta intestinal, no seguu In east) : lazcm desapparccer a causa do
erro.

Enflu, diz mttito judldosameiUo Ndlaton: «Tonies lea descriptions
de l’encephalilc Irawnatique prdsenteut tine confusion inevitable, qui
r6siiit(i dc I 'cxtrcme tlivorsite des symptotnes propres a colie affetdion.
C' est ainsi qnc nous verrons les pheiuimbnus morbitlos, pour aitisi
dire les plus opposes, se preset)lor rln’7. lo mAmo sujcl. C'est lit
ce qui orapSche dc reconnattro un groupp* do syinpMmes rrancherneni
caracldrisliqm's cetlc affection el do porter un (I iitgn pstique certain.
Les differences quo nous venons de signaler, tiennent sans duuto a
des dials differens du cerve&u el > lo ses membranes, it la coexistence
de I'tnllanimation dans 1' un et dans 1’auIre, a la predominance dc
la phlegpiasic dc I’une tie ces deux parties, au lieu qu’ells oecupc
spGcialenient, etc. etc. . . - , route* rjtom qun la pensile permet if’
entreDOtr. et snr tcsque.iles la science nc*l paint enrorc fails.

Sc, o que {• a regra, a phlegmasia (ermina-se pda suppu-
ra<jfio, a scena morhida transforma-se : Acs phenomcnos dp: irriticao
do periodo iiUlnmmnlorio auocede a deprossao rnrebnd produzida pela
compressao da materia abcedada. A febro deeresce, o dotirio acalma-se,
apparecem calafrius irregala res o coma cm sua mareha progressi-
vamecte ascendente e entao o symptoms predominanlc.

0 corpo cobre-se de stior fria e viseoso ; ha iiieontiiicncia dos
spbinctercs da bexiga e recto, domic a sahida incooseienle dos re-
siduos por ahi naturalmenlo excrclados ; c enja mistura, mancbamlo
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o Iciiu do doenle, da a razaodessc dioiro dc ratojinolado por Lallc-
manl.

Reconhecida a exisloncia da materia purulenta, apparoce a
queslao capital do succosso na therapoulica a cmpregar : saber so
o dcrramamonfo dilfunde-sc ou circumscrevo-se.

Inf lizmonle nuo dispomos dc ncntium signal positive) quor
nol-u den undo.

Kiiumcrcinos os monos i'atliveis : S o u s plienomenos nervosos
(coiilracluras, con vulsOcs, puralysias, etc.) sao pouco c-xlenses, ha
probabilidades a favor de uma cullccnao limitaila.

Sc. polo contrario, a rcarniio violenta, succedo bruscamente
uma dcpressiio gcueralisada : coma prufundo, parnlysia geral ; as
probabilidades sao a favor da difl'usau do dcrramamenlo purulento.

So prcseiifiannos a manlfestacao simultnnca dos siguaes pro-
pri< s da iiillummacao e da abccdacho ; a presumpnio 6 a favor dc
man coUeceao sangulnea fjue suppurou.

Os sigunos locaes sen’cm -nos dc auxiliares monos infieis
para o rocouherLtnouto da sede do pus.

0 coniicdmento exaclo do pernio porcutido, o em pastamento
(Bdomaluso, a ddr limitada a ossc punlo, u descollamenlo dc pc-
riostoo o a mudaiiQa dc cOr dos ossos, conslilucm-lhc signacs de
alguma imporlancia.

A suhida do pus por enlre os bordos do uma fraclura 6 u signal
quo mais segurammite imlica limilarao do derramamento purulonto.

IVdl dava muita imporlancia a disjuwrao das suturas, prin-
cipalmctilo quando outre
espunjosa o exccssivamcnle dolorosa
lesao inlra-craneana circumvistuha. Os aulorcs do Compendium con-
tcstain a imporlancia pralica dcstc signal.

Uaudons dizia : « J’ai loujours remarque quo toutes tes fois
quo la lamina interne des os du crane dtait baigndo par des ma-
litres purulonls, sciure do 1’os, rougflatro d’aburd , prcnail peu a peu
une teinlc d'un jaune vort duo i l'imbibition du pus dans le lissu
arSoliiiro. Si ce signe cst constant dans la pratique, come j’ai'lieu
de croirc, on concoit lout lo parti que’on peut en liter. »

sens bordos proominava uma massa mullc,
ao taclo, como iadicaliva dc*
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Sc, cuincidiudo coin todos esses signaes, a dura-malcr ilenu-
dada, apresentar-se disleiidida, reuilente, colurida cm amarello es-
verdeado, e sabre lodes, exislindo o mais imporlanto dos tgnaes do dcr-
ramametilo parcial —a hemiplegia, as probabilidades lendem ucerteza.

A nicningo-eneeplialitc 6 o accidentc niais grave das lesfles
Irauinalicas do cerebro; a morte u a sua tcrminaijao quasi fatal.

Teraiinando-se ua immensa maioria ilos casos pcla abcedacao,
a morte 6 inlinitaroenle provavel se o cirurgiao nao inlervem fnzemlo
evacuar a materia dcrramada.

Km casos cxlremamenlo raros, olla, cedendo ao pudcrio da llic-
rapoutica omprcgada, pdde resolver-se.

As vezcs a crysipela do couio cabclluilo, uina gastro -onterile
iutercurrente auxiliain sua resolucao.

ixmiprchcndc-sc: a inflammacao localisada na coavexidad e
do cerebro sera monos grave quo a dilfusa on assoslada na base; a
difTusuo dos phcnomenos morbidos e principalmeule sua persistencia
mais grave quo a limilacao on pouca demora desses mcsnios phe -
uomeuos.

1

A cura esponlaaca dos abcessos inlra-craneanos e um facto
rarissimo A eliminacao da pus polos inlerslicios do uma f/aelura,
atravcz de uma fistula das parades ossoas, o seu esvasiamcnto
pelas fossas uazacs o ouvido ; sao factus quo, liraudo toda sua im-
purtaucia da raridade de quo vem acompanhndos, nao nos devom
alentar cm illusorias cspcrancas

0 tratamonto da nioningo-enoephalite traumatica devo scr
dirigido com toda proniplidao e energia.

No pcriudo intlammaturio, quamlo os symptomas campoam
cm toda acuidudo, apparece iucoutestavel a indieacao para a pblobolotnia.
Nestas circuinstaucias, J. L. Petit derramava saoguo com abundan-
cia e ousadiu mosmo. Kilo cila o caso de um joven senhor aquem
tratava de uma moniugito consoouliva a qudila do um eavatlo :
« Deux ollicicrs de saute, du nombre de ceux qui s'eliivcnl meins
par leur savoir quo par leur politique et lour bassessu » oppunham-
se a uma scplimu sangriu. 0 grande cirurgiao desprezou a fmgida
dcditacao, sangrou e salvou o seu doenle. Estc facto, diz Vidal

-1
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de Cassis, mostra o pratico cm uma dc suas in a is bellas iuspira-
cues.iP

Quamlo u violencia dos sympfomas o principalmcute as con-
iJicocs individuals; cxigem-lhc, as enussoes sanguineas sorao prati-
cadas dims cu Ires vexes per dia, c bruscamculc copiosas ; porquo
a experieiieia mostra que as largas deplecmcs sanguincas sao mais
dDcazes conlrab progresso da phlegmasia cerebral, que as parcialmeiUe
repolidas.

A frequoucia, dureza, ampliilao do pulso e a energui dos
baliracnlos cardiacos indicara sua rcuovacuo, on abstengao no ease
contra rio.

A saugria local por meio das sanguesugas e empregada
com vantagem ; uilo nos doveremos esquecor nniica que os amieiides
scrao nomerosos « permsnentemeate applicados.

Os derivatives sobre o tubo gustro-uitcslinal : sulphate de
magnesia, o aloes, jaiapa, scammonjia e sobretudo os calomolanos
(tola sua accao olertiva sobre as mombranas serosas, os cl ysteres
purgatiros c exci Unites, sao onlros faulos meios therapeuticos de
rccouliedda ellicacia.

0 lartaro cm doses rnsorianas ou cm hvagem 6 o medioa-
mento quo nao dove SIT esquecidu muica.

A applicable de um largo vosicatorio sobre a cabeca, trans-
formando o court) caballudo em vasta superftcio vcsicanle, 6 as
vczes um mcio realmonto hernioo, fazendo abortar os accidontes
cm algumas koras. 0 sou omprago ja tlou ao Sr. Dr. Torres,
llotneni dims de suas mais bfilhautes victorias na cnforma ria de
cliuica mcdica.

0 iflustrado professor segue enUio uma practice cminente-
rnente racioual ;

Faz raspar os cabollos, upplica sobre todo o couro cabelludo um
podcroso emplastro cpispalieo, o cura a fevida resultuute com po-
mada mercurial. Obleiw a accao dcrivaliva do vesicalorio, o, o quo
c mais, um albmuiuato mercurial quo muUo favorece a absorpeao
dos productos plasticos.

Este prcceilo cucoulra algumas vczes resistoucias quasi in-
is
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suppcraveis cm sua realisactio. Raspar, por cxemplo, todos os cabel-
los do uma moca , do uma creanca e alii applicar urn vesicatorio «

proceder quc nao dependcra unicamcnle da vontadc do cirurgiao.
Knlao die, ulilisando-se do sua autoridade c suffocamlo mcsmo

o sou enlliusiasmo pela eslhelica foniinil uu sens senliinenlos do
compahiio para esses pcquenos sores, devcra procurar veneer as
reluctnucias.

um

0 successo do cembalo p6de componsnr-lhn os esforcos.
So, porfrn , as rcsislencias forem insuppernvelmenle invcnciveis

a sous consclhos, o pralioo tom o dircilo de abster-sc. Nusso dcver
commum, dizia Velpeau , 6 mostrar aos homens o que melhor convtim
a sous males e esdareoel-os sobre os perigos a quo dies sc ex poem
nao subroollendo-se ao romwlio convenienle ; mas lica-llios o dircilo
dc fazer ou deixar do fuzer aquillo que nos aconselbamos.

Os lopicus refriger.intes: capacele ou bcxigu dc geio, o elher
dcrramado continuamente sobre a cabeca, sao dc inconteslavcl cffi-
cacia quaudo convcnientemente cmpregados.

So devemos preserevel-os, quando podermos eonlar com a boa
von tilde e nunca iiircssanlo euidado das pessoas cncarrogtulas dc
sua applicaeao. lilies produzem uma sideracao local niuilu favornvel ;
suspcndidos, aiuda que por momenlos, provocam uma maccao Icrrivel.

E’ raro comtudo que, nao obslante toda cnergin do trata-
mento, possamos fazer relrogrfldar a molestia ; a qual, proseguindo
etn sua marcba invasora, vac tcrroinar fatalmen lo pela suppurariio.
Enluo o esconmentu artificial da materia derramada 6 o unico meio
de sostar a morte.

Apparece de novo a etarna qucslao das indicacocs e eonlra-
imlicacoes do trepano.

II ne s’agil pas lanl de rerhcrcher si l’operation esl ou n'est
pas grave el hnsardeux (pie de dtilcrminer s’il y a d ’aulres moyens
plus efficaces el plus stirs ii employer centre une collodion purulente
intra-cranienne. S’il n’y a pas, et esl noire conviction , il faul subir
la nticessitti, quelque dure qu’elle soil, et recourir au seal moyenqui
offre des chances dc suc^tis quelque, incerlaines quo paraisscnl celled.
« Nihil interest prwstHum nn softs luUtm sit quod unicum est , »
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Lc danger iruuleurs vcmml beaucoup {tins dc la maladie
mi'mc (|ue de l'uporulion, la consideration dcs suites no sum ail ar-
rflter le cliirorgien. L’todicutiun est ici plus furmelle qua dans los
cas d’epanehoments sanguins. parcc qiTub&ndonno; aux forces nalil-
relles do I’organisme, ccs rierniera oal i.lu meins qmdques chances
d’etre risorbes, tandis quo ccux quo nous occupant dans cc moment
tte laissenl pour ainsi dire aucun espoir. Telle esl done la position
du blnsse qua, s il lui resto peu a nt;endre on subissiml 1’operation
il a d’autre cdlo tout a craindre cn nc In suliissanl pas.

Itaseando-nus uestas tao eritertosas palavras dos autores do
Compendium, e, gutados polos signacs quo uus indicant cum grande
somma do probabilidadcs o lugar tmde silia o dcrrainaraenlo, nfio
hesilaremus na Jpplicacao do tuna rurua da (rdpano.

Nestas circtttnstancias, diz iVelalon, eu nao censuraiia a ou-
sadia do cirurgiao, tpic tivessc perfurado o craiiao ; aindtt mosmo
cahtado sobre um potato different:: daquclle undo so nsseslu a col-
lecciio puruleula.

Sera prcciso dizer quo os derrainamenlus dilfusos e os uccu-
mulados na porruu basilar contra-indicant o trepano ?

Sc, lerebrado o osso, nfio eaconIrarams pus; c sc arnda, a
dum-maler a presenter as altoracoes ja notudus coato mdiealivas do
abeesso . . . . fendcLa-facmos sem hesitacSo,

+

Ainda mats, inciseda a serosa cerebral c uao enconlrando
piis ; os stgnaes indicalivos da rollccrfiu puruleula pcrsislimlo beru
claros e bem positives. . . . nao hesilaramos lambent : peuelreinos
com o bisluri no interior da substancia cerebral.

0 facto dc Pupuylren falla bem alio a favor dcsse precede.
A tiraidoz de Lopeyrooie c Uaissonnouve, ettlrc oulros em

idcnlicas cond trues, roubou-lhes successo igual ao do immenso di-
alador da cirurgia franceza.

i

r

!

r
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V.

^aitlnilw tonseottUNM.

Us diversos accideules quo podem nunifeslur-se cunsoculiva-
inciito as lesoes traumaticas do cerebro, nao so amoldam a uma clas-
sitieacao rigorosa.

I’orcados a gmpul-os do nm modo mais on menos Itoinogcnco,
nos os divideremos cm : accideales da intelligeucia, da scusibilidade
e molilidade, perlurbacoes do oerlos scnlidos e do cerlos apparclhos.

Acriticittes <lu tntclU'jericia.— Na - ' parte do nosso trabalho
transerovomos duas observances em quo o iraumatismo iufluencion fa-
voravolmeule a viclima ; na primeira, fez dissipar uma enfertuidade,

tia genoralidade dos eases incuravol ; na segnoda, fez reviver as
raculdudes inteltoctuaes uiiteriumieule cntorpecidas.

Sau faclus simplesinente rocreativos, sobre os quaes nao nos
devemos demorar.

Estes aecidcnles consistent gerulmenle em perlurbaeOes variadas
o mais ou uieiios persistoutes das laeuldudes inlollecluaes: Transformacuo
da carueter, habitus, aHeicOes ; imbecilidade, idiolistno c mesmo alie-
nacuo mental. A perda do memoria do cerlos lugares, de certas
cireumstuncias quo precederam uo accidenle, c algumas vezes no-
lada. .Na seguiute ubservaenu, pcrloneente a Larrey, boove perda
dc nomos proprius : Em Waterloo nm soldado e ferido sobre a
froule, eonserva integridade de lodas suas faeuldades a exeepcao da
memoria do nomos pioprios. Admiradur enthusiast! do grande cirur-
giau franco/, e subre quern diseursava nos termos os mais repassados
ile gratidao ; deserovendo mesmo sua physionennia, sen porle, etc., no
cnlrclaulo, quando purgunlavam-lbe pelo sou uoitio propriu respoudia :
« M. Clidse. »

Outras vezes sau perlurbacoes exquisilus: (iossclin tratou urn
ingle/ u qua!, cabindu do uma cscada, upresentou-se por 8 dias
cm estmio de commocao ; rceuperaudo ootnplelamente os soutidos
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15 dias depots, Tinha, poriim. a mania do otirinar conIra as para-
des do sen rjuarlo, suppondo cstnr na run.

Phenontenos insolilos silo aitida revdados na seguinte obscr-
de Calmeil, eilado por Dufonr : I'm honiein solTro umvarao

traumalismo sobre a regiao parietal csquerda, com fraclurn oxposla
resullanle. Cura. Algum tempo tlepois, sobrevdm delirio furioso,
agitarao extrema. A mao comprimindo forlomonle o tecido membra-

lu

noso quo prologia o cerebro etn substlluieao a sou envolurro ossen
subtrahido, fazia cessal-os oomo par encanto e tudo voltava as
eomlicocs normaes.

0 Sr. Ur. Fralira refere um facie nqo monos curioso :
Um uegocianto da prarn do Ilio de Janeiro, estando cm

seu carro, este dispura. Elle snltando para fora, conlunde a cabeca
na raleada c (cm

Uoje nao
uma commoeao cerebral, quo dissipou-se.
p6de deitar-so em posiefm horisootal, sem quo

sobrevenbam pbenomenos do compress,rio cerebral : perda de scnlidos,
respiraeao csterlorosa, etc., desupparecendo tudo logo que die o reti-
rodo dessa posicao. 0 illustre pralico acrcdita na exislenria de uma
esquirola que deslaeou sc, e llucluando no cerebro comprime-o logo
que o individuo dcila-se horisontalmenlc.

Hallucinaroes as mais variadas podem lumbem manifestar-se.
liauchel cita o facto de um homem, quo apdz um nccidentc

de camiuho de ferro, scutia constanlementc dflrcs na cabeca, cxal-
tacao e hallucinates do ouvido : ouvia vozes que o rhamavam . . .
ouvia ainda o rodar do uma locomoliva cm moviraento... Ohlendo
alguinas melboras pda hydrotberapia e bdladcnn, sens accidenles
roapparoceram rebeldcs, posterionnenle ;i sahida do hospital.

A observarao. que se vac lev, lumamol-a da these de
Cahon (Paris, 1872). F’ das mais inleressautcs: reunc cm si muitos
dos accidentes eonsccutivos aos traumalismos sobre a cabeca. e evi -
dencia, dc mais, a accao funcsta que sobre dies oxcrccm as varia-
eoos almospherieas.

Un soir d’elc dc I'amde 1815, uuo dame B... agde 11) ans
so penehait en dehors d'une fendre pour terminer un ouvrage do
coulure aux demides Incurs du jour. De I’dtage supdiour, un homim-
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jfitaii du hois, quanil, kut a coup, lancanl maladroitcmenl une des
bt'irhes, il on fruppa la malhcurouse ati niveau de la sulure sagittate,
vers sa p.irtic poslerieurc. L’cufoiicemenl du critic ful enorrne, accom-
pagne ile nombrcuses esquillcs ot d une hfrnorrhagie tres aboudante.
Le rerveau (Stait conlus ilecouvert. Li Dr, Theral d’Amiens, appelo sur
le champ travailla plus d'un * heure pour debarraiser cettc plaie des
cheveux el morcoaux d’us qul la suulllaient. La peril* de eounaissauce
ful iinmadial . Elle avail coulume de racouter qu’il lui seinbla alors
que la maison s'efTundrait. Elio uo sunlit rien de ce quo lui fit le
chirurgieu pendant tout le temps qu'il travailla a la plaie.

Ou ue tropana point. La guerison ful longue el difficile. In
lissu cicalriciel se forma, qui penueltail de senlir les baltomenls du
cerveau a trovers sa mince £paisseur.

Arrival presquo au lermo d'uno premiere grossesse elle accoucha
a temps, Irois semaines apres, d im ouf.ml qui presentait les dispo-
sitions suivantes: chetif, pale cl inaigrc, plus petit q'un autre, on
observail un abaissement do la paupibre droit ; le nez etait devio ot
la coloune vertebrate fortemeut incurvbe en avaul. D'une trbs mauvaise
sank, une loux rauque, qu’on avail fhobitude de comparer a un
abuiemout de ehieu, provoquail chez lui, par ses seeousses violentos,
un ticoulemenl de sang assez ubondunt par le nez el la bundle. Le
petit Joseph vdeut 10 mois.

Depuis cetteepuque, a chaque changemont de temps, des douleurs
Idrdbraulos so faisaient sentir qni duraient une jouriko, quelquo fois
plus, arcimipagnees de vomissemenls ineocrcibles. L’approche d’un orage
dotorinimiit des soutl'rances alroces qui lui faisait ptmsscr des cris:
forage venu, tout renlrait dans le caltae, emmne par cndiantemcut.
Si le temps resLiit incertain, il y avail seulement remission dans tes
syraplflmes. Sa raison tie fut point alterce. Elle dirigcait sa maison
avec intdligeucc.

Forte cl robustc, elle mil au moudo liuit enfauts bien portanls,
ilonl mi soul kl alleinl d un accfcs cpileptique, suite de chute, it
l’iige de 17 ans, acces qui ne sc reuouvela jamais. II cn a main-
tenant 40. A fiige de la menopause, iS ans, les douleurs devin-

-4
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renl presque contumelies, mais ires-adoueies ; cepamlant ellc disail
soufTrir davantage pendant 1’tiivcr.

Un peu plus lard , uyaui duumi a manger dans lo creux de
sa main a uu chiwi qui, quelques jours apr&s, fut aUoiutc dc la rage,
idle tombs dans un acei;s dc inelauculie qui dura trois rnois. On
craignil pour sa raison qua ml un jour uu hoinnie lui ayan l veuda
un petit chrisl en cuivro, dont il dcslinail Ic profit it la satisfaction
do sou ivroguerio : Cola mo portera booheur 1 dll clle. A partir
dc l;i , uc fut uuo sortc do folio religiousc qui la poussait a sc lever
lies \ lioures du matin pour cnlendre la inesse.

£n!in, un ramoUtsseinent cerebral, qui amena la denience,
so dec]ura vers 18(12, el deux ans plus lard ollc niourul, ageo do
118 ans.

Aretdentes du seimbitidudc.—-Dufour cm sua these ( 1873 Paris)
rofore vaiius eases de anesthesias, analgesias gcracs ou liiniladas
sobrevimlas cunseculivaineule as lesGes traumaliens do eerobro.

frequenoia, as ddres locaes niais
essas

Sao inais uuliiveis por sua
uu monos violunlus chcgamlo ;is vozes a produzir syncopes ;
dikes podem irradiar-se, aprcsenlando poutos electivamente ddoruses,
iutermilleutes em suas mauifostaroos dc niudo a simularem uma ne-
vralgia espontauea.

Ellas cm goral, sao rebeldos a therapoutica a mais raoin-
nalmente ompregada. Se dependents do uma phlogose local , as in-
cisOes desengorgitantes no ponio doloroso podem subjugal-as ; se,
uriginando-se na cicalriz, dependem da compresgao de algum filelc
uervoso por esquirotas, corpo eslranho exterior alii relido, ou, como
quorem alguus, pur um revruma ; a remocao da causa fara cessar
a mamtcslacao do seus effeitos.

Outras vexes sao oecasionadas por lesoes mais profundas:
do osso, das mciiiiigcas c niestno do cerebro ; cnlao dirigiremos

therapoutica pelu conselho, sempre replelo de senso praclico,

dos autores do Couijicndium •» « Lorsqu' il y a un trajet ftsluleux
cooduisaut jusqu’h Eos el permeltant du cuutastur, it Paide des moyens
conuoa, I’aUcralion de cclui-ci, on duvra agrandir la fistulo et mettro
In surface usscuse a ddWttverl. On sdru autorUe ii agir de la lufime

11ossa



VMu V

104

fiifon, si hi douleur osl Ins Intense (it repond exactoment au lieu
frappe, si les teguments soul rod^matife oil sensible? au toucher.
Arxivi sur Vos, on sc condulra difleremment suivnnl les alterations
quo la vuo cl le toucher feront dScouvrir. Lc perien'me esl il d6-
taehii, I "os rougflatre on Idgtoemeat douloureux : on laissera les Ifcvres
de la plaic ecarlfies et I’ou attend ro I’exfoliation. Est-ii carifi super-
ficicllement, on pourra ruginer de manK’re ;i enlever tout re qtii
cst mahule el a arrivor jusqu’au lissu sain . On no devra trepaner
que: l.“ dans lc cas on l’aHcralion de Vos serail profonde, co qiVon
reconnait soit it sa coulcur blanche mat ou a sa seehercsso, soit a la
penetration dn stylet dans son lissu ramolli ; 2.* dans celul ou lc
catheterisnie forait docouvrir au-dcssous de lui un foyer purulent
ou la presence de quelque corps stranger ; :hs dans celui enfin,
oil l-application de la ruginc et {’exfoliation n’auruiitl procurd
aucune amelioration. Si les os decouverls paraisseut exempts d’altc-
rafiou, il faut s’arrftor ct laisser hi plaic dcs parties molies se
clcatriscr.

4

Se a uovralgia rovesto o typo espontaneo c nnda indica oxis-
tencia do uma causa material que a enlretenlia , laneamnos mfio dos
anti-nevralgicos. Neste caso nao nos eonqaremos nonea cm aconsolhar u
forma piluhir deque, o illustrado professor de dinini interna dosta Fa-
culdade, lira sempre incontestavel provelto. Nos inesnins, por mais de
uma vcz, temo-nos louvadu de sen emprego. Gompoe-sfi: valerianalo de
quinine [2 grammas) , Extracto de irieimendro (6 decigram mas) . Extracto
gorumosa d'opio e extracto de strainonio (SO centigrammas). Para
dividir em 12 pi1alas e lomar 3 por dia.

Accidentes <lti motilidade.— Sao constiluidos pdas paralyses
mais ou menus limitadas, ou , mais raramenlo, goneralisadas ; tremores
paralylicos circumscriptos a urn membro, ou , tambem monos frequente-
montc, difTusos por tndo corpo.

As ecntracturas sao algumas vczes observadas. 0 tciano fran-
camcnle caracterisado e lao raroque alguns contestam-lhc a authen-
ticidadc. Cbassaignac cila o fado de um ferido sobre a cabeca que
falleccra 45 dias depois « cm estado tetanico. » Lendo-se a obsei -
vaeao e principalmente o resultado da autopsia , deduz-so que as
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contraeturas syniplomalicas da ineuingo-cneephal1te impuzeratn-se , ao
illostrado rirurgiao, por convulsOcs Idumeas.

A epilepsia 6 regbtrada por lodes os aulores como um dos acci-
denles reinotos mais frequenles aos Irautnatisrtios craaeauos, quer seja o
morbus sacro com loiio seu rlassico e repugnante corlejo symplomu-
licOS; tm , o que 6 mais commum, altaqucs simplcsmeiile cpilopti-
orrncs, consistimio em alguns plienomenos convulsivos com inlervallos
variaveis o nao Iransmissivojs por hemlira.

No momeillo em que escrcvemos ainda occupa mu dos lei lus
da 1.* onfermaria tie cirurgia do Hospital Militar, 0 Sr. Capiiau lio-
norario do excrcilo Joao llibeiro da Silva Mooezes, do 28 annos de
idade, casado, de constiluinao acoideatalmento detcriofadu, entindo a
IQ de .luulto.

Mere-nos tmtocedantes sypbylilicos coosecnlivamonle aos quaes
appareou-lhe na parlo sopero-Ialeral esquerda do parietal uina sen-
aacao do dfir incommoda sobretudo para a noile ; sobrevindo postc-
riormejilo nesse ponio uni tumor cujo conleudo gotnmoso foi eirurgica-
mentc elmiinado.

I in sua familia nenhum onleccdonte de epilepsia ; a tiiio ser
uma sua irina quo, uo infancia , soffrera altaqucs couvulsivos, os quaes
dcsappai'eceram delinitivamotile.

A 27 dc Maio proximo passado passava
subiln c inesperadamentc scale a
volmfintc om terra ;

na rua, quando
vista cscurccer-se, cahe irressisti-

ouvio um transeunle pi’Onunciar a palnvra — golla— quo produzio-lbc terror indisivol, SofTce um segundo allaqae a 2
um tfflcciro a 3 dit Junho c rocollie-se ao hospital, onde tem a l(i
de Junho oulro altaque epilepliforme.

0 seu cslatlo actual dcmonslra a iiidticncia profunda de vioio
siphylitieo : atrophia muscular generalisada , rlcst’iimscfto da epidemic,
(lores rlieamnlicas, ctr.; na parte media do tibia direito hn um vo-
lumoso tumor gommoso.

N'a regiaci parietal esquerda nola-se uleeraeau dos lecidos rnotles,
denmlamenlo e carie do osso, a dura-miller exposta etn alguns pontos.

No ilia 1 dc Julho o Sr. Dr. Gaetano dc Almeida chlurofiir-
misa-o, fax a terebraeao do parietal e serviudo*s(‘ da Ibesoura de

I I
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Listen, subtree uni Iragmento usseo alii existente. Curativo simples.
I'orao com iodurclo dc polassa.

Dia 15. Os ulluques nao sc tem rcproduzido. Sente apcnas fra-
queza gera) e syncopes passageiras, Quulqucr csforco intellectual : con-
versa, leilura prolongada, etc., provoca-lhe escurecimeuto rapido da vista
e tuuteiras. Niio p6dc absolutamentB loeomover-se. Tentaudu, a nosso
pedido, suslenlar-so na posigao vertical, as pernas cut ram em fortes
lremotes que forcaratn -nu a scnlar-se immadiatamenle. Sao pres-
cripts umas pilulas du iodliydrargyralo do potussa c para lavagem
do osso : ague 30 grammas, permanganate de potussa, laudano
ait 2 grammas.

No dia 21 toma por cugauo mais do mciu calyce da poeiio
para uso oxterno, e tern urn attaque : Estoudo com os sentidos per-
feitos, sente paralysada e fria toda metado lateral direita do corpo.
Pouco depots uma settsaeau exquisita caminha-lhe dos membros in-
feriores ate a uuca ; alii chegaudo olio pruprio disse que ia perder
os sentidos, u que cum effeito realtsou-se. No fim de meia bora re-
eobra-os ; o color o os inovimentos da parte paralysada vultam paulu-
Unamcnte.

4

Dia til.—- lion tern, sem auxilio de uingucm, andou por alguns
momenlos sem cambalear. Apprehensivo pclo reapparccimenlo dos
atlaques ; sente-se mnilo frcnelico e irritavol por qualqner aocidento
que, em oulras circumstancias, scr-llie-ia agradavel. Sensacao de for-
migamenlo na espadua e rogiao procordial. A ferida da caber.a, cm
conduces de proximo cicalrisacao, esta reduzida ao terco de suas
dimensoos primitivas. As gommas, atacadns pela tiutura de iodo,
vao cedcmlo de volume.

15 de Agosto. — Pcla mnnha tern um ligoiro attaque. Scnlo
conlinuameulc vcrligens passageiras. Tendo nos comprimido a dura-mater
elle suulio resfriamento no lado dircito do corpo e a vista escurn.

Dia 19.— Ligeiro attaque.
Dia 21.— Outro allaqnc caractcrisado simplesmente pur hemi-

plegia direita sem perdu do sentidos. 0 Sr. Dr. Caclado do Almeida,
tuatula subslituir uma porno morpbinada que ihe prescreveram por
outra cm que entravu o almiscar c castoreo.
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lloje, [27 de Sclembro] cllc eshi uas melhores condicocs do
proximo e complcto rcslabelecimeiito : uma pcquena poi'cao do pa-
rietal cariado vae-se climinando pouco a poueu ; o sou eslado geral 6
rxccllentc, praces a ineilieacao forlomante imaleplica que Hie d liberal-
[iietiLe forneekla. Os altaques nan mais reproduziram-se, Tevo alia u
4 de Oulubro complelamente restabelerido.

F.‘ mile observacuo muito intcressanle essa quo acabumus de
registrar, nulla vomos, com elFeilo, muLlus tlos innumeraveis e nnuiualus
accidentals nervosos eonsecutivos as lesues tranmaticas do cerebro.

Ella vein* de mais a inais, pdr cm alto rolfivo o tino cirurgieo
e a iiivejavel sagacidade do lao illuslrado quanto modeslo professional
a cujos cuidedos o doenle leve a feiicidnde de submclter-se.

0 sucresso dos tucios l he ra politicos a empregar contra csles
accidentes, (tepende do conheclmcnto de sua etiologia que, infeliz-
ineiile. v muilo obscura.

Sc dies dependerem de alguina lesfio matorial altingivel ii
nossos nidus de invest igm;uu, tieniiuin cimrgiuo sera accusado do
luineridado applicando uma coriia de tiepano no pouto lesudo ; sc,
pelo contmrio, nenhum signal deuuneiul-a inconlcslavel, a abslen-
r ;io sera a couducEa do cirnrgiao prudeoto, Nenhum dc uds, por
oxomplo, vae imitur a conduct* dc Larootle trepammdo sem onIra
imlicacoD quo uma sensaetio dc erabarnivj cm todn a cabega no prin-
cipio do ntlaque.

Accidental da eartos s e n l t d o s. .—Sao cm geral pertur-
baodcs Itgetras : faiscas Imninosas, inoscas, etc. . ., pnssageiras on mais
MI monos pertnanenlos. A amblyopia ii quasi sempre dependante de
ccchymoses, hemorrhagias da reiiua, u’dcma peripapiUar e engorgl-
tamenlo das veins rcttnlanast A diplopia , mono ou binocular pro-
ven! dc parcsias do 3.* ou ti.* par. .V amaurose compIota d oiais
ranunente observadu ,

Audiccao.— Os accidentes desle apparelho cousistem em
zoadns, tenidos no ouvido ; etc. . . , suriles mais ou mentis passageira
itcompanhada quasi sempre de IcsOcs ana turn ions do ouvido, do
cerebro on do nervu acuslicn. 0 facto mais notavcl dosla classe
i* tirado das curiosas memorias de Larroy : Farida no vertex com
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penla de substantia ossea. Cura. 0 cerebro fica exposto ; sendo
resguardado por uma lamina mctailica. Quamlo clla osbi applicada ha
surdez complete ; rctirada por&n, o a VQZ para ahi directamenle
dirigida da a porcopcao rjisttacla dos sons.

Dotide originou-se a idda da aberlura artilioial do craneo,
romo processo curative da surdez esscneial .

Theoria arrojada, ajunta Dafoor, de difficil pratica c, o quo <5
mais, problematic em sens resuliados, pcla ditflculdade do diagnoslico.
Tem-se nolndo algnmas vozes, como accidentc consecutive das lesbes
trauma I ieas do craneo, a perda da olfaccao, sobrctudo quando exists
fractura do cthmoide e ruptura dos filets olfactivos.

A abolioao da gustarao para cerlas subslancias, a pcrversiio
mesmo a perda total do sense gustalivo tcm sido obsemda.

Apparelho mirinarh.— Foi Cl. Bernard, o primeiro, que chamou
a attcncau snbrc a froqnoncia da polyuria, da polydepsta c da gly-
cosuria como accidentc das losoes Iraumaticas do oerebrot

Desdn cnlao a scicncia regislra varios casos comprobalotios.
0 mais commum : a diabetes traumatica, apparec® mais on menus
proxima no traumaLismo, cm geral pouco abundaulo e scm tendencia
a cltroQicidadc.

Nao calrarcmos na queslao do saber se el la depends do uma
commoeao por conlra-pnucada do sualho do 4.* ventriculo, ceniro
glveogenico de Cl. Bernard (Szokalski) ; se da falta de oxygena^ao
do sanglie e queiina insulficiente da materia assuearada determinadas
pcla depressao cerebral (Reynoso} : on , sc do excesso de assuear
derramado no sangue polo figado sobrecarrcgodo, ora consequencia ilo
augment 1 1 da circulate abdominal occasionitda pcla lesao do bulbo,
parto da origem do pncumo-gastrico. (Cl. Bernard).

E* forcoso confassar, diz Folliu e Duplay, nenhutna dessas
theories cstti ao ohrigo du crilica. A. cuexislcncia da diabetes coin

lesoos rerebraes as trials variadas nao permiitc adopter nenhugoa das
explicates precedenlcs.

Se a violencia sobre o craneo produzio penla de subslaitcta
ossea , a oxposicao da dura-mater e a hernia rlo cerebro podem so-
brevir consecutivamenle.

u
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Marjoliti, ( Diet. 30 vol., art. Title ) , cila o caso do urn in-
dividuo, victim* do golpes de espada sucressivameute applicados
sobre a eabeoa ; varies purrees do esses furain desUcadas, deixando
a descoberto a dura-mater. Poslerioraienle algumas partes osseas
reslautcs foram elimiaadas peln necrose, A eura teve lugar ; ficando
a dura-mater exposta em quasi totalidada. Para protegel-a appli-
rou-se sob a oubera uma calotte de couro.

Para remedial' a este accidents taolu cornu a prolusao da massa
oorubral, devemus insistir pclu uso permanents de am capaccte do
oouro ou do metal, afim de prevenir os elTetlos das violencias exte-
riores para ubi dirigidas San eonhecidus us desaslrcs resuliaatcs da
nao observencia deste conselho.

t

Concltumos o nosst) traballio. Scriamos felines otn tiossa pri-
meira tentative scdentiJica? . . .

Sc a queda for inevitavol ; nobilitar-uos-ha, ao monos, a
grand6zn do assumpto.

In inaijnis volume, sat cat , dizia lieorge Daglivi, u Hippo-
crates rumauo, exprimiudo uma ulema vordade. i «

*****
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Envenenamento pelo phosphoro.
C A D E I R A D E M E D I C I N A L E G A L ,

1.
Y

0 phosphoro considerado irritantc pda mniorin dos loxyco-
logisias d classificado por Tardieu — vcneno byposlSenisante.

1L

0 seu baixo prcco, nbundnncia e (acilidadc com qua <5 vulgar-
inente mampulado, explica a frequoncia do sou emprcgo como loxicu,
« ovitar-fifi-hia senaelhnnlos accidcotes, sc a autoridade docil aos
conselhos da sciencia ordenasse a subsUluicao do phosphoro branco
peto phosphoro vermelho on amorpbo, quo p&le scr dado impuno-
meute a eacs mis doses enormes de -4 a 5 gratnmas » (Grisolle).

111.

0 envenenamento pdo phosphoro, manifesta-se sob ires formas:
commum, nervosa e hemorrhagica ; as quaes podem manifesiar^so
isoladas ou succcssivamcnie conslituindo poriodos do envcnenamonlo.

IV.
Tumcfacrao da lingua, dor

na garganla, sensacao dc urencia no epigastro, eruelaroes com cheiro
A forma commum caraclerisa-so :
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proprio ; nauseas, voniitos ; depois de timu remissao: iclericia ge-
ncralisada ou limilada as scleroticas, auscnria de febre, cvacuacocs
invonluntarias, agiUcSo, delirio, coma e murle.

V.
A

A forma nervosa isoladn , ou , o tjue C mais cuinmum , sueeedendo
a precendcnto, a presen la : enlorpecimonto e formigamonlo nos mombros,
caimbras, syncopes repelidas, delirio violonto, agitacao, contracluras
<! morte no ineio do coma.

VI.
A excilacao genital, apos a ingeslao do phosphoro, d uma

uUribnicao puramenLc prcconcebida ; exisle apenas lenesmo vesical c
releucocs do oui inas.

‘*-

VII.

Na forma hemorrhagica predomina a extrema diflluencia do
sangue e cunseeulivamenle bemorrhagias incoerciveis, produzindo a
morte por schcmia rapida.

VIII.

Dado cm alia duse u pliosphoro lumiiioso produz pheuomenos
prouipLauicote inorlaes.

IX. H
Adminislrado era pequena ddse, principalmonte so o envenc-

namento & foilo com o phosphoro cm naturoza, sua manifcstacao (5
sempre leuta c algumas vezes insidiosa.

X.
A lentidau ou rapidez dos symplomas — eeriem paribus — dc-

pendc do esladu dc plenitude ou vacuidade do estomago. Delpcch
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vio purgaciies ubumlautes succcderem a administracao A .' i milligrammes
tie phosphoro.

XI.

As lesdes para o tubo gastro-inlestina! nao sao tao exleiisas
c profumlas conio faria supper a gravidadc dos symptomas para
ahi accusados durante a vidu.

i
XII.

0 phosphoro 6 o veneno steatogenico per excellence.

XIII.
A dcgeuerescencia gordamsa do coracao, riiss. . . . c sobrotudo

do figndo, d a lesao anatomies mais consign te ; ainda mesmo havendo
pequeno intcrvallo eulre a ingestiio do phosphoro e a necropsia.

XIV.

0 apparelhe de Mitschcrlich , (undando-se na propriedado qae
ie:n o phosphoro do passar a dislillaoao com a agun o espalhar vapores
brancos e luminosos cm contacts com o ar, coastline o melhm* pro*

cesso para o reconhecimento dc sua oxislencia no organismo.

XV.
Nos primeiros momenlos do accidenle, a cvacuaoao do vcneno

a regra do pratica ; serao proscriplas as substances oleosas as
quaes, dissolveudo facilmente o phosphoro, favoreceitt sua absorps&o
pelos chylifcros.

XVI.

Sc, como gernlmento succede, meileiil tonga intcrvallo cntrfl a
ingestiio do vcuono c a chegada do medico ; tendo assim o phosphoro

13
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remos a essentia de
, a tornar as colheres

passado para a correule circulatoria, presc
Iherebontina (4 grammas em vehicolo gom
dcnlro de tuna bora).

XVII. 4
A Iherebentiua, pela sua eflicacia multipIicadamenLe observacia ,

lendo a occuppar o lugar tie verdadeiro antidote do phosphoro.

-
<
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TERCEIBO PONTO.
SECCAO DE SCIENCIAS CIRURGICAS.

Do valor do tratamento do tetano
traumatico.

CADEI RA DE CUM ICA EXTERNA.

MuHitudo remediorum est signitm jgnoranticp.

i .

Nao ha talvez agente nlgum da materia medica que nao
tenlia sido empregado contra u tetauo traumatico : os emelicos, ca-
tharticos, diaphoreticos, os diureticos, arnica, phosphoro, almiscar,
castoreo, opio, tabaco, lobelia, belladoua, o haschich, vinho, gelo,
mercurio, sangria, clyster, friezes, unccfies, banhos quentos, a vapor
ou frios, electricidade, vesicatorios, insufla$ao de ar no tecido cel-
lular .. . etc., todos teem sido empregados com rcsullado algnmas
vezes c insnccesso a maior parte ; 6 o quo se podia verdadeiramente
chamar o luxo da pobreza.

L
II.

f Quasi sompre sao applicados todos conjunctamenle. Donde
cssas mcdicacoes de uma polypharmacia monstruosa onde e impos-
siyel saber-se a qual medicameuto devemos attribuir a cura quando
raramente obtida.

III.

A thorapeutica deve moderar a marcha aguda e faster die-
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gal-a ao estado chronico, neste nao ha medicacao especial (V.
Saboia).

IV.

Scndu impossivel aos doenles clesserrar os denies, devemos
introduzir as bebidas por uma sondn atravcz o espaco exislente
entre o ramo do maxillar e ultimo molar. Cunhar a boca ou ar-
rancar um dente para esse fim, 6 barbarisar a arte.

V.

Com o hydrato de chloral associado ao extracto de bella-
dona cm doses progressivaraenlo elevadas, vimos salvar um doentc
na enfcnnaria de clinica cirurgica.

VI.

As inhalacoes de chioroformio tem sido empregadas com al-
gumas vautagens, principalmentc quamlo os accessos suo muito vio-
lenlos. A olQcacia deste meio falltou nas maos de M. Feliciano.

VH.

A physiologia nao sanceiona o emprego do curare; no cn _
Irctauto elle conta alguas resultados praticos. 0 Sr. Dr. Franca
entre nos empregou o curare uo telano com o mais feliz successo. u

1vm.

A fava do Calabar c seu alcaloide — ezerina — peta sideracflo
nolavel que produz sobre o poder cxcilo-molor reflcxo da medulla,
dcveria ser o medicameuto por excellencia ; « enlretanto sua virtude
thorapeulica parece nao estar a , allura de suas aptidOes physiolo-
gicas » (Lubbe6).
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Eslc anno vimol-a, emprcgadn na enformaria da clinica ci-
rurgiea (5 millg. para 120 gram, d’agua), salvar um tetanrco ; para
successivumente falhar cm dous oulros nas mcsmas condicoes.

IX.
Empregado por Verneuil em (loses crossentes o chloral tem

the dado tnuilas vantagens.
X.

As injcc?0es iutra-venosas da chloral preconisadas por Or£
(do Bordeaux) eslao regeitadas por sen proprio autor pelos incon-
venienlcs graves que ellas provocarn para a circulacao.

XI.

0 opio, em doses impossivcis em qualquer oulra lesao, e um
mcio classico. Entre uds, o Sr. Or. Souza Footes con la uma das
niais favoraveis cstalisticas de cura ile Lelauo com o cmprcgo da
morphina e linclura de opio.

XII.
Os iuglezes curam-no embriagando o doente, 0 anno passado

o Sr. Dr. M. Soares salvon um letauico, dando-lhc diariameute d6ses
elevadas d'aguardento.

XIII.

A efikacia do sulfato de quinina , aconselhado por alguns,
parece antes devida a um erro de diagnostico.

XIV .
As injeccoes de sulfato d'alropina, de morphina, os clysleres

caiman tes, fitas vesicantes, ventosas, linctura de iodo, essencia de
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lerebeothina.
pregadas. applicadas ao rachis scrao simullaneamenle eni-I *

XV.
A amputaciio como meltiodo curativo da lelano so ptide ser

juslifirada peio tristemeute consolador : Una Wus delis nullam sperare
tulutem.

XVI.
No periodo do transicao da tctano agudo para o chronico

lenho obtido lions resullados cam os banhos alcalinos (carbonate
lie soda '210 grm. para dissolver out banho morno, oiule todo o
corpo do doeute fique iramerso durante um quarto do hora). (T.
Homein).

XVH.

0 bromtireto de potassa associado a morphina tern cm alguus
casos indueitciado favoraYelmettle a marcha do tetaoo. « A minlta
confianca nessa medicacao 6 iguai a potica cunjianca nas outras
gcralmeute preconisadas. » (T. Homem).

XVIII.
M. de Andrade curou um tetanico fazendo-lhe friccionar todo

o corpo da eabeca aos p6s com pommada mercurial. Sobreveio uma
violenla stomalile dc que o docutc, su no fim de ires mezes, pddc
reslabelecer-sc.

4

XIX.
Nao ha tratamento algunt do valor absolute contra o tetaoo.

E‘ ua efficacia do tratamento prevent!vo que depomos mais confianca.
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QUARTO POISTTO.
SECQAO OE SCIENCIAS MEDICAS.

Ferro, considerado pharmacologica e
therapeuticamente.

CADEIHA DE MATERIA MEDICA E THERAPEU T ICA.

1.
o ferro d urn med ica men to lonico heinalogenico ou corro-

boranle.
( 1 .

Kile 6 ompregado cm modicina sob a forma dc metal, do
oxydu e do sal; sob ouda um desses eslados exislc um illimiludo
uumero de prepuracOes oQicinacs e magistraes.

i

III .

A. acoao Iherapeulica do forro osla sob o dominio da velha
forma pathologiea : naturam mortorurn ostendunt nurationes ; porque
como bem diz Trousseau, os tonicos analeplicos teem inuilo pouco
ou nao teem elTeilo physiologico sobre o homem sao e quaudo
mesmo osla acoao sc manifesto, ella nao 6 de natureza a explicar
sua acoao thcrapeutica.

*

IV.

A desuoborta de liabuteau, relutiva a absorpoao de algumas
prepuracOes mureiaes cm uadu adiaulu a questao litigiosa da acoao-
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ferro, mas, apenas ooncoite, do mesmo modo que as experiences
anterioros do Quevenne. Meisens, Liislrow, elc., para iuulilisar urn
dos nrgumontos dos qua susteutam a theoria da accao raechanica e
dynamics do ferro.

V.

As duas theorias reman Les sobro a accao do ferro peccam
por cxclusivistas ; uma, a da accao rlirocla do ferro sobrc o cditlcio
globular , vac alorn deque pdde attingir a nossa ubservacao ; a out ,
a da accao puramente lonica e moehanica, fica aquem dos faclos e
vac do cnconlro a observacuo cliuica.

VI.
imi I (ulas as anemias pude ser vaulajoso o cinprego dos maroiaes,

pui'cm neui lodas o exigent.

VII.
i

A chlorosc da puberdade 6. por assim dizer, a escrava pre-
diloclu do ferro c a occasiao oonstante do sou triumphs, lodavia,
para dobellalsi deflinilivamente 6 mister a indueucia marcial por
longo tempo, sels mezes termo medio.

vm. -A

O Irafameuli.i Iriumphaute da chloroso menorrhagici pelo ferro
e mn proiesio eloquenie contra a propriedade eminenagoga quo
alguns atlrihuiram a osle agen to modicamentoso.

m

IX .

( )s feiriiginosos constituent a base do tratamento pharaiaeeu-
lico da hypoemia inter-tropical.
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X.
Admillida a transformaoao conipleta do perehlornrelo de forro

em prolo-chlorureto eta prosenca das materias organicas do estomago,
torna dilficil senao impossivel explicar o modo do aceao daquollo
agoule nas homoniiagtas internas.

XI.

A accao do perchlorurelo de fcrro lias affecctios diphtericas
e aimla objecto de discussOes, o ucnhuma das opiaides ate hojo emit-
tidas salisfuz o espirilo.

XU.
Dar preforencia absoSuta a ama prcparacao marcial 6 nao

respeilar a observacao clinica e desprezar as suscoptibilidades iudi-
Yidoaes.

I XIII.

As nossas agaas mineraes ferraginosas de (kchambu Alambary ,
Itio de Janeiro, etc., etc., sao tao boascomo as tnelhores da Europa
o devem dc ser preferidas, porque estao isenlas de falsificacoos ou
alteracao provenieule de urn Longo e deraorado trajeelu.

f



HlPPOCRiTS APHORISMI.

r.
VitU brevis, an longa , amnio pt'oeceps, expt'rienlia jitllax,

judicium difficile. Nvqm verd satis esl ad m qua I’aeto opus sunt
praisio esse, sett et icijnnn el to? ip,u prus$entes sunt et res exteraus
ad id probe comparalas esse oporlet . (SECT. 1/ APHOR. I .*).

11.

M orbarum acutonm non in lotum certae xml pmmntiationcx
neque salutis neque mortis , (SECT, 2.* APHOR. 19.'] .

HI.

Friijidum inmieum ossilms, dentibus, nerois, cerebro, spinali
meduUa ; cakdum, verd Mile. [SECT. 5/ APHOR. IS.4) .

V .

Quihm cerebrum eoncussum fuerit ab aliqua causa, neeem esl
cos stalim mum fieri. (SECT. 7. APHOR. 28.") .

VI.

A plagu in capul , stupor , aul delirium, malum. (SECT. 7.*

APIIOR. U.'1) -
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Esta these esta conforms os Estatutos.
Rio de Janeiro, 9 do Outubro de 1876.

DR . JOSE PEREIRA GUIMARIKS.
I)R. SOUZA LIMA.
DR. FERREIRA DOS SANTOS.
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