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PISSERTAGCLO

PRIMEIRO PONTO

Do jaborandi; sua accdo physiologica e therapeutica

PRIMEIRA PARTE.

O jaborandi, que constitue o objecto de nossa dissertacao, foi im-
portado na Europa pelo Dr. Symphronio Coutinho, de Pernambuco,
que em 1873 apresentou ao sabio professor Gubler as primeiras
amostras d'essa planta.

Essas amostras forio immediatamente 51per1mentadas no hospital
Beaujon, pelo illustre professor de therapeutica e materia medica
da Faculdade de Pariz, o qual confirmou suas propriedades dia-
phoreticas, sialogogas e determinoun seus caracteres botanicos mais
importantes, bem como suas principaes indicagdes therapeuticas.

Nao cabe ao Dr. Coutinho a honra de haver introduzide esse
novo agente na therapeutica brazileira, visto como o Dr. Pison,
que andou viajando a America do Sul, j& em 1648 se havia
occupedo e descripto as diversas especies de jaborandis. .

O mesmo autor notou que entre os indigenas havigio qua.trtr“*
plantas distinctas com aquelle mesmo nome, porque apresentavio
propriedades analogas, a ponto de serem -consideradas csmo ver-
dadeiras panacéas, como muito bem diz o illustrado professor de .
botanica desta Faculdade, Dr. Caminho#, em uma sa;ie de artigos

sobre o jaborandi, publicados nos Annaes Brazilienses de Medicina,
em 1875.
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Entretanto nfio podemos negar que foi o illustrado medico per-
nambucano, quem primeiro chamou a attencic dos medicos eu-
ropeus para & nossa planta, e que procurou tornar o jaborandi
conhecido do mundo scientifico.

Acreditamos mesmo que, se nfo fosse o Dr. Coutinho, 0 jabo-
randi ndo occuparia o lugar distincto que hoje occupa na the-
rapeutica e n#o gozariamos, na expressdo muito judiciosa do
Dr. Julin de Moura, do ineffavel prazer de receitar a infusio, o
extracto e a tintura do jaborandi, segundo a formula do Dr.
Rabuteau, d= .Pariz, ou de Carlos Ambrosoli, da Italia, Hoje o
jaborandi é empregado em grande numero de affeccOes e tem
chamado especialmente a attencio de grande numero de medicos,
ndo s nacionaes, como sejdo os Drs. Coutinho, Julio de Moura,
Caminho&, Jodo e José Silva ; como francezes, entre os quaes se
notdo os nomes de Gluber, A. Robin, Bochefontaine, Vulpian,
Rabuteau, Baillon ; inglezes, Sydny Ringer, Alfredo Gould, Mar-
tindale, Tweedy ; italianos, Carlos Ambrosoli, Cantanni, e muitos
outros que deixamos de mencionar.

Dividiremos o nosso trabalho em tres partss : na primeira tra-
taremos, bem que em resumo, da sua natureza e propriedades ; por
essa occasiio diremos quaes os seus caracteres botanicos, pre-
paracoes, modo de administracio e ddses ; em segundo lugar tra-
taremos de sua accdio physiologica sobre o homem e alguns
animaes, em perfeito estado de saude: trataremos n'esta parte, em
um artigo, do antagonismo entre a bellalona e o jaborandi; e
finalmente, em terceiro lugar, de suas indicacoes therapeuticas.

Natureza e propriedades.

Ha um grande [numero de plantas, que gozfio de propriedades
estimulantes, sudoriphicas e sialogogas: sio pela maior parte
plantas pertencentes &s familias das Piperaceas, Scrophulariaceas
e Rutaceas, sobre tudo notaveis por suas propriedades excitantes,
accio da mesma ordem que & da raiz do pyrethro.

Estas plantas apresentfio caracteres botanicos differentes, e, posto
que estimulantes, ellas nio exercem sobre a economia nenhuma
accio comparavel a do verdadeiro jaborandi.
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O Dr. Caminho& diz que o jaborandi 1% de Pison, parece ser
a Monnieria trifolia ; o jaborandi 2°, que nio pdde ser bem reco-
nhecido pelo desenho, parece ser uma Peperonia; 6s jaborandis
3" e 4° parecem ser Piperaceas, e mui particularmente o 4°, que
& o conhecido no sul do Brazil pelo nome propriamente de jabo-
randi.

Martius, em seu systema de materia medica brazileira, menciona
dous typos com o nome de jaborandi, muito differentes em relacfio
a suas familias e generos. O primeiro é o jaborandi do matto
(Peckolt) ; jaborandi dosul do Brazil (Dr. Caminhod), cujo nome
scientifico & Ottonia anisum (Spreng) e cuja synonymia é Ottonia
jaborandi (Kunt) ; Serronia jaborandi (Guill); Piper jaborandi
(Velloso). As suas raizes tem propriedades sialogogas e diureticas ;
sio empregadas em infusio e decoccfio, O segundo é a alfavaca
de cobra, ou jaborandi do norte (Dr. Caminhod), cujo nome scien-
tifico & Monnieria trifolia ; as snas raizes sio aromaticas, picantes
na garganta como a raiz do pyrethro, e possuem propriedades diapho-
reticas, diureticas, sialogogas, expectorantes e preservativas.

O pharmaceutico Pinto, de Pernambuco, diz que nessa provincia
se encontrfio as seguintes plantas conhecidas pelo nome de tjabo-
randi :

A alfavaca de cobra, ou jaborandi do Pari, Monuieria trifolia,
pertencente 4 familia das Rntaceas. Fsta planta & conhecida ndo sé
em Pernambuco, mas ainda em outras provincias, pelo nome de
jaborandi. A sua raiz tem sido muito preconisada no tratamento
da diabetis, das inflammacoes oculares, ¢ a decoccic como sudori-
phico e diuretico.

Jaborandi bravo, Piper jaborandi (Velloso). — E' conhecido na
provincia das Alagdas com essa denominacds ; elle tem a proprie-
dade de produzir tremor da lingua, gquando sobre ella se colloca
o caule contuso do jaborandi. -Elle tem propriedades aphrodisiacas,
é um sudoriphico muito energico ; a sua fintura é empregada em
friccGes sobre os membros paralysados, estimulante, ¢ goza tambem
de propriedades anti-odontalgicas.

O Dr. Nicoldo Moreira cita as seguintes especies de jaborandi :
Ottonia anisum (Ceard) ; Esembeckia-Rutacea (Meurioca-Ibiapaba) ;
Piper recticulatum (Rio de Janeiro), cujas raizes sio empregadag
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como diurecticas, sialogogas e estimulantes. O Dr. Theodoro Lang-

gaard, em seu Formulario Medico Pharmaceulico, tratando do jabo-

randi propriamente dito, tambem ‘chamado jaguarandi, menciona |
seu nome scientifico (Ottonia anisum), sua descripefio, usos e syno-

nymia scientifica, com alguns dos quaes nfio concorda o Sr. Dr, Cami

nhoé.

O jaborandi ainda é conhecido pelas denominacgies de iaborandi,
jaborandi, e por abreviacio jambrandi ou Jofo Brandi ; taes sio
os principaes nomes pelo qual é conhecido o pilocarpus pinnatus.

E' pois muitissimo importante nfo confundir debaixo do mesmo
nome de jaborandi uma multiddio de plantas que s6 tém de
commum com o pilocarpus pinnatlus, ou pinnatifolius, o nome f

vulgar,

Baillon determinou o lugar que essa planta devia occupar na
botanica ; elle verificon que ella é uma especie da familia das
Rutaceas, o pilocarpus pinnatus. E' uma planta de um a dous
metros de altura, que cresce no interior e nas montan has de
algumas provincias do norte do Brazil e na provincia de S. Paulo,
longe do litoral, onde os indios a empregfio empiricamente contra
a mordedura de certos animaes venenosos, taes como, 0s jacarés,
suriicucis, jararacussus, cascaveis, etc., e para combater as febres
pestilenciaes. As folhas sao semelhantes 4s de louro de Apollo
(Lawrus-nobilis) ; sdo ovaes, allongadas, apresentando de olto " a
dez centimetros de comprimento, e dous a quatro de largura;
sio glabras, lisas, ordinariamente espessas, quebradicas quando
seccas, sustentadas por um pequeno peciolo, de um cheiro muito
forte, sui gnneri, assemelhando um pouco ao dos fenos aroma-
ticos, sobre tudo quando sio esfregadas entre os dedos. Ellas de-
termindio, quando sdo mastigadas, um gosto acre, sem amargor
bem manifesto. A infusao das folhas é de uma cOr escura ver-
doenga ; seu sabor é o da planta. Pela evaporagio a secco d'esta
infusdo obtem-se um residuo cujo cheiro differe do das folhas,
tendo-se mesmo a precaucdo de evaporar essa infusio em banho
maria, na temperatura constante de 60 & 70 grhos; seu cheiro
é semelhante ao dos extractos acquosos, seu sabor ligeiramente
acre, adocicado, deixando ao depois um gosto amargoso. 1
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Obtem-se effeitos physiologicos mais notaveis com as folhas
frescas, colhidas quando ellas tém chegado a um certo gréo de
maduridade. Cem grammas de folhas seccas e reduzidas a pé
fino, tendo sido tratadas, durante vinte minutos, por 1.000 gram-
mas d'agua fervendo, derio de 20 4 28 grammas de extiracto
molle, que, sendo secco com o acido sulfurico, reduzio-se a 19 e
22 grammas. Uma gramma de extracto secco corresponde a cinco
grammas de folhas, pouco mais on menos. O aleool dissolve uma
parte do extracto, a outra parte insoluvel produnz effeitos physio-
logicos insignificantes.

Em digestio com o alcool 4 90°, as folhas abandonfio, tanto
a frio como a quente, wma materia corante de grande riqueza
e de um verde esmeraldino magnifico; & estavel e susceptivel de
formar laceas. A agua nio o dissolve e o precipita de sua dis-
solucio alcoolica ; além disso o alcool dissolve os principios ac-
tivos e aromaticos do jaborandi.

A casca do pilocarpus pinnatus se destaca com muita facili-
dade; ¢ muito regular, pouco nodosa, de uma cor cinzento-es-
cura quando seccas, de um cheiro muito forte, semelhante ao da
laranjn verde; de um sabor como o das folhas, porém mais
fraco, semelhante ao da raiz de pyrethro, muito enjoativo e
jouco apimentado. E' nas folhas e nas cascas dos grossos e
médios caules que se encontrio os principios activos da planta,
A infus@o das casscas é menos aromatica que a infusio acquosa
das folhas.

O principio activo do pilocarpus ndo ¢ um oleo essencial, por
que, conforme demonstrou Laborde, elle ndio é encontrado na
agua distillada das folhas d'essa planta. A essencia do jabo-
randi nfio possue o cheiro forte caracteristico das folhas seccas,
e nfio tem nenhuma de suas propriedades hypercrinicas. Ella é
de uma ecor verde clara, de um cheiro especial muito atte-
nuado das folhas:; seu aroma lembra o do limfo.

Saio estes os caracteres do oleo essencial, preparado por Dusart,
das folhas do pilocarpus.

No principio, quando o joborandi ainda niio estava bem estudado, a
opinifio dividio-se dcerca da natureza do seu principio activo. Rabuteau
niio admittia a existencia de um alcaloide ; elle chegou & seguinte

g
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eonclusfio, do resultado de suas analyses: em 1* lugar a existencia de
um principio activo; em 2* Ingar uma parte insoluvel no alcool e
soluvel n’agua, sem sabor; finalmente, em 3° lugar, uma parte soluvel
no alcool e n'agua, possuindo um sabor amargo.

M. Byasson foi o primeiro que fez conhecer a existencia de um
alcaloide contido nas folhas e nos caules, obtido em um grio de
concentracio muito consideravel.

Este alcaloide pdde ser posto em evidencia, conforme provou o
professor Vulpian, em seus cursos da Faculdads de Medicing, da
infusfio das folhas e principalmente das cascas de jaborandi por meio
dos reactivos de Walzer, de Bouchardat, do acido phosphomolybidico
ou do ammoniaco.

O acdrdo entre os chimicos parece estar hoje estabelecido. O pro-
fessor Hardy diz que esta planta tem uma composicio chimica muito
complexa; as suas folhas e caules fornecem principalmente um alealoide,
a pilocarpinae um oleo essencial particular.

Hardy admitte, pois, aexistencia de dous alcaloides differentes por
suag propriedades physicas, mas identicas em sua acefo physiologica
sobre o coracfio e as glandulas salivaes. A pilocorpina & a parte activa
da planta.

Hardy apresenta dous processos para a sua preparacfio: 0 mais
simples consiste em fazer uma infusfo das folhas da planta ; reduzida
4 consistencia de xarope, misturar com excesso de magnesia, evaporar
a secco, tratar a mistura pelo chloroformio, evaporal-a, tratar pela
agua; collocando a selugfio no vacuo, a agua desprende-se e a
base fica em estado de liberdade, debaizxo da férma da uma massa
incolor, viscosa, soluvel n'agua e mno alecool. A pilocarpina, combi-
pnando-se com os acidos chlorhydico, sulphurico & azotico, di shes
crystallisaveis. Com os acidos acetico e oxalico ella produz combi-
nagdes que nio parecem crystallisar-se.

Duquesnel e Gerrard obtiverio o mesmo alcaloide semi-viscoso e
gheg crystallisados, por outros methodos. Nos laboratorios de Vulpian
numerosas experiencias physiologicas, feitas com o concurso de Boche-
fontaine, demonstrardo que a pilocarpina tem sobre o coracdio e sobre
as glandulas uma accfo identica & das folhas do pilocarpus pinatus,
e que possue tambem effeitos antagonistas aos shes de belladona.
Mais adiante trataremns com maior desenvolvimento d'esse anta-

gonismo,
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Preparacoes pharmaceculicas e ddses.

No servigo do professor Gubler forfio empregadas asseguintes prepa-
racoes: 1°, a infusao das folhas; 2°, a infusio das cascas pulverisadas ;
37, a infusio das pequenas ramas contusas; 4, o extracto acquoso; 5%, o
elixir e xarope ; finalmente, em 6° lugar, o saccharureto,

1.* IvrusRo pas wroLuas. —Ordinariamente se prescreve, para um
adulto, as folhas de jaborandi na ddse de 4 grammas, em infusio em
125 4 150 grammas d'agua fervendo, em vaso fechado. Pode-se sem
inconveniente aungmentar a dose até 6 grammas. Algumas vezes
2 grammas sio sufficientes para produzir os effeitos physiologicos. Para
uma mulher, a dose ordinaria ¢ de 3 4 4 grammas. Quando se quer
administrar #s eriancas, é necessario tomar certas precaucoes, por
causa de sua susceptibilidade particular; geralmente a ddse de 1 4
2 grammas ¢ésufficiente.

Quando se quer uma infusio mais forte, deixa-se de infusio as
folhas durante 24 horas, em nma pequena quantidade de aleool,
e depois derrama-s¢ agua fervendo.

2." A INFPUSAO DAS CASCAS PULVERISADA.— E' administrada nas
déses de 34 6 grammas * & preciso deixar de infusio durante 15
a 20 minutos.

3. A INFUsio D03 PEQUENOS RAMOS CONTUS0S.— Iista preparacio
deve ser abandonada, por causa de seus effeitos serem incertos.

4.* ExtracTo ACQuUoso.— Uma gramma d'este extracto corresponde
a o grammas de folhas; sua accio ¢ menos energica; a ddse
varia de O gr. 90 a 1l gr. 50, sezundo as idades e o sexo.

5.° Euxir (Xarope alvoolico).— Conserva perfeitamente o cheiro das
folhas ; 20 centimetros cubicos de elixir correspondem a 4 grammas
de folhas. As ddses variio de 15 & 30 centimetros cubicos.

6.* Saccuarurero.— Esta preparaciio offerece a vantagem de se
dissolver n'agua, mais depressa e mais facilmente do que o extracto,
Prepara-se triturando o extracto com cinco a seis vezes seu peso de

ASSUCAr.
N. 18 . )
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Modo de administracdo.

Administra-se o jaborandi de tres maneiras differentes : em uma
s6 ddse, em ddses fraccionadas e em lavagem.

1.» Em uma s6 dése.— Este modo baséa-se sobre as quantidades
acima mencionadas ; a infusio deve ser tomada a4 quente e recen-
temente preparada. Para prevenir os vomites durante a sudacio,
o doente deve tomar o medicamento completamente em jejum, deve
cobrir-se ligeiramente e nfo ingerir a saliva e os escarros bronchicos
que produzirdio, de uma maneira quasi que certa, nauseas e vomitos,

O doente deve ficar em uma posicio que facilite o livre corri-
mento da saliva, que muitas vezes é em tal abundancia, que impede
o doente de fallar; a cabeca deve ficar inclinada para féra da
cama, ou entio ¢ indispensavel collocar em cima da cama vasos
destinados a receberem a saliva e as mucosidades bronchicas e nasaes.

Sem esta precaucio os doentes podem ter uma suppressio de trans-
piracio e podem tambem molhar o leito em que se achio deitados,
principalmente quando se di grandes doses.

9.* Em ddses fraccionadas.— Este modo de administracio pdde
prestar servicos, porém € necessario augmentar a dise, eleval-a a
6 grammas de folhas, ou 1 gr. 50 4 2 grammas de extracto, 30 a 35
centimetros cubicos de elixir, encorporado em uma pocio gommosa de
125 grammas, para dar 4s colhéres de sOpa de 2 em 2 horas,.

3. Em lavagem.— Administra-se ao doente, depois de uma graude
dése de jaborandi, uma quantidade de agua consideravel, ou melhor, ‘
uma infusio branda das folhas, para auxiliar os effeitos do medica-
mento e favorecer ou provocar eliminacdes toxicas ou criticas.
E' necessario evitar os resfrinmentos durante a acgiio do medica-
mento, principalmente quando se trata de mudar as roupas da
cama e do proprio corpo, porque sem esses cuidados podem appa-
recer calafrios, collicas, e pode haver mesmo uma suppressio rapida

da transpiracdo.
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SEGUNDA PARTE

ACCAO PHYSIOLOGECA

Hffeitos geraes.

Numerosas experiencias fordo feitas com o fim de explicar e de pre-
cisar os effeitos e o modo de ac¢do physiologica do jaborandi. O Dr.
Coutinho ja4 havia demonstrado os effeitos sialogogos e diaphoreticos
da planta que elle acabava de introduzir na Europa, quando o professor
Gubler, em seu servico no hospital Beaujon, emprehenden uma serie
de experiencias, que forio completadas pelos trabalhos que o Sr.
Dr. A. Robin, em collaboraciio com seu collega Paulo Bouley, publicou
no Jornal de Therapeutice. Ali se encontra a relacio de mais de
noventa observacoes e as experiencias feitas sobre cdes e porcos da
India com o fim de explicar a accio physiologica do medicamento.

Ao mesmo tempo que se fazidio essas experiencias no hospital Beau-
jon, Vulpian prescrevia a infusfio das folhas do pilocarpus, e fazia pro-
ceder em seu laboratorio &4 estudos interessantes.

Quando se prescreve & um doente uma dése sufficiente de jaborandi,
vé-se apparecer no fim de alguns minutos phenomenos importantes. A
pelle da face torna-se rubra, as arterias temporaes batem com mais
forca, & o individuo experimenta na bdca e na face uma sensaciio de
calor especial, acompanhada de salivacdio. Ao mesmo tempo a superfi-
cie cutanea apresenta uma ligeira humidade ; a pelle da fronte torna-se
humida, a vermelhiddo da face augmenta, e gottas de suor correm pela
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fronte, bochechas e temporas. A saliva comeca 4 affluir para a boca,
aungmentando 4 medida que as glandulas salivares entrdo em acciio.

Iistes symptomas apparecem primeiramente nas partes as mais vas-
culares para se generalisar ao mesmo tempo que o suor apparece nas
outras partes do corpo ; no fim de vinte minutos, algumas vezes mais,
a transpiraciio apparece em toda superficie cutanea, o corpo fica innun-
dado de um snor quente, fluido ; o doente molha uma, duas camisas,
e muitas vezes mais, e parece mergulhado em um verdadeiro banho
de suor.

Nesta occasiio os doentes sentem um bem-estar ou um estado de
fraqueza, conforme a constituiciio do individuo.

Quando a salivacio e a sudacao tem chegado a seu maximo de inten-
sidade, outros phenomenos se observio para o lado do apparelho ocular
e da mucosa nasal. Ha lacrymejamento abundante, que chega a correr
pela face ; grande corrimento da mucosa de Schneider, augmentado
ainda pela secrecdo lacrymal que corre pelo canal nasal. As glandulas
mucosas da boca, da trachéa, e dos bronchios entrio em acciio e
no fim de tres quartos de hora, pouco mais ou menos, depois de
ingerida a infusio, tudo toca o seu maximo de intensidade, du-
rando de trinta a qnarenta minutos. Ha séde intensa, a pupilla
se contrahe ligeiramente; de tempos em tempos expectorio as mu-
cosidades accumuladas nos bronchios, e o individuo cospe de dez &
quinze vezes por minuto, No fim de hora e meia a duas horas
todos estes plienomenos desapparecém na ordem inversa de seu ap-
pavecimento. Algumas vezes ha vomitos, ora no prineipio, ora no
fim da acefio, Terminadas estas differentes sudacoes, os individuos
ficio abatidos, sentem necessidade de dormir e os orga@os que fordo
a séde de uma abundante sudaciio torndo-se agora seccos, princi-
palmente a bica e a garganta. Phenomenos insolitos podem ap-
parecer, assim como o0s normaes prdem ndo ser observados. Grande
numero destes symptomas fordo observados em Vandamme, alumno

do professor Gubler, que experimentou em si proprio og effeitos
desse medicamento.

O jaborandi determina o apparecimento de uma abundante sali-

vacdo, sudacdo, augmento das secrecOes bronchicas, hypererinia
nasal e ocular

Examinenos em particular cada uma dessas secrecoes.

NRE H (o1 1Y
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Acedo sobre o suor.

O jaborandi ¢é o primeiro sudorifico que se conhece ; elle tem
uma accdo especial sobre as glandulas sudoriparas, e nilo actia
pela agua quente, que lhe serve de vehiculo, como succede com a
maior parte dos sudorificos geralmente empregados. Para que seus
effeitos se manifestem, pdde ser tomado em pequena quantidade
de agua e mesmo & frio. O primeire sympfoma que se observa é
& vermelhidio da face, que torna-se mais quente; em segundo
lugar os batimentos exagerados das arterias temporaes, qu2 o
proprio individuo percebe perfeitamente, e, em todas as partes que
vio ser invadidas pelo suor, uma sensacio de plenitude.

Estes symptomas se generalisio e o suor apparece em todv o
corpo, principiando sempre pelas partes mais vascnlares ; foi o
que se observou em um iudividun, que tinha levado um visica-
torio na regiiio thoracica anterior, 15 dias antes da administragio
do medicamento, sendo esta a primeira parte em que a verme-
lhiddo se apresentou e persistindo em quanto durou a sudac3o.
As vertigens sd fordo observadas duas vezes, nas 90 observagoes
do Dr. A. Robin. Geralmente a sudacfio comeca pela face, per
ser a mais vascular, raras vezes pelo thorax e membros; uma
vez comecada ordinariamente, eclla se generalisa 1mmediata-
mente,

O tempo que vai entre a ingestio do medicumento e o coméco
da transpiracio varia entre cinco minutos e uma hora,

O limite de cineco minutos foi observado unicamente em um
individuo que soffria de neplrite parenchymatosa aguda. O de
uma hora foi observado tres vezes, sendo duaas vezes em mu-
lheres affectadas de rheumatismo articular agudo, complicadas de
affeceies cardiaca e pulmonar; outra vez em um individuo rheu-
matico que vomitara parte da infusfo.

Ainda nfo se pdde explicar qual a causa que faz com que em
um individuo a sudacao principia logo depois da administracio do
medicamento, e em outros ella leva mais tempo.

A média para o comégo da transpiracio ¢ de 30 minutos; a
observacdio, porém, tem demonstrado que ella principia geralmente
de 20 4 25 minutos depois da ingestio do medicamento.
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Desde que o medicamento tem principiado a produzir seus pri-
meiros effeitos até sen maximo de intensidade, o termo médio é
de 44 minutos.

A duracio da transpiracio péde variar, segundo os algarismos
do Sr. Dr. A. Robin, termo médio, de duas horas e meia até
tres horas.

O desapparecimento da transpiracio segue a ordem de seu ap-
parecimento.

A quantidade de suor tambem foi avaliada aproximadamente
de 300 4 500 centimetros cubicos.

Geralmente nos individuos rheumaticos, emphysematosos, nas
affeccoes dos centros nervosos, como a meningite cerebro-espinhal,
o suor ¢ mais facil e abundante do gue nos individuos albumi-
nosos, constipados on affectados de embaraco gastrico,

Alguns individuos nao sufo, porque vomitdo o medicamento; outros,
finalmente, porque se habituio 4 accio do medicamento. Para
estes individuos, quando se quer obter accio sudorifica, ¢ neces-
gario empregar-se maior ddése de medicamento.

Porém, independente de todas estas circumstancias, houve quatro
casos em que a sudacfio fol insignificante : em fres casos fratava-
se de individuos, nos quaes a tolerancia ji se havia manifestado ;
no ultimo tratava-se de um caso de mal de Bright. O suor
faltou completamente uma wunica vez, em um individuo inglez,
affectado de rhenmatismo articular agudo, na gual a ingestdo do
extracto de jaborandi foi seguida de uma sensacfio de gqueimadura
na regido epigastrica, sensacdio esta que augmentou com a admi-
nistracio de nova ddse, sem que a sudacio e a salivacio se ma-
nifestassem.

Sobre este facto o Sr. Dr. Robin nao encontra uma explicacio
plausivel.

A. Robin apresentou analyses do suor proveniente de doentes
tratados pelo jaborandi, cujas reaccoes sio as seguinfes: quando
o suor principia a correr pela fronte, ¢ sempre acido, aproxi-
mando-se gradualmente do estado nentro até chegar a alealinidade
completa, quando o suor tem chegado gy seu maximo.

Antes de principiar a declinacio o suor & ora neutro ou li-
geiramente alcalino, ora foma uma reac¢io completamente al-
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calina. Elle ¢é ligeiramente opalescente, por causa de uma
grande quantidade de elementos epitheliaes e de corpos gra-
xas (ue elle tem em suspensdo, devido & superactividade das
glandulas sebaceas. Sendo filtrado ¢é limpido, neutro ou ligeira-
mente acido, acquoso & de um cheiro ponco sensivel, sendo mais
pronunciado no comeco da sudaciio, apresentando algumas vezes
mesmo o cheiro do jaborandi.

Tem-se verificade um augmento de uréa e de ehloruretos no
sior e tracos imponderavels de carbonatos e phosphatos: sul-

phatcs nao fordio encontrados,

Como phenomeno consecutivo fem-se cbszervado unicamente a
seccura da pelle, no dia seguinte ao da applicacdo do jaborandi.
Os suores se prolongédrio aléim do natural em dous individuos
rheumaticos, sem comtudo exercer influencia malefica, e tambem
em nm caso de pneumonia de forma adynamica,

Sydney Ringer e Alfredo Gould, na Inglaterra, observario que
nas criancas o jaborandi produz uma accdo muito menos ener-
gica do que nos adultos, Nos hospitaes de eriancas, em Pariz,
muitos medicos observario este facto. O medicamento nio produz
nellas senfio uma pequena sudaciio, porém quasi sempre provoca
elfeitos sialogogos muito notaveis.

Aecio sobre a secrecio salivay,

A salivacio e a sudacao marchio a par. Os doentes experimen-
tio uma sensacio de calor na bdca, menos vezes de plenitude na
regiio sub-maxillar; outras vezes o primeiro symptoma que se ma-
nifesta ¢ a necessidade de cospir, antes mesmo que a salivacio
se tenha estabelecido.

A salivacio ¢ em geral mais activa do que a diaphorese, pre-
cedendo quasi sempre a esta. A salivacio ¢ muito abundante,
principalmente quando se exerce uma ligeira compressio sobre as
grandulas sub-maxillares ; o paciente cospe de dez 4 quinze
vezes por minuto e deita-se de lado para melhor lancar da boca o
liquido que para ahi affluio em grande abundancia; as glandu-
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las salivares augmentio de volume. A salivacio apparece algu-
mas vezes dous minutos, outras vezes 35 minutos depois da
ingestdo do jaborandi; termo médio, treze minutos, que marca exac- g
tamente o coméco da salivacio; precede quasi sempre a sudaciio
de sete a dez minutos. A média para que a salivacio tenha che-
gado a sen maximo ¢ de 40 minntos; os extremos regulio de
30 minutos & uma hora depois da ingestio do medicamento ; durdo
de 36 440 minutes. A salivacio chega ao seu maximo ao mes-
mo tempo que a sudacio: comeca a declinar com esta, porém
eeralmente termina um  pouco antes. A quanfidade de saliva
excretada varia desde 100 centimetros até 1,000, 1,100; termo
médio, 500 centimetros cubicos : sua quantidade estd na razio directa
da sudacio, e obtem-se geralmente melhores effeitos quando as
duas secrecdes se manifestio com a mesma intensidade ; porém
nem em todos os casos existe esta relacio; casos ha em que ha
uma abundante salivacdo e a sudaciio falta e vice-versa. Estes casos
devem ser considerados como excepeionaes. A tolerancia sd foi ob-
servada uma unica vez; geralmente ella se manifesta mais vezes
para a sudagio do que para a salivacio. A saliva excretada é
opalina, pouco espumosa, muito viscosa, e collocada em repouso
em um vaso proprio, de vidro, deixa depositar um sedimento es-
branquicado, formado por cellulas epitheliaes, escorre em massa e
filtra com difficuldade. A viscosidade diminue no fim de algumas
horaz, e 12 horas depois de sua exerecdio ella torna-se muito fluida,
principalmente se for filtrada uma ou duas vezes, torna-se muito
clara e conserva em suspensiio alguns dos elementos semelhantes
a globulos hrancos.

No fim de algumas horas ella torna-se opaca; esta opalescen-
cin angmenta pouco a pouco, e um cremor brilhante se forma na
superficie do lignido, em quanfo um ligeiro deposito se forma no
fundo do vaso. O cremor e o deposito sio constitnidos por car-
bonato de ecalamorpho, unido 4 uma materia organica, e a nu-
merosos vibrides que se desenvolvem rapidamente na saliva aban-

donada ao ar livre.

No coméco e no fim da salivacdio a saliva torna o papel de
turnesol azul. A sua densidade média ¢ de 1,0045. Ella contém em
dissolug¢do, em maior quantidade, carbonatos, sulphatos, phosphatos,
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chloraretos unides & soda, potassa 4 cal, formando shes. Os car-
bonatos e os chloruretos sio em maior abundancia; os sulphatos
e phosphatos sio em menor quantidade ; tem-se observado tambem
um augmento de uréa, de ptyalina, e a presenga de sulphocyanu-
reto de potassio.

Depois desta superactividade das glandulas salivares, a boca
¢ 4 séde de uma seccura tanio maior quanto mais activa foi a
sudac@o e a salivaciio; esta seeccura dura de 24 & 30 horas, En-
tretanto, quande os individuos comem, a excitacio determinada
pela presenca dos alimentos na boca faz com que a secredo
salivar se manifeste; se o individuo nio come, a salivacio nio se
manifesta ¢ a bdca contimia secea: & pois necessaric uma excita-
ciio das glandulas. A seccura da boca acompanha e segue a accio
do jaborandi.

A tumefacdo das glandulas sub-maxillares e sub-linguuses foi
observada em tres casos, e persistirdo em dous casos durante mnito
tempo, depois termindrdo por uma resolucdo completa sem tra-
mento; no terceiro caso a fumefacio se manifeston exclusiva-
mente na glandula sub-lingnal, terzuinando no fim de algumas

lhoras.

Um quarto caso ainda foi observado, em que as parotidas entra-
rio em aceio; houve wmn ligeiro endurecimento dessas duas glan-
dulas, sem tumefacio apreciavel ; as sub-maxillares erdo pouco sen-
siveis & pressio, nio tmmefactas; as sub-linguaes estavao perfeitas.
A pelle e os tecidos cirecumvizinhos apresentavio uma ligeira
rubefacio, sem dor e sem adherencias. A tumefacio é acompanha-
da de uma diminui¢io notavel na quantidade de saliva excretada ;
a hdca torna-se muito secca, séde muito intensa, movimentos de
degluticio mais frequentes, que s@io despertados pelas dires expon-
taneas pouco intensas; ellas torndo-se mais dolorosas pela pressio.

Este estado dura um tempo variavel; porém pouco a pouco
todos estes symptomas diminuem gradualmente, a dor cessa, 03
movimentos funccionaes torndo-se mais faceis, a tumefacio desap-
parece e as glandulas voltio a seu estado primitivo. Ignora-se
ainda a causa que determina esta tumefacio, acreditando-se todavia
que & falta ou a diminuicio da secrecio das glandulas fem uma

grande influencia.

N. 18 3
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O melhor tratamento para estes accidentes é o espectante, po-
dendo ser auxiliado com as applicucoes frias sobre a regido sub-
maxillar, favorecido pelos ligeiros revulsivos sobre os membros
inferiores, por meio dos pediluvios, salgado ou sinapisado.

Accdo sobre o apparelho da visdo.

Os effeitos do jaborandi sobre o apparelho ocular sio de fres
ordens, sio de uma ordem secundaria, em relacdio & sua pouca
importancia : 1°, o augmento da secrecio lacrymal ou hypererinia
lacrymal ; 2°, os phenemenos pupillares ; e em ultimo Ingar, certas
perturbacoes da visdo.

A hypercrinia lacrymal se manifesta, em dous tercos dos casos,
30 & 40 minutos depois da ingestio do jaborandi; ella {fermina
quando a salivacio e a sudacio principido a declinar. Sua abun-
dancia udo é extrema, porém muitas vezes os olhos tornfio-se ver-
melhos, brilhantes, humidos, as lagrimas se reunem em grande
abundancia no angulo interno do olho e correm em quantidade
pela face; a sua reacclo ¢ alecalina.

Além destes symptomas s0 se tem observado um prurido ligeiro
ao nivel do bordo ciliar das palpebras,

A. Robin diz que parece existir, enfre a sudacio, salivacdo e
hypererinia lacrymal, relacdes muito estreitas.

Tem-se notadn que a pupilla se contrahe, em grande numero
de casos, no momento em que osunor se generalisa. Esta contraccdo
foi observada por Sydney Ringere Alfredo Gould, 19 vezes; em
onze desses dezenove casos a pupilla exercia a sua acciio vagaro-
samente, O tempo que dura esta contraccio da pupilla é varia-
vel; algumas vezes ella volta a seu estado normal no fim da
sudaciao; outras vezes dura uma ou duas horas ; finalmente, pdde
apresentar alternativas de dilatacio e contraccdo; durante a con-
traccio ella nio perde a sensibilidade das alternativas da luz e
da obscuridade.

O Dr. Coutinho refere o facto de ter administrado, a uma crianca
de cinco annos, uma infusdo de 4 grammas de folhas de jabo-
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randi, que produzio uma abundante diaphorese; a ecrianca se res-
friou consideravelmente e apresentou um estreitamento consideravel
da abertura pupillar.

As perturbacOes visuaes sfio de duas ordens; umas sfo devidas
4s lagrimas que se accumuldo sobre a cornea, produzindo o effeito
de prismas, aos epithelios e aos mucos que ellas tém em sus-
pensiio ; entdo os doentes veem moscas brilhantes voarem, um ne-
voeiro apparecer diante de seus olhos; porém tudo isto desappa-
rece quando se enxuga os olhos ou quando se fechdo as palpebras
muitas vezes seguidas. As segundas sdo rarissimas ; sé forio ob-
servadas duas vezes ; em um caso honve abolicio quasi comple-
ta da vista, durante perto de hora e meia; no segundo caso houve
uma consideravel diminuicio da visio com percep¢do de numerosas
moscas brancas, semelhantes a flocos de neve.

Estas perturbactes nio sio devidas 4s lagrimas, porque fazendo-
se os doentes enxugar bem osolhos e pestanejar muitas vezes, ellas
nio céssio; a sua causa e natureza sio desconhecidas.

Accio sobre a mucosa nasal.

A hypercrinia nasal, determinada pelo jaborandi, & muito in-
constanfe, pouco notavel e offerece pouca importancia. Quando a
sudacio e a salivacio comecdo a se generalisar, isto é, meia
hora depois da administracdo do medicamento, o individuo ex-
perimenta a necessidade de assoar. Emquanto dura a accio do
medicamento, esta necessidade faz-se sentir de tres a cinco vezes,
e cessa quando principia a declinar a sudacdo.

As mucosidades sdo de um aspecto e de consistencia variaveis,
sio claras, filamentosas e de wuma reaccio fortemente alcalina,
A hypercrinia nasal & devida a uma accdo propria que tem o
jaborandi sobre as glandulas da mucosa de Schneider, porque
tem-se visto casos em que ha hypercrinia nasal sem que haja
lacrymejamento ; porém a hypererinia lacrymal augmenta considera-
velmente a nasal, passando pelos conductos lacrymaes e nasal.

Nio é acompanhada ou seguida de nenhum phenomeno digno
de nota.

o .
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Aecdo sobre as secrecies fracheo-bronchicas,

A secrecio da mucosa tracheo-bronchica é de uma importancia
secundaria e sen augmento & real; porém de sen estudo pdde
resultar grandes vantagens para a sua applicagio na thera-
peutica.

A hypererinia tracheo-bronchica procede da mesma maneira que
o augmento das secrectes lacrymal e nasal.

Quando a salivacio vai chegando a sen maximo, que se damno
fim de 30 4 60 minutos, depois da absorpcio do medicamento,
o doente experimenta na garganta uma especie de titillagdo, qne
0 obriga a tfossir de tempos em tempos; depois de cada esforco
elle expectora escarros que, no estado normal, sdo griseos e
pouco finidos.

Emquanto dura a salivagio o paciente escarra de quatro a dez
vezes ; porém, quando a salivacdo principia a declinar, a secrecdo
bronchica cessa.

Se o jaborandi ndo produz uma hypersecrecio notavel da mucosa
tracheo-bronchica, quando ella ¢ a séde de um catarrho agudo
ou chronico, ndo deixa de ser verdade que elle incontestavelmente
facilita a eliminacio dos escarros, tornanda-os mais fluidos, e
principalmente muito mais facil de se destacarem ; assim, a fosse
secca no comégo torna-se gradualmente mais humida e as muco-
sidades, a principio adherentes, sio em seguida expulsas com
menos esforcos.

Depois nota-se o mesmo que succede 4s outfras secregGes, uma
seccura da garganta, que torna os movimentos de degluticio mais
frequentes e difficeis; a tosse e a expectoracio céssfio ; nos casos
de bronchorrhéa, péde-se ver diminuir de uma maneira notavel
a quantidade de mucosidade excretade durante um espago de
tempo dado,

Este estado de seccura permanece durante as vinte e quatro
horas que seguem a administraccio do medicamento; despois tudo
volta ao seu estado normal.

4
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Accdo sobre o tubo digestivo.

Os effeitos do pilocarpus pinnatus devem se exercer normalmente
sobre os apparelhos que acabamos de estudar; e salvo em casos ex-
cepcionaes, nenhum symptoma mais se manifesta. E' o que se observa
quando se trata de individuos sios, em estado physiologico, quando
os effeifos principaes se produzem com sua intensidade ordinaria ;
neste caso a influencia do jaborandi sobre o tubo digestivo é tdo pouco
notavel, que ella s se revela exteriormente por symptomas sem im-
portancia; o paciente saliva, transpira, lacrimeja, ete., e depois volta
a seu estado normal, sem que outro phenomeno immediato se mani-
feste. Porém um grande numero de circumstancias existe, que péde
fazer desviar a accdo do medicamento de seu typo o mais habitual ;
entdio a sua accdo se exerce para o lado do tubo digestivo.

Robin estabelece a regra quasi absoluta do principio seguiunte :
todas as vezes que os effeitos de hypersecrecio, determinados habitual-
mente pelo jaborandi, faltarem ou soffrerem uma diminui¢do nota-
vel de sua intensidade geral e collectiva, se verd sobrevirem do lado
do tubo digestivo phenomenos de compensacio.

Os phenomenos que annuneifio a accio do jaborandisobre o tubo
digestivo sfio de duas ordens: uns quasi constantes, normaes, depen-
dem dos effeitos geraes ao medicamento, marchio com estes e sio sua
consequencia: sio a séde viva que acompanha e segue a sudacio e
certas modificactes do appetite, algumas vezes diminunido, outras exage-
rado. Os outros sio relativos, apparece:n fodas as vezes (ue a acgio
normal do medicamento é desviada por uma causa qualquer, oun que
certas precaucdes ndo fori) tomadas durante a administracan d ste:
siio 0s vomitos e a diarrhéa.

S&de.— Geralmente depois da ingestio da infusio tepida do
jaborandi, os doentes percebem uma sensacio de calor na regiio epi-
gastrica, e interrogados respondem frequentemente que esta sensacao
¢ semelhante & determinada pela ingestio de uma bebida alcoolica
quente.

Quando a salivaciio e seducfiv se manifestiio, esta sensacio desap-
parece, e apparece a séde. Ella estd na razao directa das perdas sa-
livar e sudoral; a relacfio de causa e effeito é evidente; o individuo
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tem séde, porque em um tempo muito pequeno elle perde grandes
guantidades d'agna ; ndo ha acgio especial do jaborandi. Uma vez
ferminada a sudaciio, a séde ainda dura por algum tempo, mesmo que
a quantidade d'agua perdida seja recuperada pelas bebidas ; sna causa
¢ a seccura da boca e do pharynge.

E' de absoluta necessidade impedir aos doentes, submettidos 4
ac 30 do jaborandi, de beber agua, a menos que o medicamento nao
seja dado em ddses fraccionadas on em lavagem; no caso contrario
deve-se recommendar de beber o menos que for possivel, ou, o que é
melhor, nio beber de todo, durante todo tempo que durar a sudagan.

Neste caso a ingestio de grandes quantidades de liquido é uma
causa frequente de vomitos e elles se manifestio todas as vezes que
o doente ndn observar este preceito. Estes effeitos se observao quasi
sempre nos hospitaes, onde os doentes sO tém & sna disposicao be-
bidas frias, porque sfo estas que principalmente delermindo os
vomitos.

O mesmo inconveniente ndo tém as bebidas aromaticas quentes,
comtanto que sejio tomadas em ddéses moderadas ; os doentes podem
acalmar sem inconveniente, durante a sudacdo, a séde com uma
branda infusao quente de café, de mentho.

A ppetite.—Quando acontece ao individuo tomar o jabo-
randi estando com fome, esta sensacdio desapparece durante o
periodo da transpiracdo, para voltar, nas affeccies nfo febris,
quando a accio tem-se terminado, e tem-se visto mesmo um aug-
mento de appetite duranfe os dias em que os doenfes se achao de-
baixo da accio do pilocarpus. Alguns experimentio uma fome
mais viva no dia seguinte ao da administracio do jaborandi ;
em um menor numero o appetite nio se modifica.

Tomado repetidas vezes durante um tempo assaz longo, elle ndo
diminue o appetite: pelo contrario, tem-se visto aungmental-o.

Robin diz que durante quarenta dias administrou quatorze
vezes a um seu doente a infusio de jaborandi; elle nfo sémente
conservou seu appetite habitual durante esse tempo, mas ainda
tinha mais fome nos dias seguintes ao da administracdo.

Vomitos.—0s vomitos e nauseas fordo frequentemente
observados nos individuos submettidos 4 acgio do jaborandi ; sobre
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as 90 observacdes do Dr. A. Robin, elles forfio observados 38
vezes, 0 que dd uma média de 42 por cento.

Os vomites nfio reconliccem mma unica causa; apresentdo entre
si differencas notaveis debaizo do ponto de vista do momento do
seu apparecimento, das materias vomitadas, da relacio que existe
entre si e os phenomenos da hypersecrecdo; differem além disso
debaixo do ponto de vista da causa que os produz, e é possivel
evital-os em wm grande numero de ecircumstancias determinadas
com antecedencia. A proporcao de 42 por cento é muito exage-
rada, nio & de um valor absoluto, porque suas causas erdio desco-
nhecidas; porém depois que suas causas forio conhecidas, essa
proporcao desceu a mais de metade. As differentes formas de
vomitos devem ser classificadas segundo suas cansas.

A divisao efiologica é aquella que melhor parece corresponder
ds necessidades da clinica therapeutica.

As mulheres em franspiracio vomitdo com mais facilidade do
que os homens, bem como o3 individuos com molestias febriei-
tantes, As ddses muito fortes pruvociio quasi sempre nauseas e
vomitos ; para evitar o seu apparecimento deve-se comecar sempre
por didses mais fracas até chegar ds ddses habitnaes, A infusso
das folhas muito frescas temn o mesmo ineonveniente; acredita-
va-se que era o principio volatil do piloearpus que determinava
esse¢ estado nauseoso, porém tem-se dado & doentes nma yunanti-
dade d'agua distillada de jaborandi, representando dez grammas
de folhas, sem determinar a menor accio. Os vomitos depen-
dentes de tas dnas causas apparecem quasi sempre slgnns mo-
mentos depois da ingestdn da infusio: neste caso as materias
vomitadas s@o constituidas pela infusio. Se nio houve tempo de
haver a absorpeio de algnma parte da infusio, a salivacioe a
transpiracio nio tm lugar; o mesmo se di com as outras hy-

pererinias,

A influencia da alimentacio ¢ de uma granle importancia; é
indispensavel gque a pessoa a quem se quer administrar o jabo-
randi esteja completamente em jejum.

0s vomitos se manifestirio setenta vezes por cento nos indi-
viduos que ndo estavio em jejum; elles se manifestio mesmo
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que haja um espaco de duas horas entre a refeicio e a admi-
nistracio do medicamento.

Os vomitos apparecem quer no principio, quer no meio da
sudacao, quando sio dependentes dessa cansa. Siao constitnidos
por materias alimentares, mais ou menos modificadas pelo traba-
lho digestivo, de uma cor escura devida & mistura com a in-
fusdo. A influencia da séde e das bebidas tambem merece toda
importancia ; porém, ja dissemos algnma cousa a esse respeito.
Os doentes que se achdo debaixo da accio medicamentosa do
jaborandi nao devem ingerir a saliva emquanto dura a sialor-
rhéa ; sem esta precaucio infallivelinente os vomitss se manifes-
tarido. Estes vomitos apparecem no fim da sudacio; as mate-
rias vomitadas sdo incolores, filamentosas, de consistencia viscosa
e dotadas de uma reaccio francamente alcalina; é a saliva
(uasi pura.

Esta causa ¢é facil de obstar.
Tem-se observado que as matertas vomitadas erdo algumas vezes

claras, biliosas e alcalinas.

Os vomitos biliosos se manifestio todas as vezes que a sudacfo
nio se desenvolve francamente, quer se frate de uma idiosyn-
crasia, quer de um resfriamento, que neste caso desvia a accdo do
jaborandi.

Neste caso a face empallidece, o pulso torna-se pequeno, os
doentes sentem um mio estar subito, calafrios, aleumas vezes colicas ;
vomitos e evacuacies alvinas apparecem pouco tempo depois, e a
sudacao interrompida ndo se restabeiece mais ou se restabelece mal.

E:n um grande numero de easos & impossivel prevenir os vomitos,
e nio temos outro remedio senio appellar para as idiosyncrasias.

Diarrhéa.— No comégo da transpiracio os doentes sentem
muitas vezes necessidade de ir & baner, outras vezes, quando a
hyperhydrose tem terminado e que o individuo fica calmo, isto é,
algumas horas depois da sudacio os individuos tém uma on duas

evacuacoes molles e algumas vezes liquidas, depois tudo volta a

sen estado normal.
Quando ha um desvio da accdo do pilocarpus, aos vomitos quasi

sempre se reune uma diarrhéa abundante, precedida as mais das

vezes de collica.
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Esta diarrhéa dura pouco tempo, é supplementar, e cessa, como
08 vomitos, quando a maior parte dos principios activos do jabo-
randi se eliminio pelo apparelho gastro-intestinal, v que se da no
fim de algumas horas.

Accdo sobre a temperatura,

A. Robin estuda a temperatura nos individuos em estads phy-
siologico e pathologico, e diz elle que a temperatura, nas affecyses
nio febris e nos individuos sios, segpoe a mesma marcha ; apre-
senta wmn quadro, com vinte e uma observacdes de individuosno
estado normal e de affeccoes nio acompanhadas de febre, cuja tem-
peratura foi tomada antes, durante e depois da accio do jaborandi,

Além deste quadro se encontra em sua Memorw sobre o jaboranly
uma observacio onde se pode estudar perfeitamente a marcha da
temperatura nos individuos sdos.

Até o momento em que a salivacio se estabelece bem e a su-
dacio comeca a generalisar-se, a temperatura axillar augmenta
gradualmente.

Este augmento é de quatro decimos de grho; quando, porém, a
sudacio tem chegado a seu maximo, a temperatura abaixa um
pouco, para nio voltar & sen grao primitivo sendo quando as hy-
percrinias principiio a declinar,

Na deeclinaciio destas a temperatura desce alguns grios abaixo
de seu ponto inicial, voltando & este ponto muitas horas depois
da cessacio completa de todos os phenomenos secretores.

No dia seguinte ao da administracio do medicamento a sua in-
fluencia nio se faz sentir, a temperatura volta a seun estado normal.

Tal é a marcha da temperatura nos individuos de perfeita saude.

Nus affeccoes nfio febris a marcha soffre algumas modificagoes.

No prineipio 0 augmento ¢ quasi constante; durante o maximo da
accdo, ora a temperatura desce ao estado normal e algumas vezes
abaixo deste, ora fiea ainda muito ligeiramente superior; quando
principia a declinaciio ella abaixa ainda,

As maiores elevacGes que se tem observado tem sido de oito de-

cimos; o maior abaixamento depois da sudacio foi de oito, nove decimos
N. 18 4
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e um grao. SHo casos excepeionaes; porém pode-se dizer que as grandes
differencas de temperatura estio quasi sempre em relacio com uma
grande intensidade da accllo secretora e geral e da suducfio em par-
ticular, sendo esta ultima a que mais influe na marcha da tempe-
ratura ; quando ella é pouco abundante, a elevacio do coméco ¢ fraca
ou falta completamente; o abaixamento da declinacio tende quasi
sempre a se manifestar.

Muitas causas podem concorrer para desviar a femperatura de
sua marcha natural: a evolucio rapida da sudacfo, as circumstan-
cias que podem fazer desviar a accdo do medicamento, certos phe-
nomenos insolitos produzidos por elle, o resfrinmento, as emocdes
durante a sudaciio, os vomitos, a ingestio de grandes quantidades
de liquido e o tenesmon vesical, podem fazer variar o typo normal de
um & tres ou quatro decimos de gréo. '

Nas affecctes febris o typo que affecta a marcha da temperatura
differe pouco daquelle que acabamos de estudar; porém as variacoes
de graos sdo mais irregulares.

Tem-se observado um augmento de temperatura no coméco da
accio, diminnicdo progressiva a partir do estabelecimento da suda-
cdo, depois abaixamento além da temperatura inicial.

O augmento do coméco € quasi constante; como as affeccOes
ndao febris, se reduz algumas vezes a um ou dous decimos de grio.
Porém, o que purticularmente chama a attencio do observador
¢ a defervescencia que se nota no dia immediato ao da adminis-
tracio do medicamento; é principalmente o que distingue a tem-
peratura nas affeccoes febris e nav febris,

0 abaixamento & constante e muitas vezes muito consideravel ;
a média é de 4 4 5 decimos de grio, porém observa-se muitas
vezes um abaixamento de 6, 7 e O decimos de griao, e mesmo
um grao. Em seis casos notou-se differencas que devem ser con-
sideradas excepcionaes.

A vista da defervescencia que produz o jaborandi, pdde-se tirar
grandes vantageis no tratament, antiphlogistico das affecctes de
alta temperatura, taes como o rheumatismo articular agudo, pneu-
monia, febre amarella, e outras muitas,

Continuando seus estudos sobre a temperatura, o Sr. Dr. Robin
compara a temperatura axillar com a rectal, e servirdo de es-

e —
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tudo quatro observacies tomadas por esse aufor. Diz elle yue,
se as temperaturas iniciaes sio normaes, a columna mercurial
abaixa no recto, a0 mesmo tempo que sobe na axillar; no come-
¢o da sudacio a differenca ainda ¢é maior, e a temperatura
rectal excede um pouco a axillar; porém quando a sudacio se
generali-a, as duas temperaturas sio iguaes; a temperatura rectal
tem abaixado um certo numero de decimos de grho, igual ao
da subida axillar.

Depois as duas temperaturas abaixio simultaneamente, descendo
mais a axillar do que a rectal. No dia seguninte as duas tem-
peraturas voltdo & inicial. No estado febril a temperatura rectal
ora abaixa de um a dous decimos de gréo, ora fica estacionaria,

¢ quando augmenta, esse augmento ndo estd em relacdio com o
da axillar. )

O primeiro effeito do jaborandi ¢ determinar uma fluxio do
sangue para o lado do tegumento externo, d'onde um angmento
ligeiro da temperatura neste systema ; porém o thermometro abaixa
no recto, se bem que o augmento da temperatura axillar ndo
esteja em relacio com a perda da temperatura rectal.

Robin formila a hypothese seguinte : que o jaborandi no coméco
de sua accio nfo augmenta a temperatura de uma maneira abso-
luta, porém que elle provoca uma distribnicio differente da quanti-
dade de calér normalmente produzida na economia.

A quantidade de liquido ingerido e o caldr nio int:rvindo na
sudacgiio que produz o jaborandi, é preciso necessariamente admittir
que esle medicamento ¢ um sudorifico verdadeiro e que as hyper-
crinias determinadas por elle sio a consequencia de irritacdes
especiaes, directas ou indirectas, sobre os systemas secrefores que
sflo postos em accao.

O segundo effeito do jaborandi é o abaixamento das tempera-
turas axillar e rectal.

Estudando as modificaces soffridas pela secrecio urinaria,
demonstraremos que no estado normal esta diminuigdo da tempera-
tura ¢ devida & evaporacio do suor e nio a uma diminui¢io na
combust@io organica.

No estado febril a marcha das duas temperaturas differe ainda
por causa da maior intensidade das combustoes intra-organicas
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que lutdo constantemente contra a nova distribuicdo do caldr, e
4 medida que a flaxio sanguinea se faz para o lado da pelle,
as grandes quantidades de caldr produzidas em pouco tempo com-
pensdo rapidamente as perdas da temperatura profunda.

Accao sobre o pulso.

A accdo do jaborandi ainda se faz sentir de uina maneira no-
tavel no pulso; elle imprime modificacdes muito importantes em
sua frequencia e caracter, que mostrio sua accio sobre o orgdo
central da circulacdio, e cujo estudo levou o Sr. Dr. A. Robin a
contraindical-o no emprego das affeccOes cardiacas, faes como as
lesTes valvulares do endocardio, do proprioc museulo cardiaco,
principalmente quando estas affeccOes tém chegado a seu periodo
de asystolia. Seguiremos em seu estudo o mesmo que fizemos
com oestudo da temperatura. Estudaremos em primeiro lugar os
caracteres do pulso nos individuos em estado physiologico e em
algumas affeccies nio febris ; depois passaremos 4s affeccGes febris.

O numero de pulsactes, no estado physiologico e nas affeccOes
ndo febris, pouco varia. Elle augmenta gradualmente até o mo-
mento do coméco da sudaciio, e em geral este coméco coincide
com o maximo desse numero; algumas vezes elle fica estaciona-
rio, emqum;t&: dura o maximo da sudacdio; ountras vezes soffre
oscillacoes pouco importantes, subindo ou abaixando de duas a
quatro pulsacdes ; o que parece mais frequente é o abaixamento.

Na deelinacdio do suor, o pulso tambem segue a sua marcha
de descida, porém s6 se aproxima do normal quando a sudacfio
tem completamente desapparecido. O pulso volta a seu primitivo

estado quando a accio do medicamento se esgota. No dia se-

guinte encontra-se muitas vezes nm abaixamento muito ligeiro®
que ndo merece importancia, attendendo 4s grandes variacles que
se observio mno estado physiologico, debaixo da influencia das
causas as mais insignificantes.

As maiores elevacdes gque se observavio no coméco da sudacfo
fordo de 22, 24, 25 e 206 pulsacoes; em casos rarcs o pulso nio
augmenta de frequencia; porém um sé caso nfo se encontrou em

“'""'r'-l
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que o numero de pulsacGés baixasse no comégo da sudagio. A
média para o comégo da sudacio ¢ de um augmento de quinze
pulsacdes por minuto, de doze para o maximo, e sete para a
declinacgo.

Sydney Ringer e Alfredo Gould obeservirio tambem em criancas
um augmento um tanto frequente de dez & dezeseis pulsacOes,
quando o medicamento actuava sobre a pelle. Para o estudo dos
caracteres do pulso o Sr. Dr. Robin applicou o sphygmographo
sobre a arteria radial antes da administracio do medicamento,
e deixou o instrnmento no lugar em quanto duroun a sudacio,
afim de que a pressdy pela alavanca sobre a arteria fosse a mesma
e ndo désse origem a erros. Os tracados sphygmographicos forfio
tomados antes da administracio do pilocarpus pinnatus, no coméco,
no maximo, no fim, e finulmente vinte e duas horas depois de
sua acgfio.

No comégo da hypercrinia sudoral, o augmento do nume-o das
pulsacfes, a maior altura e a apparencia rectilinea da linba de
ascengdo, a obliquidade e o dicrotismo da linha da descida pare-
cifio indicar uma diminuicio da tensio vascular; esta diminui¢do
de tensdo, cujo conhecimento funda-se unicamente sobre o exame
dos tracados sphygmographicos, nada mais é do que uma hypo-
these; porém a priori ella parece racional ; os vasos capillares
do involuero cutanec se dilatando, a capacidade do systema cir-
culatorio geral deve angmentar nas proporcdes equivalentes &
dilatagiio desses wvas<os.

Os batimentos do coracio torndo-se um pouco irregulares; a
influencia dos movimentos respiratorios sobre a circulagio se faz
sentir mais manifestamente do que no estado normal; depois
tudo comeca a se acalmar para a declinacio da sudagfio, esegun-
do os tracados recolhidos quando os plenomenos secretores tém
acabado, a tensiio vascular parece augmentar ligeiramente; no dia
seguinte o pulso torna a tomar ssus caracteres habituaes,

O numero das pulsacGes, nas affeccoes febris, taes como o rheu-
matismo articular agudo, a pneumonia, segue as variacdes ana-
logas 4quellas observadas nos estados nao febris; porém com
irregularidades mais notaveis nos algarismos,
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A elevacio das pulsacoes no coméco & constante. A média geral
é de treze pulsacoes por minuto desde a hora da administragio
do jaborandi até o comdgo da sudagio; de onze pulsacdes para
o maximo; oito para a declinagio, e sete pulsagdes vara o dia
immediato.

No dia seguinte ao da sudacio a diminuicdo do pulso é quasi tio
habitual, como o abaixamento da temperatura. Os caracteres do
pulso no estado normal sio exagerados nas affeccdes febris.

Ha um aungmento no numero das pulsagies, elevacio da linha
de ascenciio, obliquidade consideravel da linha de descida, sinuo-
sidades das linhas de reuniiy ; ta2s s%9 os pontos principaes dos
tracados sphygmographicos. Quando existe alguma affeccao cardiaca
os caracteres do pulso se modificio profundamente.

Accao sobre as vias urinarias, sobre a secrecio e
composicao das urinas.

Os effeitos do pilocarpus piunatus sobre as vias urinarias, na
grande mnioria dos casos, nio se exercem no homem de uma
maneira apreciavel, e os phenomenos que se observiio devem antes
ser considerados come accidentes da mesma ordem que as pertur-
bacdes oculares e os engorgitamentos das glandulas maxillares, do
que como eifeitos normaes.

Em mnove casos das observacdes do Dr. A. Robin, os doentes
sentiriio uma necessidade unrgente de urinar; em cinco destes nove
casos os doentes experimentirdo, além dessa necessidade urgente
de urinar, no momento da iniccdo, nma sensacio dolorosa no canal
da urethra ; nos outros quatro nada mais se observon.

Muitas vezes os doentes sentem uma dor multo infensa na re-
oiio do pubis; essa dor desapparece depois da emissdo de algumas
gottas de urina. A necessidade de urinar manifestou-se duas vezes
no coméco da sudacdo, outras duas vezes para o maximo da
sudacdo.

Quando esta necessidade ndio é acompanhada de dor, ella é vio-
lenta e os doentes devem-se satisfazer immediatamente. A urina
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¢ normal ; ndo se tem notado nenhum phenomeno concumittante ou
consecutivo,

A micefio doloresa, semelhante & ddr no coméco das blenorrha-
gias, que se observou cinco vezes, seone a necessidade de urinar
e se faz sentir no coméeo, no maximo Jde intensidade ou na de-
clinacio da sudacio ; porém, quando nada vem complicar, ella
desapparece com os effeitos do pilocarpus pinnatus ; outras vezes
ella persiste até o dia seguinte, mas tem uma duracfio muito curta.

Em um doente a miccio foi dolurosa todas as tres vezes que
se administron o jaborandi, sem que louvesse causa alguma que
podesse explicar essa dor. A urethrorrhéa, que foi observada duas
vezes, tem silo precedida da voniade de urinar e de dores
acompanhadas de prurido durante a micedo ; esses phenomenos fordao
de curia duraciv. Km os dous casos as doéres durante a miecio
persistirio vinte e guatro horas, pouco mais ou menos, depois do
desapparecimento total do corrimento urethral.

A quantidade das wrinas varia conforme o medicamento é admi-
nistrado em uma sJ dise ou em ddses fraccionadas, segundo as
affeccoes s@io ou nio febris.

Nas affeccdes nio febris, taes c¢.mo o mal de Bright, alcoolismo,
rheumatismo muscular e intoxicacio saturnina, e no estado phy-
siologico, em uma =0 ddse, em dezoito observacdes, a quantidade
de urina foi tomada nas vinte e quatro horas antes da adminis-
cio do melicamento, nas; vinte e quatro horas depois de sua
administracao, e finalmente nas vinte e quatro horas seguintes.

Sua quantidade diminuio, terms mélio, de3)0 a 400 eentime-
tros cubicos no dia da acelio do jaborandi ; esta diminuicio esth
na rezio directa da sudacdo; ella esld em relacdio com a seccura
da pelle e a diminuicio da saliva que segue a accio ds jaborandi,
e persiste durante as vinte e quatro horas pouco mais ou menos.

O jaborandi faz diminuir a secrecio urinaria no dia de sua
administracio, para augmentar no dia seguinte, ndo sd sobre o
algarismo da  vespera, isto ¢, do dia da administracio, como
tambem sobre o algarismo das vinte e quatro horas antes da accido
do medicamento.

Em quinze casos de affecedes febris, rhenmatismo articular agudo
e pneumonia, & quantidade de urina diminuio dez vezes no dia da
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administracio do jaborandi, augmentou quatro vezes e fieon
estacionaria uma vez.

No dia seguinte’ a quantidade de urina augmentou nove vezes
sobre o algarismo do coméco, diminuio seis e ficou estacionaria uma

unica vez.

Administrado em ddses fraccionadas, elle produz effeitos evidente-
mente diureticos; foi pelo menos o que se deu em quatro casos em
que esse modo de applicaciio foi feito, sendo um de febre typhoide,
um-de pneumonia aguda e dous de mal de Bright.

O angmento variou entre 300 e 620 centimetros cubicos. A den-
sidade das urinas geralmente augmenta ; esse augmento nunca ex-
cedeu 4 quatro millesimos; esti em relacio com a menor quantidade
de urina e com a maior quantidade de prineipios solidos que ella
contém em dissoluciio, principios estes que nao sio eliminados pela
sudaciio e salivaciio seniio incompletamente. As duas secrecoes reu-
nidas elimindo n'um tempo dado maior quantidade de agua do que
os rins, porém elimindo menor quantidade de principios solidos, e
esses principios tendo de ser eliminados pelos rins, segue-se que as
urinas sio mais densas. Im um terco de casos a densidade ficou
estacionada.

0 estudo sobre a quantidade de uréa foi feito pelo Dr. A. Robin
nas affeccdes nfio febris e febris, em ambas antes, durante e depois
da acciio do jaborandi.

De seu estudo resulta que nas affeccoes nio febris ha uma dimi-
nuicio durante a acciio do pilocarpus, de 2.6+ 82 ; esta diminui-
cio péde chegur mesmo a 3,5 43, se a sudacio tem sido consideravel;
no caso contrario, isto &, se ha mna pequena sudacdo, a diminuiciio
& de 2,937, A diminuicio das quantidades de uréa e da urina
estio na razio directa dos effeitos sudorificos da planta.

A uréa, das vinte quatre lhoras depois da accio do jaborandi,
vai augmentando gradualmente atéo estado normal e pode mesmo
ir- além deste.

0 aungmento estd em relacio dirccta com a seccura da pelle e
da bbca, e por conseguinte com seus effeitos diaphoreticos.

Nas affeccoes febris a quantidade de uréa foi dosada em onze
casos de rhenmatismo articular agudo ; durante a sudacio a uréa

diminuio nove vezes e augmentou tres.
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A média geral para a diminuicio é de 5,542, Em relacio
a’s litros a uréa diminuio cinco vezes e augmenton seis.

A média pdde ser considerada como uma volta ao algarismo
do comécu; ella & de 0,727,

O Dr. A. Robin fez o estudo comparativo da uréa excretada
nas vinte e quatro horas durante a accio minima, média e ma-
xima do jaborandi, com as quantidades de uréa eliminadas pelas
Liypercrinias sudoral e salivar; desses estudos resulta que a dimi-
nuicio da uréa ¢ real, e que essa diminuicio é devida 4 dimi-
nuicado das combustdes intra-organicas que produzem a uréa.

O pilocarpus diminue, tanto nas affecgies febris como nfo fe-
bris, a quantidade de acido urico e chloruretss contidos nas

urinas.
Accio sobre a seerecdo lactea.

A accio do pilocarpus pinnatus niio se exerce unicamente so-
Lre as glandulas sudoriparas, salivares, lucrimaes e tubo digestivo;
a sua accdo se estende tambem s glandulas mamarias. Sydney
Ringer e Alfredo Gould virdo essa secrecio augmentar em dous
casos, INui wmn desses casos tratava-se de uma mulher de 33 annos
de idade, que havia dado & luz o sen nono filho, quatro mezes
antes, na qual administrariio 1,860 de jaborandi. Esta mulher
gquando amamenta tem pouco leite, e presentemente muito menos.

Administrou-se o medicamento #4s dez horas da manha, tendo
a crianca mamado sete horas antes,

Em dez minutos o medicamento produzio seu costumado effeito;
em meia hora os seios, que antes eram flacidos, tornario-se tu-
midos e distendidos, e pela pressio derfio leite em mais abun-
dancia.

(Quarenta minutos depois a secrecio ainda ers mais notavel,
esguichando por quatro ou cineo aberturas,

I'm oitenta minutos o leite tornou-se menos abundante, em-
bora mais do que antes da experiencia

N. 18 0
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No segundo caso administrou-se duas ddses de jaborandi; a primeira
nio produzio effeito, porém na segunda ddése o avgmento foi muito
consideravel. '

O Dr. A. Robin observou um caso em que tratava-se de uma
mulher de 27 annos de idade, affectada de erysipella da face, em
consequencia de uma escoriacio que tinha por séde a apophyse
mastoidéa.

Esta mulher era ama, e habitualmente tinha muito leite; ella vio
seu leite seccar com oapparecimento dos symptomas febris da molestia,
Pois bem, depois da administracio de vinte centigrammas de elixir de
jaborandi, a salivacio esudacis fordo pouco abundantes, e no fim
destas hypercrinias, os seios torndrio-se tumefactos, e o leite corria
em grande abundancia ; podia-se tirar com facilidade, o que se nio
dava antes de sua administracdo. lim uma outra ama o Dr. A. Robin
applicou o jaborandi sem resultado algum,

Accdo sobre alguns animaes.

0O jaborandi foi experimentado em differentes animaes. Entre elles
citaremos o cao, cavallo, porquinhos da India, coelhos, ete.

Cio.—Istes animaes ndo sudio quando se administra um prepa-
rado de jaborandi, porque elles nfio transpirio. As glandulas seba-
ceas que se achdo situadas em tforno do anus, que fabricio um
producto de um cheiro caracteristico, deixdo correr um liquido em
tamanha abundancia, durante a accio do jaborandi, que pdde-se
ver esse liquido correr gotta 4 gotta nesta regifo.

Est& em relacdio com as glandulas sebaceas no homem,

Como ja dissemos mais acima, fazendo-se uma injecciio, na veia
cava de um cio, de uma infusfio aquosa do pilocarpus pinnatus, vé-se
immediatamente uma hypersecrecdo salivar, que principia muitas
vezes antes mesmo que se tenha tempo de tirar a canula da seringa.
Tem-se observado tambem no c@io uma hypercrinia das glandulas
laerimaes bem manifesta.

Nos animaes que nilo sudo, a accio do pilocarpus pinnatus se exerce
de uma maneira notavel sobre os apparelhos glandulares do tubo
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digestivo, desde as glandulas salivares até as glandulas que se achao
em torno do anus. Fazendo-se uma injeccdo na veia erural de uma
infusdo de duas grammas de folhas de jaborandi em trinta grammas
de agua, determina depois de um tempo muito curto, além de outros
phenomenos ji deseriptos, uma diarrhéa muito abundante e vomitos
repetidos. :

Duus experiencias forao feitas em edes de grande tamanho, com
o fim de estudar a marcha da temperatnra. Em um administrou-se
cicco grammas de jaborandi em infusio em duzentas grammas de
agua ; no segundo a ddse do medicamento foi dobrada.

As temperaturas rectal e axillar ora abaixavio alguns decimos
de grio, ora ficavio estacionarias aié principiar a hypererinia nasal.
Depois as duas femperatnras angmentirio lenta e gradualmente e
excederdo ao algarismo inicial de seis 4 oito decimos de grio. A ele-
vaciio da temperatura estd em relacio com a ddse do medicamento, e
se a dise for forte, os seus effeitos sio mais prolongados. A defer-
vescencia em geral & mais lenta do que a ascencdo. As tempera-
turas rectal e axillar augmentao com a secrecio salivar, lacrimal, nasal
e secrecio das glandnlas anaes, e chegdo a seu maximo de intensidade
no momento em que estas secrecbes comecdo a declinar. A diarrhéa
tambem frequentemente se manifesta.

CavarLo. — Com a administracio de 60 grammas de folhas de
jaborandi nfio se consegniv obter effeitos sudorificos.

Iim compensacdo recolhen-se, em uma experiencia, cerca de dez
litros de saliva. Na maior parte das experiencias, effeitos hypereri-
nicos das glandulas lacrimaes e nasaes forao observados.

CoBAaYAS U PORQUINHOS DA INDIA., — Listes pequenos animaes sfio
como os cfies; nio sudo por falta de glandulas sudoriparas,

Uma injecgdo hypodermica de numa a duas grammas de extracto
aquoso determina a prineipio um tremor geral, que se observa
em todos os animaes que sio submettidos & sua acgio.

No fim de tres quartos de hora, o animal comeca a fazer
movimentos de degluticio; e depois de uma hora a saliva principia
a ufflnir para a bdca e escorrer em grande quantidade, sendo
a maior parte deglutida, podendo todavia ser encontrada no
estomago, que contém um liquido espumoso e muito alcalino.
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Quando o animal é sacrificado, encontra-se pela autopsia uma
congestdo muito intensa de todas as suas glandulas salivares e
dos tecidos ambientes; as parotidas sdo de uma cOr violacea e
as veias do ussoalho da bbeca cheias de um sangue escuri, que
rapidamente torna-se rutilante em contacto com o ar.

A hypercrinia lacrimal é muito abundante, bem como a nasal,
sendo esta espumosa pela passagem constante ao ar atravéz das
mucosidades.

0 liquido contido no estomago ¢ evidentemente constituido
por saliva deglutida, quando elle se acha em estado de vacui-
dade ; porém quando elle contém materias alimentares, estas se
achio fortemente diluidas em todas as porcies que tocdn a
mucosa, e posto em contacto com o papel azul de turnesol, este
fica vermelho immediatamente.

0 estomago é a séde de uma congestdo muito intensa, apre-
centando alguns pontos ecchymoticos e pequenos derramamentos
sanguineos intersticiaes. Para os itestinos delgados e colon, o
mesmo phenomeno se nota. Todas as glandulas do tubo digestivo
participio desta excitacdio; o figzado e o pancreas participio desta
hypererinia,

Para estudar a marcha da temperatura rectal sm um destes
animaes, o Sr. Dr. A, Robin fez uma injeccio de 1,570 de
extracto aquoso de jaborandi dissolvido em dez centimetros
cubicos de agua distillada, no tecido cellular subcutaneo do
dorso,

No fim de uma hora e trinta e seis miuutos de experiencia
o thermometro marcava um excesso de dois graos e seis decimos
sobre o algarismo inicial, que era de 39,"2.

A temperatura conservou-se elevada por espago de vinte minutos,
pouco mais ou menos, depois foi descendo gradualmente, morrendo
o animal com um excesso de temperatura de 1,°2.

O maximo de temperatura coincidio com o maximo da respi-
raciao, chegando esta a 128 respiracies por minuto.
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Antagonismo entre a belladona e o jaborandi.

Tratando do jaborandi, sua accfio physiologica e therapeutica,
nio podemos deixar de dizer alguma cousa, em um capitulo
especial, em relacio ao antagonismo, que realmente existe até
certo ponto, entre a belladona, seu alcaloide, saes, e o jabo-
randi.

A belladona e seus shes tem a propriedade de, tomada em
pequenas ddses, produzir, na maioria dos casos, um estado de
seccura. da mucosa bucal, pharyngea; seccura esta que muitas
vezes ¢ acompanhada de séde ; além disso ella reprime a secrecao
estomacal e intestinal.

Quando a ddse & toxica, a estes phenomenos se ajuntio outros,
como sejio a difficuldade de fallar, deglutir, perda da sensibi-
lidade gustativa, nauseas, vomitos e em ultimo lugar a diarrheéa,
que enfraquece consideravelmente o doente.

Vejamos agora quaes os effeitos do juborandi sobre o tubo
digestivo. Pelo estndo que fizemos sabemos que elle produz uma
abundantissima sialorrhéa, que impeds muitas vezes aos doentes
de fallar ; a bdca torna-se muito humida, bein como a membrana
do pharynge ; nao determina diarrhéa, nauseas e vomitos sendo
quando a saliva tem sido ingerida ou qualquer quantidade de
liquido frio, e se for timada esta precauncao, estes phenomenos
ndo serdo observados.

Para o ladoe do apparelho tegumentario o antagonismo é bem
manifesto ; sabemos que a belladona e seus compostos determinio
um estado de seccura da pelle; o jaborandi, como j& ficon
provado, determina uma abundante perspiracio, que muitas vezes
molha consideravelmente o proprio leito do paciente.

Para o lado do apparelho da visio observamos as propriedades
mydreaticas da belladona, isto é, o poder que ella goza de dilatar
a pupilla; esta propriedade que tem a belladona se observa
quer a substancia seju applicada topicamente, quer seja dada
intimamente, e neste caso o effeito & mais demorado.
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A dilatagio da pupilla estd na razio directa da quantidade da
substancia empregada, isto ¢, a sua dilatagio e a sua duracio
sio tanto maior quanto maior for a quantidade de substancia
empregada,

Os effeitos do jaborandi sobre o apparelho da visio fordo feitos
em outro lugar; aqui trataremos unicamente de sua acgdo sobre
a pupilla.

Martindale foi o primeiro que chamon a attencio dos physio-
logistas sobre este ponto.

Elle preparou um extracto que foi empregado, por Sydney
Ringer e Alfredo Gould, no globo ocular de trinta e um indi-
viduos , contrahindo-se evidentemente a pupilla em dezenove
casos, sendo em alguns individuos ligeiramentie e em oufros
de um terco; em dous casos a pupilla contrahic-se de me-
tade.

Em onze casos elles observirio que a pupilla se contrahia
vagarosamente, readquirindo em pouco tempo seu diametro na-
tural ; a countracgdo pupilar permanecen unicamente em um
casn, por espaco de vinte horas depois de sua applicagio.

A belladona determina um estado de seccura das conjunctivas
e da membrana pituitaria ou de Schueider; o jaborandi produz
effeitos hypererinicos muito consideraveis.

Para o lado dus Dbronchios o mesmno antagonismo se ob-
serva.

A bellad na tem a propriedade de contrahir as arteriolas: a
plauta brazileira abaixa a tensiio arterial, provavelmente paraly-
sando us nervos vaso-motores, e dundo lugar & dilatacio das ar-
teriolas,

A Dbelladona, na maioria dos casos, produz delirio; o jaborandi
provoca udo poucas vezes somnolenciai este antagonismo fol
observado uatro vezes por Sydney Ringer e Alfredo Gould; em
um destes casos tratava-se de wum individuo moco, que tinha
ingerido cinco centigrammas de atropina, ecinco horas antes de entrar
para o hospital afim de tratar-se.

A bica e a lingua fichrio completamente seccas; pois bem, um
quarto de hora depois da administracio de quinze centigrammas de
jaborandi, a boca e a lingua fornardo-se menos seccas, e no fim
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de uma hora havia suor abundante e franco; a bdca se achava
naturalmente humida.,

Injecedes hypodermicas de nm centesimo de grio de sulphato de
atropina se tém feito em individuos que se achavido debaixo da
accio do jaborandi, e no fim de ecinco minutos, pouco mais ou
menos, todos os sens effeitos desapoarecério.

Um outro antagonisino, que merece muita importancia, é aquelle
gque se obszerva para o lado das glandulas mamarias.

A Dbelladona, como todos sabem, tem o poder de parar a se-
erecio lactéa; o jaborandi determina uma hypersecrecio dessas
glandulas, como ja dissemos mais acima,

Passemos agora a referir algnmas experiencias feitas em animaes.

No laboratorio de Vulpian namerosas experiencias physiolo-
gicas, feitas com o concurso de Bochefontaine, demonstrario que
a pilocarpina tamnbem tem effeitos antagonistas aos sies de belladona.

Elles fizerdio uma injecgio com uma solucio de pilocarpina na
pata de uma rd, cujo coracio tinha sido posto a descoberto; os
movimentos do coracdo cessario completamente.

Quando os movimentos tinhdo cessado, elles fizerdo entdio uma
injeccio com sulphato de atropina na outra pata, e 0s movimentos
reapparecério.

Injectada na veia de um cido, tendo-se préviamente introduzido
uma sonda no canal de Worton, a pilocarpina deu em trinta
e cinco segundos uma onda de saliva qne correu pela canula du-
runte muitas horas.

Uma iujeccdo hypodermica de um sal de atropina parou em
poucos instantes essa secrecio morbida.

Mechanismo da acedo physiologica do pilocarpus pinnatus,

0 mechanismo da accdo physiologica do pilocarpus pinnatus tem
sido expl.eado pelos professores (rubler e Vulpian de duas diffe-
rentes maneiras. O primeiro acredita, e esta ¢ tambem a nossa
'upinifm. que o pilocarpus é eliminado pelas glandulas salivares
e sudoriparas, que se irritdo pela passagem dessas substancias

pelas cellulas proprias dessas glandulas,
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O funccionalismo destas exalta-se e ¢é acompanhado de uma
fluxio sanguinea sobre os orgios superexcitados, e de um certo
grio de estimulo geral do systema.

A irritacfio das cellulas secretoras e do estimulo peripherico sao
transmittidos aos outros reflectores pelos filetes nervosos eisodicos
e voltio aos nervos vaso-contractores e vaso-dilatadores, que
dispensiio ans orgdos de secrecdo toda a somma de liquido nutri-
tivo exigido para sua superactividade de accio.

Tal é a opiniio do sabio professor Gubler. Segundo Vulpian, o
pilocarpus uctia sobre o trabalho secretor glandular de uma
maneira indirecta, por intermedio do systema nervoso.

Assim o ptyalismo, provocado pelo pilocarpus, seria devido 4
excitacio produzida por essa substancia sobre as extremidades peri-
phericas da corda do tympano, que é o nervo excito-secretor da
glandula salivar.

A diaphorese seria produzida pela paralysia das fibras sym-
pathicas que innerviio as glandulas sudoriparas.
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TERCEIRA PARTE

ACCAQ THERAPEUTICA DO FABORANDI

INDICAGOES THERAPEUTICAS GERAES,

Os effeitos therapeuticos do pilocarpus pinnatus sio natural-
mente a consequencia de seus estudos physioligicos, que serviriio
de base na administracio deste novo medicamento.

O professor Gubler traca o quadro de todas as applicactes impor-
tantes do jaborandi; elle diz que esse medicamento nio ¢ admi-
nistrado nem a especies nosologicas, nem a entidades morbidas,
porém unicamente a symptomas. Elle ¢ empregado na qualidade
de sialogogo, de sudorifico e como espoliador pela reunido dos
dous effeitos. Na qnalidade de sialogogo elle ¢ administrado em
todas as affeccoes acompanhadas de grande seccura da bica e de
séde viva, taes como : atropismo, intoxicacdes diversas, paralysias
facines, embaraco gastrico ‘e febres, diarrhéa, lesdes gastro-intes-
tinaes, phlegmasias da bica e da parte superior das vias diges-
tivas; diabetis saccharina, polyuria, estomatites, diphtheria, e final-
mente nos engorgitamentos chronicos das amygdalas.

O illustrado medico desta capital, o Sr. Dr. Julio de Moura,
diz ter empregado com grande proveito o ottonia anisum, em
dous casos de orchite metastatica em consequencia da suppressio
de cachumbas.

N. 18 6
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Algumas vezes elle determina fome nos individuos que se achso
debaixo de sua accdo, d'onde resulta que elle péde ser empre-
gado como eupeptico. A hypercrinia lacrimal serd de grande
utilidade nas xérophtalmias, assim como a nasal nas seccuras da
mucosa de Schneider e no entopimento do nariz.

A derivacio produzida pela sialorrhéa poderd prestar grandes
servicos nas lesoes encephalicas acompanhadas de phlogose, talves
na epilepsia com accessos frequentes, nas inflammacdes oculares,
na asthma, no emphysema e bronchite chroniea.

Na qualidade de sudorifico elle pdde ser empregado nas affeccoes
acompanhadas de resfriamento, onde pode fazer abortar o
mal, como no coméeo das pneumonias, nas pleurisias acompa-
nhadas de derramamento, na angina, e principalmente no rheuma-
tismo articular agudo, sub-agudo on chronico, nio sendo estas
affeccdes acompanhadas de complicacdes cardiacas,

Nas affeccoes febris onde a pelle ¢ arida e muito quente, na
febre typhoide, ncs diversos exanthemas, e finalmente nas affeccoes
cutaneas rebeldes e gdta. Como sialogogo e sudorifico elle é o typo dos
medicamentos alexiteros.

Elle é empregado desde longa data, como ji tivemos occasido
de dizer fratando de sua natureza, pelos indios contra as morde-
duras das serpentes as mais venenosas.

E' empregado tambem nas intoxicacOes pelos virus e venenos,
taes como a raiva, a syphilis, as mordeduras das cobras, dos
arachinides, dos myriapodes e certos envenenamentos vegetaes, tfal
como a alropina.

0O seu emprego ¢ indicado todas as vezes que se tratar de
favorecer a absorpcio de um derramamento qualquer, como seja a
anasarca, ascite, lkysto do ovario, ou a reduccio a uma hyper-
trophia,

Nos tivemos occasiio de observar o anno passado um caso de
nephrite parenchymatosa, segnido de anasarca, em que o jaborandi,
empregado na ddse de quailre grammas em tintura, nio deun o
menor resultudo ; porém com toda certeza a tintura empregada
nio era do pilocarpus, porque nem ao menos produzio acciio sudo-
rifica. Temos visto este anno empregar-se algumas vezes a tintura
de jaborandi; ndo observamos uma unica vez a accio sudorifica

N, (G224
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e nem sialogoga, d'onde concluimos que a tintura empregada nio
é do pilocarpus.

Nas doencas dos rins, principalmente quandosio acompanhadas
de congestdo renal, o seu emprego ¢ de grande proveito, porque
elle tem a propriedade de diminuir a phlogose renal, assim como
o trabalho do orgio.

Passaremos agora a tratar das affeccOes especiaes em que o
jaborandi é empregado.

Rieumatismo articular agudo.

O Dr. A. Robin administrou o jaborandi quarenta e nove vezes
em quinze casos de rheumatismo articular agudo.

O primeiro phenomeno que se observa quando a sudacio se
tem generalisado ¢ um bem estar particular e um descanco ; as
dores se applacdo; algumas vezes mesmo odoente pide mover a
articulaciio atacada, que d'antes nem de leve se podia tocar.

Terminada a sudacfio, o doente fica abatids, ordinariamente passa
dia e moite em estado de completa calmaria.

A diaphorese e a sialorrhéa foi muito abundante em todos os
casos, excepto em um; geralmente ellas sfio mais consideraveis
nas affeccies ndo febris. Em um individuo de 35 annos de idade,
atacado de rheumatismo acompanhado de dires muito intensas,
desde quatro dias, tres grammas de jaborandi determinfrio uma
abundante salivacio, porém nenhum suor; terminada a salivacio, o
doente sentio um prurido na parte anterior do peito e na regido
supra espinhosa ; uma hora depois estas partes erio a stde de
uma erupedo de sudaminas vermelhas, que augmentirdio pouco a
pouco, e & tarde ellas occupavio uma grande parte da superficie
do corpo. A diminuicio das dores coincidio, neste caso, com o0
apparecimento da erupefo.

Das quarenta e nove administracdes as dores se acalmirdo trinta
e seis vezes, ora desde o coméco da sudagio, ora unicamente al-
gumas horas depois; sua diminuiciio e cessago forfio precedidas,
em maior numero de casos, de um sentimento de desembaraco. Ta-
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feths gommados forfio tres vezes envolvides em um membro do-
loroso, afim de recolher o suor; a dor desappareceu mais de-
pressa e completamente nos membros envolvidos do que nos
membros livres. A inchacio e os movimentos das articulagoes
doentes melhordario vinte e seis vezes ; em trinta e seis o3 doentes
sentirdo, durante e depois da sudacio, um grande sentimento de

bem estar.

Em vinte vezes os rheumaticos, atormentados pela insomnia, dor-
mirio um bom somno depois da administracio do jaborandi.

Duas causas muito poderosss concorrérdao para o desappareci-
mento da insomnia : a diminuicio das déres e o estado de fra-
queza que geralmente segue a accio medicamentosa do jaborandi,

A anorexia em geral foi 0 que se observou. Em gquinze vezes
o appetite seguio a diaphorese.

A temperatura abaixou dezenove vezes em vinte e dous casos,
augmentou numa e ficou estacionaria duas vezes,

A média do abaixamento foi de quatro decimos de grio. As
pulsagies diminuirio nove vezes em quatorze casos; augmentou
nma e ficou estacionaria quatro vezes. Debaixo do ponto de vista
das complicacies, estas quinze observacies se dividem da maneira
seguinte : seis casos de rheumatismo simples com lesdes cardiacas
insignificantes; quatro com endopericardite mais ou menos intensa;
tres casos com endopericardite e pleuro-pneumonia ; um caso com
endopericardite ligeira e phenomenos cerebraes devidos ao alcoolis-
mo; um caso com congestio pulmonar.

O derramamento do pericardio diminuic em quatro casos, de-
baixo da influencia do jaborandi. Os phenomenos cerebraes pare-
cério melhorar em wuma observacdo, cuonjunctamente com os acei-
dentes articulares. Finalmente a congestiio pulmonar, a anciedade
¢ a dyspnéa notadas em um doente de rheumatismo articular
agudo melliordrdo consideravelmente depois de muitas sudacdes
seguidas,

Nos tres casos de rheumatismo articular agudo complicado de
endopericardite e de pleuro-pneumonia, em dous destes casos nio
se observou effeito notavel depois da administracio do jaborandi;
0, terceiro doente morreu subitamente de rheumatismo cerebral.



-

' —— ———

AR [ WAY

Tratava-se de uma mulher de 20 annos, modista, que ndo
accusava antecedentes morbidos, unicamente soffria de uma an-
gina simples, havia um anno. O rheumatismo comecou pelas ar-
ticulagges do dorso do pé, invadindo progressivamente os joelhos,
espadoas e punhos; sopro no primeiro tempo na ponta, attrito no
pericardio; symptomas geraes pouco pronunciados ; a doenfe bebe
caldos, porém nao péde dormir em consequencia das dores.

Depois de uma doése de tres grammas de folhas de jaborandi,
a doente suou copiosamente, molhando quatro camisas ; 750 gram-
mas de saliva forio excretadas. As hypercrinias durdrdo tres
horas, continuando o suor por toda a tarde, toda a noite, e pela
manhd as partes cobertas ainda estaviio humidas, as dores di-
minuirdo no joelho, permittinde a doente de mover as articula-
¢des ; as dores dos punhos melhorario, as espadoas consérvardo-se
no mesmo estado,

A’ noite a doente passou bem e dormio bem em relacio ao es-
tado da vespera. Dons dias depois a respiracio tornou-se soprosa
nas duas bases. O derramamento do pericardio pareceu augmen-
tado; maior attrito, ruidos mais snrdos.

As articulagdes continudrio no mesmo estado, houve ligeira
dyspnéa. A doente teve duas epistaxis nos dous dias seguintes
e delirio que durou até a hora da morte.

Praticada a autopsia, encontrou-se, como facto anormal, uma
congestio para o lado das meningeas.

A duracio da molestia desde o sen comégo até a convalescenca
¢ de, termo médio, 23 diss; jA se vé que elle ndo diminue a
duracdo da molestia; porém diminue consideravelmente as dores
articulares. -

O jaborandi & pois empregado como um meio geral no tlrﬂ.-
tamento do rhenmatismo, quer nas formas sub-inflammatorias,
quer no coméco da molestia ; no momento da appari¢do dos acci-
dentes articulares, elle exerce nma accio de derivagdo, provo-
cando a sudaciio, e wmna feliz iafluepcia sobre a marcha e dn-
racio da affecciio.

Elle é empregado principalmente centra as dores pxCessivas
que determinfio insomnia e enfraquecem o dornte, contra as in -
flammacoes das articulacoes, a exsgeraofiy) dos movimentos ar-
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ticulares, a elevacio da temperatura, a frequencia do pulso coin-
cidindo com a aridez e seccura da pelle, e algumas vezes a
anorexia.

A existencia de um derramamento do pericardio ndio contrain-
dica o emprego do jaborandi, pois que vic-se em quatro casos
esse medicamento favorecer activamente a reabsorpcio do li-
quido.

A congestio pulmonar, a anciedade, a dyspnéa e o delirio
alcoolico podem ser modificados e mesmo desapparecer.

Quando o rheumatismo se complicar de pleuro-pneumonia, o
seu emprego deve ser acompanhado de muita circumspecciio, assim
como as affeccies cardiacas, principalmente se jA existe alguma
anfiga,

Para se obter os effeitos desejados do jaborandi é necessario
que o seu emprego seja repefido de tres A cinco vezes; sua
acciio & transitoria, bem como a sudacio.

Se  apparecer epistaxis deve-se 1mmediatamente suspender a
accio do jaborandi. Sera de grande utilidade envolver as arti-
culacles atacadas pelo rheumatismo em tafeti gommado, que deu
optimos resultados em tres casos, como vimos acima.

Rheumatismo gotoso e gofa.

O pilocarpus pinnatns foi empregado pelo Dr. A. Robin duas
vexes nesta affecedio, sendo seguido de optimos resultados, depois
de duas ou tres ddses de jaborandi.

Em um desses casos tratava-se de um individuo affectado de
rheamatismo gotoso das pequenas articulactes da mio esquerda
e do grosso ortelho do mesmo lado; esse individuo tinha pas-
sado durante o dia a lavar carros e sentio durante a tarde a
impressdo de uma corrente de ar frio.

Neste caso as dores e fluxoes articulares, acalinadas depois de
uma primeira  sudacio, melhorinrdo depois da segunda ddse do
medicamento. O jaborandi deve pois ser de grande proveito nas
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formas sub-agudas, sem complicacio, em que 08 Symptomas ar-
ticulares domingdo todos os outros.

Os effeitos do pilocarpus sobre a gdta sio a consequencia do
que se di no rhieaumatismo artienlar agudo, cujas dores, nos
grandes accessos, podem temporariamente ser acalmadas por uma
diaphorese ; e a observacio de Maillard nos ensina que uma re-
trocessio pulmonar ou pleural da gdta tem sido subita e com-
pletamente parada por uma sb dis: de jaboraundi.

A observacio seguinte nos mostra o quanto & poderoso o jabo-
randi no tratamento do rheumatismo gotoso.

Nos primeiros dias do mez de Janeiro foi chamado o Dr. Maillard
para vér um individuo gotoso de antiga data.

Um accesso semelhante aquelles de que elle muitas vezes era
affectado, durou cerca de tres semanas, Um ortelho, um joelho, depois
o outro pé, fordo successivamente affectados.

As ddres articulares tinhiio cessado subitamente na vespera, e
logo depois foi affectado de uma dor do lado dirveito do peito, dor
acompanhada de tosse e de difficuldade enorme de respiracao,

A auscultacio nada revelon. Erio oito horas da noite, qnando
aconselhou o Dr. Maillard um eclyster purgative e administracao
de uma ddse de jaborandi para o dia seguinte, pela manha.

Alguns dias depois, encontrando esse medico com o mesmo in-
dividuo, este disse-lhe —que 4 medida que transpirava e escarrava,
o mal desapparecia, e que tinha sido completamente curado antes
mesmo de ter acabado de suar,

Rheumatismo muscular,

Tres casos de rheumatismo muscular forio submettidos 4 accio
do pilocarpus pinnatus: as dores cedério sempre a uma, duas ou tres
sudacoes.

Em um destes casos houve accidentes muito notaveis para o lado
das vias urinarias, que nada influirfio sobre a sua cura ; os outroS
se curdrdo fem complicagio alguma,
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Coma na maior parte das affeccies afrigore, o pilocarpus pin-
natus preenche aqui a indieaciio causal; serd pois vantajosamente
empregado nestas condicdes, quer s6, quer associado #As correntes
electricas intermittentes.

O Dr. A. Robin refere uma observaciio de um individuo, autigo
professor, affectado de rheumatismo museular, o qual ficou comple-
tamente bom depois da administracio de tres ddéses do pilocarpus
pinnatus, que determindrdo uma abundante diaphorese e sialorrhéa.

Pnewmonia.

O jaborandi foi empregado em tres casos de pneumonia.

O primeiro caso, muito simples, eurou-se em seis dias; o pilo-
carpus foi dado tres vezes, a partir do segundo dia da molestia,
o periodo em que o sbpro existio s6 nao teve senfio uma duracio
de quinze & vinte horas no maximo : a appari¢io dos raidos de re-
torno seguio a segunda administracio do medicamento,

No segundo caso, mais sério, o sGpro, que comecou a apparecer
no sexto dia da molestia, nao diminuio quanto a duracdo, pois que o
ruido de retorno nio apparecen sendo no oitavo dia; porém existifio
signaes de brochite, que ford) rapidamente modificades ; além disso
muitos symptomas desapparecério, como a isomnia e a albuminu-
ria. Porém o medicamento foi dado em ddses muito repetidas, em
consideracio da natureza um pouco fraca do doente; além disso,
um resfriamento sobreveio durante a sudacio e foi a origem de
um estado catarrhal dos pequenos bronchios ; enfraquecido por essas
diaphoreses repetidas e por esta complicag¢io, o convalescente cahio
em um estado adynamico, prostracdo, suores que duririo dous dias,
apezar do empregu do aleool e da morfina ; a cura foi completa.

No terceiro caso de pnenmonia usou-se unicamente do jaborandi
como um meio extremo.

Os effeitos therapeuticos fordo quasi nullos; a doenca passou a
hepatisacio cinzentn, persistindo a congestio pulmouar do lado es-
querdo.

A uréa augmentou quatro grammas em 24 horas ; a temperatura
unicamente soffren sua defervescencia habitual e descen de dous a
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nove decimos de grao durante a segunda sudacdo. Esta melhora
relativa foi de curta duracdo, e o doente falleceu no decimo dia de
sua pneumonia.

As indicacdes do jaborandi no tratamento das pneumonias po-
dem-se resumir nas proposicdes seguintes :

1.* O jaborandi podera prestar servicos no comé¢o das pneu-
monias francas, moderando a intensidade da congestio pulmonar
e & titulo de antiphlogistico. Nas pneumonias confirmadas o seu
cmprego seria mediocre.

2. Graduar-se-ha exactamente o numero das sudacies _com o
grio de resistencia do doente, afim de nio determinar neste um
estado adynamico, assim como succeden com o caso acima refe-
rido.

3.* Uma diminuicio da temperatura tem, em tres casos, imme-
diatamente seguido a accdo do pilocarpus ; em uma observacso,
a albuminuria desapparecen das urinas, do dia ao dia seguinte,
e a insomnia cessou,

4'. O jaborandi nfio teve nenhuma utilidade em um caso de
pneumonia grave, com hepatisacio cinzenta, e que terminou pela
morte.

Pleurisia.

O jaborandi ¢ empregado nas hydropisias consideraveis e quasi
sempre com bom resultado. Wemaere, em sua these inaugural,
refere que o professor Gubler empregon esse medicamento em
um doente affectado de artrite-blenorrhagica, em que o joelho direito
era a séde de um derramamento consideravel, ¢ acompanhado de
dires muito intensas.

Esse derramamento tinha resistido & compressoes fortes, feitas
por meio de pastas de algoddo, e a tintura de iodo em embro-
cacoes ; existio mesmo um edema da perna,

Gubler prescreveu uma infusio de guatro grammas de jaborandi.
O doente suou e salivou abundantemente e no fim de quatro

dias o derramamento desapparecen completamente, ficando apenas
Nl‘ 18 T
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um ligeiro empastamento da regiio, que desappareceu em poucos

dias.

O sen emprego deve ser de grande utilidade nos derrama-
mentos serosos; ¢ natural, pois, empregal-o nas pleurisias com
derramamento.

0 Dr. Grasset, aggregado da Faculdade de Montpellier, pu-
blicou, no Jornal de Therapeutica de 10 de Abril de 1876, um trabalho
importantissimo sobre cinco casos de derramamentos pleariticos
tratado pelo jaborandi.

Nestes casos as melhoras, produzilas pela infusio, forio ra-
pidas e incontestaveis ; observardo-se algumas recahidas, em con-
sequencia da acclio rapida e passageira do medicamento ; porém,
administrade novamente, deu hons resultados ; nestes cinco ecasos
o derramamento desapparecen debaixo da influencia unica e exclu-
siva deste tratamento.

Quando o derramamento tem desapparecido, diz o Dr, Grasset,
g exist> attrito nas folhas da pleura, a accio do medica-
mento ¢ inefficaz; do tratamento tonico pelas quinas, pelas
applicactes locaes de tintura de iodo, é que devemos lancar mao.

Estes casos de derramamento, referidos por Grasset, sio casos de
pleurisias sem febre, nem signal de inflammacdo, que exigem
ordinariamente o emprego de mnitos vesicatorios para o seu des-
apparecimento.

O Dr. Wemaere refere que se achou muitas vezes em presenca
de uma reacciio febril muito intensa; todavia o jaboraundi tem sido
muito efficaz, e se o attrito pleuritico persistio algumas vezes,
0 derramamento desappareceu sempre rapidamente. A cura se
obtem geralmente com duas ddses de infusio da planta; a febre
diminue e niao se tem observado essas recahidas que parecem tap
frequentes nos derramamentos nio inflammatorios.

A accio do medicamento nestes casos parece malis efficaz, e o
derramamento ndo tendo tendencia & chronicidade, a cura deve
poig ser mais rapida. Vemos pois duas formas differentes de pleu-
risias se modificarem rapidamente debaixo da influencia do ja-
borandi.
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Nos derramamentos pleuriticos, que dependem de uma diathese
morbida geral, a accdo therapeutica do medicamento seria muito
menos evidente.

Esta planta ndo é um remedio soberano contra a pleurisia, porém
resulta das observacoes publicadas que, nafirma de derramamento que
acabamos de citar, a reabsorpcao do liquido serd quasi sempre obtida
com rapidez. Elle actua como revulsivo pela espoliaciio que produz, e
¢ seu emprego seria ainda indicado.

A inflammacdo da pleura é uma das molestias em que o emprego
dos antiphlogisticos tem sido mais vezes indicado no coméco.

Mais tarde, quando o derramamento se produz, tenta-se provocar a
reabsorpedo desse liguido, excitando a malor parte das secrecdes
naturaes, E' com este fim que se recorre muitas vezes aos diureticos,
ao leite, & digitalis, nitro, acetato de potassa, e que se prescreve 0s
purgativos salinos e hydragogos, os sudorificos e os banhos & vapor.

A indicaciio pois do pilocarpus pinnatus no fratamento das pleuri-
sias com derramamento ¢ muito racional.

O Dr. Wemaere diz que Crépuy communicon #& Sociedade de
Therapeutica, em 10 e 24 de Marco de 1875, o caso de uma pleurisia
em um individuo de 56 annos de idade, que resistio, durante tres
semanas, ao emprego dos vesicatorios e diureticos, e que desappareceu
por meio do jaborandi no fim de doze dias.

Elle refere ao mesmo tempo a observaciio de um doente atacado de
pleuro-pneumonia, que curou-se em menos de quinze dias, por meio
de duas ddses sudorificas de jaborandi. .

O Dr. A. Robin diz gne o professor Gubler recommenda o jabo-
randi no coméco das plearisias. Elle cita uma observacio de Maillard,
na qual houve melhoras dos accidentes asphyxicos em um caso de
pleurisia diaphragmatica, que se tinha complicado de catarrho dos
pequenos bronchios e catarrho suffocante.

Transcreveremos aqui wma observagio publicada pelo Dr. Lequesne,
de Besace, no jornal da Sociedade de Medicina de Caen, e referida por
Wemaere. Trata-se de um individuo de 35 annos, que durante a con-
valescenca de uma pneumonia foi affectado, 4 8 de Dezembro, de um
derramamento do lado esquerdo.

No dia 30 de Dezembro, nao obstante os diureticos e revulsivos
largamente empregados pelo Dr. Lair, o doente, visto em conferencia
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pelo Dr. Lequesne, tinha 120 pulsacdes por minuto, obscuridade
absoluta em todo o lado esquerdo, ausencia completa de murmuvrio
vesicular, sopro tubario consideravel, egophonia pronunciada, sup-
pressio das vibracoes thoracicas. Continia com os revulsives, vesi-
catorios, embrocacdes com tintura de iodo.

No dia 3 de Janeiro o doente se achava no mesmo estado e com o
mesmo tratamento. l

Dra 8.—0 doente tem levado sete vesicatorios e tem tomado grande

guantidade de diureticos; o mesmo estado de derramamento; pulso
sempre 4 120.

Dra. 11.—0 doente toma 4 grammas e 50 centigrammas de jobo-
randi, em infusdo em 170 grammas de agua; suores profusos, o doente
molha tres camisas; salivacio abundante, nauseas e vomitos biliosos.

Dis 14.—0 Dr. Lequesne torna a ver o doente, que nfio tem mais
dyspnéa; ouve-se ruidos subcrepitantes abundantes no segunde terco

superior do lado esquerdo; o primeiro ter¢o inferior apresenta ainda
todos os signaes de derramamanto.

Dia 18.—Nova ddse de jaborandi, os mesmos effeitos que da pri-
meira vez.

Dia 19,—0 derramamento tem completamente desapparecido.

Assim, um derramamento que tinha resistido durante um mez 4

tintura de iodo, a oito largos vesicatorios e aos diureticos, cedeu em
sete dias & duas ddses de jaborandi.

Esta observaciio deixa bem patente a accio do jaborandi nas pleu- .
risias com derramamentos; esta pleurisia, que resistio a tantos meios
empregados, cedeu facilmente & duas ddsesde jaborandi.

Poderiamos citar muitos outros casos que resistirfio 4 vesicatorios e g
mais meios e que promptamente cedério ao emprego da planta bra-
zileira.

Com uma 86 ddse muitas vezes obtem-se melhoras sensiveis, e com
duas ddses a cura completa sem a reproducedo do liquido.

Elle ¢ um adjuvante util e efficaz para combater o3 derrama-

mentos (ue persistem por muito tempo depois da operacdo da
thoracentese.



- - 23 —

O jaborandi, empregado nas pheurisias, tem produzido sempre
effeitos physiologicos evidentes.

Na forma nfio inflammatoria da pleurisia, como naquellas que
sio acompanhadas de uma reaccdo febril muito intensa, a accdo
therapeutica tem sido rapida.

(Geralmente elle tem sido util; o derramamento leva menos tempo
= a desapparecer pela infusio de jaboranli do que pelo emprego
ordinario dos vesicatorios.

A accio do medicamento parece estar na razio directa dos effeitos
physiologicos obtidos; elle faz desapparecer rapidamente o liquido
derramado e apparecer o attrito da pleura; os seuns effeitos sfio al-
gumas vezes de curta duracio ; nos derramamentos ndo inflamma-
torios o liquido se reforma muitas vezes com grande rapidez.

L

Nas pleurisias a frigore estas recahidas parecem menos frequentes
e o medicamento aqui parece mostrar sua maior efficacia.

Em todo o caso, se o derramamento se reproduz, insiste-se no
medicamento e consegue-se fazer desapparecer o liquido.

Elle nfo faz desapparecer o attrito, e para acabar a cura deve-se
recorrer ao tratamento tounico e algumas vezes 4s applicacies locaes
de tintura de iodo.

Bronehite aguda e chronica, hronchorrhéa, emphysema pulmonar
e laryngites.

O professor Gubler apresentou & Sociedade de Therapeutica, em
= seccdio de 10 de Fevereiro, a historia de cinco individuos asthma-
ticos, tratados com grande proveito pelo pilocarpus pinnatus,

Na bronchite aguda o emprego do pilocarpus tem sido seguido
de bons resultados e as melhoras tdm sido rapidas ; os ruidos vi-
brantes tomdo o caracter humido depois de uma ou duas sudacoes
abundantes ; a tosse, a dyspnéa e o: symptomas geraes diminuem
sua intensidade de uma maneira muito notavel.

Em um caso a bronchorrhéa diminuio comn uma sudacfio ; em outro
caso forfio necessarias duas sudagOes ; as melhoras fordo sempre
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transitorias e os doentes erfio fracos e ndo podido supportar admi-
nistracoes repetidas do pilocarpus.

Emquanto dura a diaphorese as mucosidades se destac@io mais
facilmente e sio expellidas; quando a aecdo hypercrinica termina,
a expectora¢io diminue grandemente de quantidade durante um ou
dous dias, como na bronchite aguda ; a tosse e a dyspnéa diminuem
de intensidade.

Porém, onde o pilocarpus tem dado optimos resultados & no em-
physema pnlmonar complicado de bronchite ; nestes casos a dyspnéa,
A respiracio sibilante e os accessos de suffocagiio se acalmao. A bron-
chite, que se torna tio tenaz nos emphysematosos, ¢ algumas vezes
sustada em sua marcha, e sempre felizmente modificada.

O professor Gubler tem feito algumas vezes abortar completa-
mente um accesso de asthma, administrando o jaborandi, logo qué
0§ primeiros symptomas de dyspnéa se manifestdo.

Em outros cusos elle tem observado que no fim de quinze a trinta
minutos, quando a salivacio se manifesta, os doentes comecgdio a
sentir-se alliviados ; a dyspnéa diminue, e, em lugar dos estertores
sibilantes revelados pela anscultacio, gque se observio no coméco do
accesso, ouve-se ruidos humidos e grossos na maior parte do pulmso ;
cessa a difficuldade de respirar, e o accesso termina em menos de
uma hora.

O emprego do jaborandi no tratamento das laryngites é por ana-
logia, porque ellasno geral reclam@io uma sudacio mals ou menos
energica.

O Dr. A. Robin vio um caso de rouquidio subita no principio
de uma laryngite abortada, em que a voz voltou pouco a pouco
emquanto os effeitos diaphoreticos do pilocarpus se manifestavio,

Em uma palavra : é nas affeccoes catarrhaes agudas e chronicas do
apparelho respiratorio que o jaborandi produz os melhores resultados.

Mal de Bright.

Quatro fordo os individuos desta affeccio submettidos ao
tratamento pelo jaborandi em ddses fraccionadas. No primeiro




— 5D

periodo desta affeccio emprega-se com vantagem os banhos a
vapor, e parece ser uma affeccio na qual o jaborandi deve ser
perfeitamente indicado.

O rim estando fortemente congestionado, ¢é de necessidade
diminuir o affluxo de sangue nos vasos e conseguintemente seu
trabalho funccional ; o tecido econjunetivo se infiltra de serosidade ;
com meios de expoliagio tao poderosos, como sejio a sudacdo e
a salivacio, deve-se, principalmente se ellas se repentem fre-
quentemente, auxiliar a eliminacio dessa serosidade, melhor e
com menos inconvenientes do que se se usasse dos diureticos que
sio contraindicados no comégo da molestin. Sabe-se perfeitamente
como o0s doentes affectados de anasarca suio com difficuldade ;
os meios que a therapeutica emprega orvdinariamente contra esse
symptoma sao as expoliacies de toda natureza, os sudorificos,
purgativos, e diureticos. |

Ora, o primeiro facto que é preciso observar aqui, é que em
todos os casos ox doentes tém suado o salivado em gréos
diversos, desde a simples humidade =atéa sudacfio profusa, desde
cem centimetros cubicos até mais de um litro de saliva.

Um facto tambem muitissimo importante, e que se mostron de
uma maneira constante, prineipalmeate durante a administracio
das primeiras doses do medicamento, foi a diminunicdo do edema,
ndo obstante a diminuiciio correspondente da quantidade de urina
que se observou em algune casos.

Mesmo que o jaborandi ndo- possa sustar a marcha da molestia,
elle diminue o edema, principalmente das bolsas.

O professor Gubler observou entretanto alguns casos em que,
longe do jaborandi diminuir o edema, pelo contrario augmenton
a infiltracio serosa, como se a irritacio nido se fizesse sentir
senio nas malhas do tecido econjunctivo subeutaneo.

As dires lombares e os edemas pulmonares desapparecérao
durante o temqo que durario as melhoras.

Entre outros symptomas nota-se a cephalalgia, os zunidos nos
ouvidos, a tosse, a insomnia, a inappetencia, cujo desappareci-
mento marcha com a diminuicio da anasarca ¢ as dores lom-
bares.

N F/Q2K
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O sangue tem desapparecido das urinas, os depositos orga-
nicos de pus e tubuli se reduzem a proporcdes menores; a
congestio do rim e a descamacio dos tubos desse orgdo tem
soffrido uma diminuicio, ha melhoras dos symptomas, do es-
tado geral, e talvez parada relativa no processo da lesio do

rim.

Com pequenas differencas as variacdes dos diversos principios
da urina, antes, durante e depois das sudacdes, se aproximio
da quantidade que mais acima indicamos.

A albumina , tem variado como o0s elementos cristalloides da
urina.

Ella foi dosada em treze casos. Em doze desses casos a
albumina das 24 horas diminuio durante a sndacdio; uma unica
vez ella augmentou,

Os effeitos do jaborandi sobre a marcha do mal de Bright
podem se resumir em poucas palavras: melhoras evidentes,
porém temporarias, da affecciio.

Duas cousas provio a veracidade desta proposicio: em primeiro
lugar o estudo de seus symptomas; em segundo lugar a analyse
das urinas, e consegnintemente da diminuicio das combustoes
organicas,

Do resultado das observacoes do Dr. A. Robin resulta que
em um de seus doentes o que chamou especialmente a sua
attencio fordo as variacdes simultaneas da uréa e da albumina,
emquanto durava o estado de melhora; a albumina diminuia
na uring ao mesmo tempo que a uréa augmentava. Conclue-se
desse facto que o periodo de melhora sobrevindo durante o
emprego do jaborandi foi muito variavel, pois que traduzia-se
por um decrescimento dos symptemas, uma diminui¢io na quan-
tidade dos materiaes eliminados em pura perda, e de um aug-
mento quasi proporcional das combustdes; pareceria pois que a
albumina assim ganha tem acabado sen maximo de -effeitos,
entrando na constituicio dos teeidos e ahi gueimando-se da
maneira a mais perfeita, isto é, em uréa, diminuindo no rim o
trabalho morbido que acompanharia sua eliminacao,

O Dr. A. Robin refere uma outra prova em favor desta opiniio,
Qs shes do sangue s@o unidos em combinacdes organico-chimicas

t
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com os albuminoides desse liquido; quanlo estes filtrio atravéz
do rim alterado, os shes combinados com esses liquidos e os

¢ chloruretos em particular devem acompanhal-os; ora, no caso
actual encontra-se para o segundo e terceiro periodos uma li-
geira diminuicio do algarismo dos chloruretos, correpondendo &
diminuicdio da albumina.

O acido urico ficon ,estacionario. Em seguida vem o periodo
em que a molestia torna a tomar seu ineremento; a lesdio re-
tardada, durante a accdo do medicamento, declara-se novamente
¢ continia a seguir sua marcha normal; a diminuicfio das urinas
segne a passo com ella, a quéda & rapida, a hematuria e os
cylindros reapparecem, Se a albuminurin diminuir ainda, isto &
devido & perda organica do individuo, porque as combustOes
diminuem tambem em proporcoes consideraveis, como mostrio os
algarismos que representio a excrecio da uréa.

Como existem doentes do mal de Bright que tdm melhorado
e depois se curado pelo emprego dos banhos 4 vapdr, associados
a um tratamenfo apropriado segundo os casos, ¢ permittido con-

i cluir que o jaborandi, no mal de; Bright, em seu primeiro periodo .
congestivo presta servicos, diminuindo a anasarca, a quantidade

de albumina perdida, melhorando alguns symptomas, taes como

as doires lombares, a anorexia, a insomnia, e marcando algumas

vezes um tempo de parada na evolucio da molestia,

Elle sera contra-indicado no periodo da atrophia. Preenchera
perfeitamente a indicacio da molestia no mal de Bright agiido,
e supprird vantajosamente as emissOes sanguineas.

Recommendar-se-ha rigorosamente ao doente o evitar com
o maior cuidado o menor resfrinmento durante a diaphorese, por
causa das complicacoes, como succedeu em um doente, no qual

- apparecen uma pneumonia.

Albuminuria de causas diversas.

A diminuicao dos edemas e da quantidade de albumina perdida
pelas urinas péde ser utilisada com muita vantagem em um certo

numero de affeccOes em que estas duas complicactes se enguntran.
N " 181 .
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O Dr. Robin refere um caso de uma moca de 22 annos de
idade, tratada no hospital Beaujon, affectada de anasarca a fri-
gore, e albuminuria, em que a cura foi completa.

Era uma moga que estando banhada em suores, resfriou-se
repentinamente. Quando ella foi examinada pela primeira vez,
verificou-se a existencia de um edema muito unotavel nos men-
bros inferiores, ante-braco, mios e palpebras.

As urinas precipitaviio-se abundantemente pelo caldr. Administrou-se
uma dése de jaborandi; as hypercrinias fordo muifo abundantes;
a quantidade de saliva excretada excedeu a um litro; a doente
sentio grandes melhoras, o edema diminuio, assim como a quanti-
dade de albumina. Provocou-se uma segunda sudagio, que pro-
duzio os mesmos resultados que a primeira, e dez & quinze dias
depois de sua entrada, a doente deixou o hospital, completa-
mente curada, e nio tendo mais albumina nas urinas.

O jaborandi é empregado com grandes vantagens nos casos de
albuminuria que seguem as affeccoes febris, como sejao a pneumonia,
rheumatismo articular agudo, febre typhoide, erysipella da face.
O jaborandi tem feito diminuir em ftres casos e desapparecer em
cinco outros casos, depois de uma, duas e tres administracoes, a
albumina contida nas urinas,

Nestas affeccOes febris a quantidade de albumina perdida ¢ em
geral pouco consideravel, excede raramente tres &4 oito grammas
nas 24 horas, porém haverd sempre conveniencia em impedir
esta perda, por mais fraca que seja; se evitarhi a economia de
uma pequena causa de enfraquecimento; se alliviard o rim do
excesso de um trabalho anormal, que poderia por sua continuaciio
determinar no tecido deste orgfo lesdes de nutricio, pouco duraveis
talvez, porém capazes de retardar a cura da molestia.

Nestas differentes formas, o jaborandi actia por derivacdo, dimi-
nuindo a congestio renal e provavelmente tambem augmentando
a plasticidade do sangue.
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Infoxicacio saturnina,

Em dous casos dos oito individuos tratados pelo jaborandi, pelo

Dr. A. Robin, os ataques violentos de colica saturnina se acal-
mardo rapidamente por uma abundante sudacfio; porém erdo ac-
cidentes por assim dizer primitivos, sobrevindo em pintores que
trabalhavao com chumbo ha pouco tempo e que ainda ndo tinhdo
chegado ao periodo cachetico do envenenamento.

As outras observacOes se referem a paralysias, anesthesias e a
colicas sobrevindas em individuos cacheticos.

O jaborandi produzio nessesindividuos uma sudacio e uma sa-
livacio de incrivel intensidade, e sabe-se perfeitamente como &
difficil provocar uma abundante sudagfio por outros meios que ndo
seja a applicaciio do pilocarpus pinnatus.

As colicas se acalmfo algumas vezes completamente, outras
vezes diminuem simplesmente ; os doentes sempre experimentdo du-
rante a diaphorese uma sensacfo de allivio.

N'um caso o pilocarpus provocou evacuacio em um individuo
que tfinha resistido 4 accio do oleo de ricino,

Em muitas outras circumstancias sua acgie foi immediatamente
seguida de uma evacuacio natural; o somno e o appetite reap-
parecérdo depois de uma ou muitas sudacOes.

A analyse foi observada em quatro casos, e em duas circum-
stancias a paralysia dos extensores melhorirfio temporariamente.

Este facto vem confirmar a opinifo judiciosa de Gubler, que
admitte que os anesthisicos saturninos sfo principalmente de ori-
gem humoral e vascular;a pelle, nesses doentes, é pallida, fria,
anemica ; quando se activa a circulagiio; quer com o jaborandis
quer pela rubefaccio simples, como fez o professor Gubler, se vera
a sensibilidade voltar por um tempo mais ou menos longo; a
anesthesia da pelle estd pois em grande parte debaixo da de-
pendencia de uma anemia dessa membrana,
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A sudacio ndo actua eliminando uma parte do chumbo con-
tido no organismo.

Um individuo cachetico, de uma intoxicacfio saturnina, foi, de-
pois de um grande banho, submettido 4 accio medicamentosa do
jaborandi por quatro vezes differentes,

Na primeira diaphorese o suor continha chumbo em grande
quantidade, isto ¢, que misturado com tres vezes seu volume de
agua, elle precipitava ainda abundantemente pelo hydrogeneo sul-
phuretado e o chromato de potassa.

Na segunda sudacfio havia ainda chumbo, porém em menor
quantidade ; na terceira, tracos unicamente ; na quarta e ultima foi
impossivel descobrir tragos deste metal.

A questdo se resume em saber se realmente houve eliminaclo
do chumbo, ou se o primeiro e o ultimo suor tinhao arrastado
simplesmente o0s compostos saturninos encorporados nos suleos da
epiderma ; ora, o primeiro suor tendo sido filtrado, reconhecen-se
que o chumbo que elle encerrava era contido por uma grande ,
parte no residuo epithelial, que finha ficado sobre o filtro & que
o liquido ndo continha senfio uma pequena proporgio: alem disso,
depois da quarta sudacio, a raspagem epidermica dava ainda a
reaccio do chumbo, quando o suor nio dava absolutamente nada;
enfim, esta raspagem foi posta em digestdo neste suor, que doze
horas depois tomava a cor preta, quando tratado pelo hydrogeno
sulphuretado.

Conclue-se dessas experiencias que o suor ndo eliminando o
chumbo, aquelle que tinha sido revelado pelos reactivos provinha
das superficies epidermicas, com as quaes elle contrahia adheren-
cias solidas e falvez combinacdes ; e, em ultimo lugar, que o metal
contido na parte liquida do suor era devido & acgdo dos acidos
daquelle sobre os compostos de chumbo dos epithelios da pelle.

O jaborandi serd pois de grandes vantagens no fratamento da
intoxicacdo saturnina, principalmente nas colieas primitivas, quando
outros meios, taes como o opio, chloroformio e electricidade, tém
faltado ; em alguns sympfomas que geralmente acompanhdo a
intoxicacdo, como sejio a insomuia, a anorexia, se auxiliard pode-
rosamente a electricidade no tratamento das anesthesias e paralysias,




e aos banhos sulphurosos, para onde sfo levados os sées de
chumbo fixos na superficie da pelle, quer esses sées tenhSo pop
origem a poeira das fabricas, quer resultem da eliminac¢do, pelos
epithelios cutaneos, de uma porcio de chumbo fixo no orga-
nismo.

Em razio de seus effeitos anesthesicos o pilocarpus é contra-
indicado nas cachexias saturninas adiantadas, em que os accidentes
morbidos dependem mais da hypoglobulia do que da impregnacao
dos tecidos pelo chumbo.
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SECCAO  ACCESSORIA

SEGUNDO PONTO

CADEIRA DE BOTANICA E ZOOLOGIA

DO ANCHYLOSTOMUM DUODENALE

I.

O anchylostomum duodenale é um verme que pertence & classe
dos nematoides, da familia dos strongylides, e que habita o in-
testino delgado do homem e as aguas estagnadas.

I1.

Elle foi descripto pela primeira vez por Dubini, que o obser-
vou em 1838, em Milio, quando praticava a autopsia emn uma
mulher fallecida de uma hepatisacio pulmonar.

I11.

Elle merecen a attencio de Siebold, Pruner, Bilharz, e mais
tarde de Griesinger, que o encontron em grande quantidade no
Egypto, onde, segundo dizem os autores, uma quarta parte da
populacio é affectada desse verme. Se lhe attribue uma grande
importancia na producgdo da chlorose egypciaca, que é a nossa
opilacio ou hypoemia intertropical.

N- 18 9
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IV,

Entre nés elle foi estudado por Wucherer, que procurou des-
cobrir o sen modo de reproduccio, o desenvolvimento de seus
ovulos e embrydes. Elle foi tambem observado pelos Drs. Julio
de Moura, Silva Lima, Faria, Teixeira da Rocha e oufros.

V.

Os autores nfo estdo de acecOrdo em relacio 4s dimensfes do
anchylostomo. O seu comprimento é de seis 4 dez centimetros ;
o macho ¢ menor que a femea. O macho tem meio millimetro

de espessura e a femea um millimetro.

VI.

Seu corpo ¢ cylindrico, filiforme, ligeiramente curvo, de orgdos
sexuaes distinetos; a cabeca em forma de ventosa apresenta uma
abertura, que é a bdca, situada na parte posterior, armada de
quatro dentes terminados em colchetes, por onde elles se fixdo
4 mucosa intestinal, principalmente no jejunum e duodenum,

VII.

O tegumento ¢ transparente, notando-se, de certa distancia para
tras, riscas transversaes. Elle é completamente branco no seu
quarto anterior, apresentando a cOr vermelha, amarella e algumas

vezes cinzenta nos tres quartos posteriores,

VIII.

Ao lado do corpo notfio-se duas eminencias papillares, curtas,
pontuadas, em forma de espinhos, que forfio consideradas por
Siebold como orgfios tactis.
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° IX.
| O esophago tem a forma de uma clava, mais grossa poste-
riormente (Wucherer).
s X.

O intestino apresenta um comprimento de linha e meia, &
negro e pide ser observado atravéz dos tegumentos.

XI.

A cauda do macho é dobrada em parte, terminando em
forma de ecartuxo, partido de um lado, formado pela expansio da
pelle do animal, e sustentado por saliencias longas, pontuadas,
que se Irradido affectando a disposicdo dos dedos.

Sio estas saliencias em numero de dez.

XII.

Vé-se no centro da expansio terminal o penis, que é bi-
furcado.

Observa-se na femea a abertura genital, na face dorsal, a uma
pequena distancia da cauda.

XIII.

A copula se effectua agarrando-se o macho ao orificio sexual da

. femea, por meio da expansdo membranosa do seu apparelho genital.
Ha nas femeas um cdnal comprido, que percorre quasi todo o corpo, e

descreve em volta do intestino uma espiral mais ou menos regular

(Wucherer).
XIV.

E' n'este canal que se observio os ovulos em grande quantidade,
0s quaes apresentdo a forma elliptica.
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XV,

O numero dos anchylostomos machos estd parao das femeas na
proporcdo de 1:3, de 1:4 ou 1:5, segundo Wucherer,

XVI.

Estes entosoarios se fixfio entre as valvulas conniventes do intestino
delgado, onde determinfo pequenas echymoses analogas 4s picadas
de sanguesugas.

XVIL

No meio dessas echymoses se encontra um ponto branco, do tamanho
de uma cabeca de alfinete e perfurado no centro ; sio variavels e re-
sultio das mordeduras dos anchylostomos.

XVIIL

O anchylostomo duodenal é considerado por muitos autores como
causa determinante da hypoemia intertropical, ou opilagéo.
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SEGGAO CIRURGICA

TERCEIRO PONTO
CADEIRA DE OPERACAD

Operacdes reclamadas pelos estreitamentos da urethra.

L.

As operacdes reclamadas pelos estreitamentos sio muito numerosas;
ellas podem ser incluidas nos quatro methodos operatorios: caute-
risacdo, dilatag@o, urethrotomia e divulsao.

IL.

A cauterisacdio, muito preconisada pelos cirurgices do XVI e XVII
seculos, e mais tarde por Decamp, Lallemand, e Leroy d’Etiolles, tem
sido prescripta da therapeutica dos estreitamentos, com justa razio,
como methodo operatorio applicavel a um delles, pelos cirurgides
modernos.

I1I.

A dilatacdo, methodo contemporaneo da cauterisaco, apezar da
opposicao de muitos cirurgites, foi sempre empregada contra os estrei-
tamentos, nio s6 com o fim de debellar esta affeccio, mas tambem
como methodo auxiliar, para assegurar a persistencia do resultado

obtido,

2
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IV.

A dilatacio actua de dous modos: dynamica e mecanicamente,

V.

Ella é temporaria ou permanente, segundo o tempo durante o
qual persiste na urethra o instrumento. dilatante que ahi foi
introdusido.

VI

A urethrotomia se divide em interna e externa. Interna, quando se
incisa o instrumento de dentro para féra; externa, quando a incisdo
se fizer de féra para dentro,

VIIL.

Os processos de urethrotomia interna sdo dous: urethrotomia de
diante para tras e urethrotomia de fras para diante.

VIIIL.

O primeiro processo é o que deve ser applicado na maioria dos casos,
0 segundo 80 quando houver indicacdes especiaes.

IX.

De todos os urethrometros conhecidos o melhor é o proposto por
Maisonneuve.

X.

Parece que nfo tém razfio os cirurgides que acreditdo que a
urethrotomia interna expde o doente a accidenies mais graves do
que o faz a dilatacao.
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XL

A febre urethral nio deve ser considerada como um accidente
peculiar 4 urethrotomia interna; ella pode se apresentar no decurso
do tratamento das coarctacGes urethraes, qualquer que seja a ope-
racdo empregada para esse fim.

XIIL

A theoria imaginada por Velpeau, Sedillot e Maisonneuve para
se explicar a febre urethral & falsa.

XIII.

As indicagtes da urethrotomia interna constituem as contra-indi-
cacoes da dilatacdo.

XIV.

A urethrotomia externa se executa com ou sem um conductor
préviamente introduzido na urethra.

XV.

O processo da urethrotomia externa sobre um conductor preco-
nisado por Syme, como o mais seguro e efficaz a se oppdr aos
estreitamentos, deve ser abandonado.

XVIL

O processo da urethrotomia externa sem conductor é indicado
quando ha impossibilidade de se introduzir uma vela na bexiga.

XVII.

A divulsio muito se distingue, sob o ponto de vista de seu
modo de accidio, da dilatacio ; ella nio deve ser incluida entre os
processos que demos desse methodo. Ella ndio deve ser preferida
& urethrotomia interna.




SECGAO MEDICA

QUARTO PONTO

CADEIRA DE PATHOLOGIA INTERNA

BPILEPSLA

L.

A epilepsia ¢ uma nevrose cerebro-espinhal, chronica e de accessos
intermittentes.

I1.

Os seus principaes caracteristicos sio a perda absoluta das fa-
culdades intellectuaes e 0s movimentos convulsivos,

I1I.

A epilepsia divide-se em idiopathica, symplomatica e sym-
pathica.

IV.

A lieranca é sem duvida a causa que mais predispJe a contrahir-se a

ilepsia.
R N. 18 10
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V. ®

A causa que determina mais vezes o apparecimento da epilepsia, em
um individuo j& predisposto, é o terror, principalmente se é acompa-
nhado de compaixio, J

VI.

A aura epileptica & constituida por manifestacoes variaveis de ordem
motora, sensitiva e psychica.

VIL.

Segundo alguns autores, ella & muito rara ; segundo outros, muito
commum ; e segundo Piorry, se manifesta em todos os accessos.

VIIL.

A epilepsia, segundo a intensidade de seus symptomas, divide-se
em grande e pequeno mal. O grande mal se subdivide em forma
commum e forma apoplectica, e 0 pequeno mal em verfigem e ausencia,
podendo-se accrescentar 4 esta a forma larvada.

IX.

A quéda, a perda de conhecimento, a pallidez da face e as
convulsdes sdo phenomenos que caracterisio sempre o grande mal ; 1
o grito, apezar de ser muito frequente, péde falhar algumas vezes.

X.

A ausencia, apezar de apresentar accidentes apparentemente tfio
brandos e passageiros, é a forma que mais profundameute im-
pressiona o systema nervoso, e a que produz alteractes mais pro-
fundas das faculdades intellectuaes.
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XI.

O pequeno mal é, segundo a maioria dos autores, mais fre-
quente do que o grande.

- XII.

A alienacio mental, além de ser a molest'a que mais se com-
plica com a epilepsia, ¢ a mais grave de todas, pela degrada-
¢do a que leva o individuo.

XTII.

A alienaciio mental sendo uma complicacio muito commum na
epilepsia, e havendo nos epilepticos, que soffrem de perturbacoes
intellectuaes, grande tendencia ao suicidio, podemos mencional-a
como uma de suas terminacges.

XIV.

A epilepsia pdéde em alguns casos, infelizmente muito raros,

terminar pela cura, quando entregue unicamente &s forgas da
natureza.

XV.

A epilepsia é a molestia que tem sido mais vezes simulada
pelos embusteiros e por aquelles que querem fugir de certos en-
; cargos que a sociedade lhes impde.

XVI.

Ha porém certos caracteristicos que nfo sé a distinguem de
qualquer outra molestia, como tambem nfo podem ser nunca
imitados pelos simuladores, taes como a pallidez da face no
principio do accesso, a dilatagio da pupilla, a flexdao do polle-
gar, e principalmente as mudancas do pulso.




XVII.

A epilepsia ¢ uma das molestias mais graves e terriveis, niio
§6 porque é quasi incuravel, como tambem porque as suas con-
sequencias sio as mais das vezes funestas.

XVIII.

Quanto mais longos e aproximados sfo os accessos, e quanto
mais antiga € a molestia, tanto mais grave ¢ o seu prognos-
tico,

XIX,

De todos os agentes therapeuticos, empregados contra a epi-
lepsia, os que tém dado melhores resultados sio o bromureto de
potassio e o valerianato de atropina.

XX,

Em uma molestia chronica como a epilepsia, diz Troussean, &
necessario uma medicacio chronica. Portanto, para que aquelles
medicamentos deem algum resultado, & preciso que sejdo appli-
cados durante muito tempo ; seis, oito mezes ; um, dous anncs, e
mals.
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HIPPOGRATIS APHORISME

L.

Ad extremos morbos, extrema remedia exquisité optima.

(Sect. 1%, Aph. 6.)

II.

Ubi summus delirium, sedat bonum.
(Sect. 2°, Aph. 2.)

II1.

Somnus, vigilia, utraque modum excedentia, malum.

(Sect. 2°, Aph. 3.)

IV.

Lassitudines sponté abortee, morbus denunciant.
(Sect. 2%, Aph. 5.)

V.

Intestinorum difficultati leevitas intestinorum succedit.
(Sect. 7%, Aph. 78.)

VI.

Natura corporis est in medicina principium studii.
(Sect. 8*, Aph. 10.)
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Esta these estd conforme os estatutos.

Rio, 30 de Agosto de 1877,

Dr. Bensamiym FrankrniM Ramiz Gavvio.
1'i. Pepro Arroxso pE Carvaruo IFrawco.

Dr. Joko Jost pa SiLva,
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