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DISSERTACAO
*

Le median plus que lout aniro, mil
p:ir eeltc rluirile ehrelierme si douce ct
si bienfaiAun mix mjtHieri ox , etcnd
mi nisiere avec la memo -oilkitmfe mix
pauvroA qii’anx rirbea.S’ll nt*

son lager et non iruerir, il eonso
iivtkni avec menaceroem nn leper rayon
d’esjmir dans le ewnr <ln malade et do
ses nnvis,

SOU

pout <|iie
le et on-

( C U A U D O N )

'

.
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hmnilde traltnlho. modesto lillm do HOPSas

mini nstmtar
t nem

Apresimtando o
ImMibriitjWs, a luz da
vastus ealiodaos scientifioos,

i uldieidado. nan tonin- nilVI
( jue estamos certo nan possuir

idle nmivoedor ;do quo u iv t 0

unionmento eumprir a infloxivul detorminaeao da loiT
tan poiicn alignrear elogins mas.

j>o!a qual
rogo-so a I' ai nidado do Modigina do liio do Jnnidro toildo n

loeoiniiadas Ii'cssii

es-
disedpiinns

uma tliose por idla dada.
tudanto. dopnis do coueluidas as

KamiIdndo,do dis^ertar soliru
older o gnm de liontor era Medieina.

a fin 1 do

*
loitorcvs iiMi inliin Sis wpiiiiifr -i

I'fhti tjiti r<i

Podimos, |mis, a missus juizes e

alawas dr La Bruyfire que
dcroir <font il nc j <CU( pits t>' rxe»iplrr , cst diffitc il' / .nni.ic

ora fazomos nossas «V * A »

vfi.npH )' ini

duns Its f<uf (rs (p i t l j )0 i r r r <i tiOHUTi&tVC, »

franqueza da-nos direito & illimi-
m

Julgamos, pois, que
tad 1 i »eno\ nloiioia .

ossa

]o nossa dissert a gao inaugural o

memos do cumpulsar muitos autorcs.
Ksenlhendn para nsstimpl

Iotau< 1

< > 1

j para isso
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oujas ideas eiu parte seguimos: so merito houvesse
trabalho, seria somente
outros aprendemos.

Empregamos todas
enipresa : seremos digno do desculpa
tontar na altura convenlento a dissertafao
pois, itfri desint vires, tamcn cst landauda voluntasw

em nosso
cm tormos hem coordeaado o que de

nossas forfas para o bom exito dTesta
so nao conseguirmos sus-

que aqui expomos,

>

*

*4
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SECCAO MEDICA

CADEIRA DE PATHOLOGIA INTERNA

*
l TETANOi

f IM>T jut- ifi ' I’mstnu-iion ji
• ,v -rj111 Immure.* i j u r j c'iilt - iiKini]'1.. ^

( I.A liuM KSUJEHK. J

Historico

< Vuiheeido d « *sdo ns tempos primit- ivns da srieueia , o totano
tom ntruvossado IJS seoulos r tin gomoors, anastaiuln atraz do si
milhaivs do vieti nuts. sent quo os esforeos enlligados do tantos
sabr - w illustres tenluio podido sustubo cm sna invasao destrui-
dora, on antqpor- lho uni paradeiro 11a sua carreira do dovastaoao
atravez da huncianidade.

r

! Ii ] > jmorales, o paj da Medioina* dollo so neeupuu om uma
do suits obras ( D< raorh. l ib. I i f , rap , XU ) ; o uhi
deserevou sons priuoipaes
coitos therapoiifcieos.

eom exaelidno
symplomas formnlando alguns pro-

( ‘« dso, depois do 11 ip|»orralos, lambent dosorevou regular-
n i onto om sou livro Jh rtinrh> aettfis. l ib. I cap- 17 ; o na obra

Dc re medico.intitulada
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Celio Aureliano, Gnleno e o Arabe Aviceno fizerao largos
commentaries sobre esta terrivel molostia , nao sendo ainda eo-
nhecida a sua etiologia, e rcitiando grande confusao nos metho-
dos curativos por elles empregados.

*main proxima de n6s, Arnbrosio Pareo,
nosologistas como Sauvages, Boyer, J . Frank ,

Cullen e outros oecuparao-se do tetano sem comtudo mencionar

Em nnia epoclia
Fernel e todos os

suas causas, sua natureza e sou tratamento.
Muitos nostem enriquecidocom monograph ins ; merecendo

singular atteneiio ado Truk {corrmcniarla dc tetu.no) , quo contem
mais do duzentas ohservagoes de sua cdinica, e analyzadas com
todo o cuidado.

O tetano tern fixado, com ranis especialidade, a atlengao

dos medicos mi1itares e dos que clinieao nas regioes intertropi-
caesj merecendo serein eitados osdiversose importances escrijitos
de Bayon, Campbel, Valentin e prineipalmente os de Larrev*

Nos tempos modernos tern side pub'licados muitos trabalhos
sobre o tetano, maxinie noquetoea fi questiio do sen tmtamonto ;
eosmais uotaveis physiologist as da Europa t6m sido incansaveis
em suas in vestigagoes, afim do descobrirem o modo do produc-
gao e natureza do tetano. Nada mais diremos sohre o historieo, e
passaremos immediaUimeuto a ten tar definir esta aflbeyao.

Definigao

Definir um objocto 0 detenuinar precisamente aquillo que
o constitue. E pois, nao e sem importaneia , nem tao pouco tarefa
de foci1 desempenho, dar-se uma boa definigao*
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Algmis antores, proeurando deflnir o tela tin, nan ictn feito
nmis do qtie cnnsidemUo uma molesiia inflammaluna ; nutros
prncurao csperifie&r esta ou a < jucllu lmtmvza, daiulu como pro-
vado aqiiilln < pic iiitula nan sc roulmr ; outrun tem cvitado di -

fiuil-o, atlcndmdo fid dinieuldades do assumpto ; e cmfim a
it aiuria d >s path ologist as ufio teiu (Vito nmis do qtie mm eslmco
tie seus principaes eyrnptomas.

A

Kao < ntnunob na discussfio das di versus dilimeues npnscn -
tudus fiobre esta affeccao, para nao exeedcnnos os limited d’estv
nosso imperfeito trabalho,

Afastando- nos da pratica de algmis patlmlogistas que tom

evitudo * h llnir a molesiia, procurareinos apresi -ufar uma dcli -
) i <;any tendo riu vista somente mnumuvar os sympUmias mass
salientes da molestia*

Oohereiite pois com este peusar, e seguindo a class!fieacao
das tievroses admiltida pdo Dr. Jaccoud, dctiJiirciuos : « Tdtuto
(de tetanus, tensao, rigezui e uma nevro.se espino-Uilhar, canic-
tcrisada [»or contrac(;ao pcnuaneul ^ e dolorosa de alguns oil de
todos us musoulos voluntar ies, cum redobrametitos cutivulsivost
o acompnnljada de typo e marclia irregulares. »

i
t
K

Divisao

r Numenxas e variadas tern sidoas divisoes iutroduzidas no
ost- udo do tetano. seguulo o pnnto de vista sob o qua! 0 clle
considorado.

Enearando o typo, algmis autores o tem dividido cm eon-
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tiinto, intermittent* e remittent*; sendo os dous ultimos pauco
freqaentes.

Outros, considerandoHi segutldo a Made em que so mani-
festo, costumSo dividil-oem tetano tlos adultos « d< w recom-
naseidos, trhfimnewiatorvm ou mal delete dias.

Segundo a marcha, tern ainda grande numero de autores
(lividido o tetano emagudo erkronico; tendo aquidk' do maroha
e dura^ao dr quatro a oito dins ; <> estes algumas semaoas e ns
vezes joais tie dons mezcs. Alguna uutores admittem tambeni n
tetano agudissimo (ddtram de Hippocrates), cm quo a molcstia
dura apcnas de algnns minutes a algumas horas,

Kelativaraente & s£de occupada ptda molestia, quo invade
muitas vexes a totalidade e nao menos vexes a paroiaUdade
dos museu Ios voluntaries, alguns ainda dividem o tetano em
geral on parch'd : sendo este ainda subdividido, segundo o
grupo de musculos compromettidos, em trismo, opisthotonos,
emproathotonos e pietirosthotonos«

He acrordOj pods, com os autores modernosp tomaremoa
por base de divisao sonicate as causas que o tfim originado,

e dividiremos o tetano em espontaveot ou quantlo sc desenvolve
(iausa alguma aprociavel, e traumatica < oil quando an apre-

senta como acridante das feridae.

1

sem
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ETIOLOGIA

tnfulr < iTaction <» t 1̂L;i raiiH'
trtniiiIticUft imurmnli'!* ime fuj> Iruuvees
iiuiiM corniai^x^nfl tuih«I hi mula<lie.

{FoBCTMt.,— .MW*. d'ofuxt , path.)
I

De diversos modus tern os autores grupado as causas
que presidem ao dcsrnvolvimeuln do tetauo ; u6s, por&ui, tie
accordo com a maioria, admittimos duns ordeus de causas:
Predispontutes, ou causas quo nUrau com o fim tic collocarem
o organisino em estado tic receptilalidade morbida ; e Dr-
terrainuntes ou causas que trazeni di reclamente o appareci-
mento da entidade pathologica.

Causas predisponentes

Estas sao : os climas, as constitutes, os sexost as idades
e as rat;as.

ClmuL E’ sabido que em todos os climas como em codas
as estarues a uevrose sc manifesta indistinclamente ; todavia
somos inclinado a orer que se apresnta com maior intensidade
nos lugares em que se dao variances rapidas do tempera!Lira , e

naquelles em que alfira da humidade existem difleren^as tlier-
micas entre o dia e a noute, como sot? acontecer nas localidades
quentes.
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De facto, 6 muito frequent observar-se o tetano no Brazil
no Senegal, nas Indias, nas Antitlias, nas Barbadas e em
Cayenna.

Aqui no Rio de Janeiro * >s cusos de tetano attingem a
cilra elevada, atfcestando a esta nossa assen;ao os diver-

relatorios da junta de hygiene na parte relativa a esta
affecjao ; ussim, no dcceunio de 1808 a 1S78 succumb!rao de

Cbrte 2*079 individuos, sendo 00.” adultos e

4uma
sos

tetano aqui na
2,016 reeem-nascidos.

Em Cayenna £ tao frequent© observar-se esta nevrose,
tern side obrigada a impnr multas pesadas aos

censorvatn , em frente do sua* csisas, frag-
ossos o todo e qualquer corpo que possa

qne a policia
habitantes quo
mentos de vidros,
ferir aos transeuntes.

Entretanto, na Europa, onde em gera.1 os climas sao
temperados, o tetano 6 pouco frequent©*

Na Russia, diz Pirogoff ter vistu suceumbir de tetano
23 annos de pratica*

Em Vienna d’Austria, de 1855 a 1801 forain somente

frios on

cinco individuos em

observedos 50 casos do tetano om 230,911 doontea*

sejuindo a estatistica de mortalidade de
ij

Hulfft estabeloceu a relagao de 0,033
Na Inglaterra

1847 a 1851, o Dr*

por 100 em 3:370*484 mortes, aendo 1.104 pelo tetano.— N6s* acompanhaudo a maioria dos auto-
mais ©omnium e mais poderosa & pre-
eoiistituieao forte e athletica, e aunla
que temos presenciado, assim o tem

CovstiluiftTe$*H “

res, ftceitarmnos,

disposicjiio do tetano, a

inais porque os easos
eonfirinado.
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ha autur que naodiga m U-tano 6 mais frequente
? mulheres. Com eiFeito, o facto dc scr de

fallar nmilo alto, si niio
i que n genero dc

i lit nolle di y. que
vidimus desta mvrnse 122

— Nao
nos homens do que nas
observa^iio gornl, por si so hastaria para

i divcrsas circurnstancias ifossem tambem as

vida do homem imprimem ao seu organwmo.

eni 18S8 succumbirarn ha ImrlatcrraL*

individuo.s* srndo 102 tinmens e 2o millbores. Aqtii lia ( 5rte no
anno dc 1869 niorroram de tetano 84 adultos, sendo 00 homens

em IS72. 05 sendo 72 homens e 25 mullnTcs ; e

<59 lotanicos 58 homens e 11 mulheres,

e 24 mulheres ;
em 1x75 cneontramos cm

Os individuos de todas as idadcs sao snjeitos a esta
dos recem-nascidos

e rnra

hi<ulrs.
afiec<;ao ; mas, a idade d < sua predilef ^ao 7* a
m < rmentc nos paizes qucntes ; nos
nos velhos e mais
dimas intertropicaes esta affee^ao mala

recem-nascidos.
Entre nds c dt* ordinarin observada j& no tnver.no, jfi nas

nao sao as mudanyas dc

eondicoes especiacs

paizes temperados clla
is frequente nos adultos. Bajon diz que nos

mais de clous teredos dos

estariies regn lures on niio ; polo que.
estac;ao a sua causa mais frequente. mas sim

quo actuam cm sna producyao ; taas corao a falta de asseio e
limpeza do umbigo antes da queda do cordiin umhilical. o usode

a qurda do mosmo cordan ,
* eeream os recem-naseidos,

suhstaneias irritantes para aprewar
u cm It in a pouca vigilaueia com que
con m s <ic acontcrcr \\n< classes pobres e entre eseravos.*

( nnsich raiidn-se il* * urn modo absolute, a rajanegraRayas.
6 mais predisposta ao tetano do quea branca.

A par da experiencia, as estatisticas de Beat assim o con-
tinuum : assim, em 11.929 indigenas 161 foram acommettidos de
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tetano havendo 115 rnortes ; no passo que em 2*733 europeus,
houve 13 insuccessos em 21 tetariieos*

Causas determinantes

Algumas das causas predisponentes que acabamos de citar
podcm tornar-sc causas determinantes, e isto acontece de tres
modos differeutes, on pela intensidade da causa predtsponente
qu actua violentameate, ou par sua grande dur&f &o, ou final-
mente por sc acharem reunidas em grande miraero, produzindo
uma resultants igunl a uma causa determinants

Alfm destas, e entre as causas que por ae<;ao reflexa deter-
minam o apparecimento do tetano, sem duvida alguma o frio e
o traumutismo occupam lugar distincto.

Frio*—E' a infhiencia do frio, e especial mente do frio
humido a causa mais efftcaz do tetano. Quasi todos os autores
nos fazem ver a sua grande iniportancia, e at6 mesmo aquelles
que tern considerado o frio contrario a sua theoria, nao tcm
deixado de mencional-o.

E* pois, nos pnizes e nas estates que offereccm different^thermicas entre o dia e a noute, onde se observa ordinariamente
o tetano afrigore ; tal o menino americano de que falla Mirbeck,
©star em suor, quando sen companheiro de jogo Ihe atira urn
copo d'agua, e 6 viethna do tetano, succumbindo tres dias
depois.

A passagem sill >ita do calor ao frio 6 uma causa determi-
nante incontestavel ; aasim, sem precisarmos pedir ao estran-
geiro factos que confirmem esta nossa aaserfao, a historia da
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nossa ultima guerra nos offerece muitas observances importantes
a este respeito.
Podem uimla eontribuir para a producean - In tetano as emocoes
profundas da alma, quer alegres, qiicr t- rUtes, o medo, o terror
a colera, a vergonlin, a suspensao da metis!ruayiio e dns loclnos,
£ emflm os ex Cessna venoreos ; eutre numerosas observances
citaremos a de Gimelle, acerea de HID estudaute, que foi ata-
cado de trismus, na oecasiao de urn exame.

Batson, Begin, Cullen, lhipuytrun c nut-ms reibrem easos
identiros. O impuludismo 0 enusiderado por Sampler ( Tlmse de
Paris—1869) cotno causa st - nfio eflicicnte. an menus pmlispo-
nente do tetam > ; c diz este autor ser esta opiniao de ulgttns
medicos brazileiros,

Laurent de t^ trasburgo c < liaussier considersm a presen5a
de mws no tubo digest!vu a causa mais poderosa do tetano ;

entretanto, o Dr. ( Jrisolle e ontros por nuinerosos factosem con-
trario nan admit tern tal opinion, A jihsorpyaode substuiieias acres
e irritantes, eomo a stn/chmnu . detcTiuina o upparucimento do

tetano, por sua acyao excitomotora*

Neste caso o tela110 6 direoto.
Trarrm( itiijm.o.— Aii lesoes traumaticas, qnaesquer quo sejam

a sua nat- ureza c extonsao, podem eausar n t u l a n o ; assim . as

feridas em que exist cm corpus extrauhns, as quo intercssam o
tecido uervoso, us fracluras coinmimitivus, as piendus, os esina-
gamentos, as arraiiliaduras nos dedos 1 * artclhos, as leridas por
instrument os manchados ou enfemijados etc., sao causas que
muito concorrem para a pmdiicyao desta affccyuo.

0 Dr, Jaccoud diz que tenoese vistoa extracyilo dos dentes,

*
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this orelhas deternunareni a cxploeaodaa saugria e a peruinojao

molostia,

cicatiiea^ao do carlas ferulas podo ti&zor consê
irrita^ao dos filetes nervosos, pvodu-

A propria
cutivanionte n tctauo, pela
21da pela hyperplasia cellular,

Relativiunente & sftlet sao os Wrimentos nos dedose artelhos,

i* espeomlmente im

face e nos orggoa genital,

letaiuv Quanto a epova cm

Win05 cunsidcral -a mniio variavel . Diversos autores aureditam

fate palmnr e plantar , uas nrticulacoes, na
os quo mais vezes so eomplicam do

quo so deconvolve esta affocoao,

piH

for Idas acornpatohadas de grarulu dor podem logo, on
0 pollto do part a da manifestajao

quo as

nos primeiios dies, sor
morbida ; lodavia . sem deacon I lecermos i t̂a vonlade, acredi-
tainos tambmmmi Rmwii-Sequunl quo, as feiidas its mais imper-

eeprivets determinatii spasmus os mais graves,
Aiuda que rams vezes, as mulheres depots do parto podem

set iicomniettidas do totann, oliamado por isso puerperal ; alem
de algumas observance- de Simpson, nno noa causard sorpreza
csta uistL; consequent ia, mormonto depois do uina opera^ao
cesanmm.

Nil grande maioria dos caso$P o tetano < 1os racem-naecidos o

doli irninado por lesoea accidental on pathological da regiao
umbo]ieal no mnmento da queda do enrdao; nosto easo r consi -

, dorado tuUuio truumatieo. e se pelu contrario ha imzencia dostn
causa, < dle resulta da aeqao do frio a que sao expostos os recent-
nascidos.
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Anatomia pathologica

0 dever do medico quo deseja eaminhar 5 par do desen-
volvimento sompre oroscente da seiencia, nao estii s6 no trata-
mento da mok^tia. oumpre quo 110s ca^os fmustos elk? estude as

differentes moditica^des. quo o estado morbido deixou in * orga-
nisi no ; eumpro ainda quo ello va indagar no muagn dos organs,

no seio da organisa^uo humamu nr- le^doa quo oxistom para
esclarocer o sen uspirito a ivsp< ito da natur- za da molostia com
quo teve do lutar. Polo que diz rospeito a entidado morbida que
nos nccupa, as pesquizas anatomo-pathologteas nao tom podido
trazer a luz da evideneia os insondaveis mystcrios que esta
molestia encerra.

No vasto eampo da observation alguns investigadores dis-
tinotos lia , quo nonhuma lesfi' i tom cueniiirado que explique a
molest :a ; e outros quo, nao comprebondendo a exisfcenciu de
lima a /fecc;;io do perturba<;ao fuueoionab procuram cm vao unia

altora§ao material.
Eni prezewja da perfeita oomcrva<jno da iutelligeuuia e in-

tegridade das funcgoos dos organs dos sentidos, e pekis pertur-
bn(,'6es iuneeionaos dos tuuseulos voluutarios, o anatomoqmllio-
logistas toni dirigidn suas pcsqnizas no examo das It sues dos

dos nervos que so distribuorn nos
imtsoulns. Polas aulopsias t * an-se achado

divor-sa^ assim , tviu -so encontrado derrarnes
purnlentos mis moningeas e na superficie

raebidianos, congestao, inl humnarao da medulla o

*

centros uorvn- piuhidiunos,

musculos < do- preplans

frequento. Jioiite losues
sanguineus, sorosos o

dos eordoos
das moningeas etc.
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Demme mais tarde Rokytanoky e outros t£m assignalado
o amollecimento da medulla e uina proliferayao da nevroglia ,

uma especie de sclerose em comedo. distribuida uniformemente
ora n uma certa oxtensao. ora cm nucleos disseminados irregu-

larmente.

Segundo as pesrjuizas de Lockhart Clarke. diz este observador
ter encontrado, eru todos os
granulosa das cellulas da medulla ; esta lesao nao
do tetano e muitosobservadores taes como Leyden , Billroth .Robin
e outros . nao a tem observado. Diversos autores taescomo Jobert
de Lamluille, Friudereich, Michaud e outros considerando os
nervos como sede do tetano, ahi tern encontrado lezoes propriaa

Lepelletier e Froriep tern verificado a

do nevritema desde a ferida ate a medulla ; segundo
p6de p6r em duvida as

M

exames (pie fez, a degenerescencia
e earacteristica

da nevrite; outros como
inflamniagao

o eminently professor Jaccoud, nao se
suas relates com o tetano. Encontram-se lezoes nos musculoa
que nao sao mais do que o effeito da molestia.

Essas lesoes nao sao constantes, e se munifestam em com
gestoes, lividez, infiltrajoes sanguineas, ecchymoses e rupturas.
Tem sido notadas outrus lesoes que se prendem & asphyxia ; taes
como, o rubor do estomago o pharynge, o engurgitamente dos
pulinoes e a congestao de outras visceras.

Emfiin, o tetano 6 uma nevrose, e como tal, nao tem um
earadcr anatomico constaute e uniforme ; todosos physiologistas
e patlmlogistus m-nluimn lesao tem achado, que seja exclusiva-
mente desta molestia.
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Simptomatologia

Falta-nos a experiencia, primeira eondigao para arjui ties-
civver os symptomas do tetanu eomo obsurvaJores ; os casas [ >r
nos observados nan pudem servir debase a inn truUdlio scicutificn,
e par isso nos apoiaremns nos mestres quo, auxiliados por sua
intelligeiieiu esolureeida e pola variodadu < le factos preset lciudos,

sao autoridados e podem estabelecer principios ( pie aos nuophitos
sirvam do guia. Tudos os pathologistas estuo do accordo ipie o
tetaim, seja expontaneo on tmumuticu, pnde soguir-se imme-
diatumeute & causa. O mwsso illustrado mestre o Dr. Torres
M miein rrfcre u facto dr Lima mtK;u fillia de uni distincto medico,

< pir mi uma manha ponteava-se cm seu quarto, ainda iiicom-
pietamente vestida, ipiamlo uni sou irmau mi nor, porbrincadeira
queroiido ussustal-a, penetmu omiltameute nesse aposento e
Uim;nu ~ Ibc as costas um jaeto d’agua fria, e que ibi inunediatu-
monte aeommettidu du tulaiio. Faetos scmclliantes sao citados
por Slirbeck, Jaccoud e ontros autores*

Todavia, nan podomos ooacordar coni u exclusivismo de
Begin ipic ( pier seja senipre subita a manilestagao do tetano,

pois, os factos t r i n provado sctr o letano mats eonnuunlente pro-
cedido de pbonomenos percursores.

Os phenomenos prodromicos sao: nml estar geral , abati-
motito, sonsugao do frio ou de calor na columna vertebral, tids-
teza, indisposieau para o trubalhu , insomnia, vertigens, dores
prinoipalmento na parte posterior do pescoeo, No tetano trail-
matico, os prodromes consistem un motlificagoca da lorida ; as
doros comegain na fbrida , e d 'alii cm irradiaeoes asecmleiites

.

%

f
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trajecto dos nervos sunsitivos. Alguns nutores lignin
Lmetor i.la suppuraeao, podnolo sobrevir

seguem o

grande iniportancia no a

mesmo
desapparerer, o a molestia se manifestar
dade da marcha da ferida, como soe

oma lyraphatite* urn HoimaoT etc.; mas a siippurac;ao pbdo
despeito da reguluri-

acontecer na maioria dos

ensos.
Ordinariamente a uovrose eomei;n por uma ligeira rigidez,

invudindo os musculos unimad us polo ramo-motor do trigemeo
dilficultando os inovimentos do pesco(;o.

Pouco depois dci-se
na mastigajao e dores na

a prisfio na base da lingua, difficuldade
parte posterior do sterno e no dorso ;

pela contrac'c&o tonicudos mtisseterinos (? i ^terygoidianos interims,

og maxillares'se appvoximam uni contra o outro tao fortemente,
quo torna-se difficil o seu ufastamento* Depnis da rontraegao dos
levantadores do maxi liar inferior, vom a contrac<;ao permanent^
dos musculos animados pelo facial produzindo o riso sardonico
que, segundo Jaocoud, contrasts com as dores at razes quefazem
gerner o paciente.

Segundo Vidal de Cassis, o riso sardonico 6 um facies par-
ticular quo nao podemos detinir, mas que uma vez observado,
grava-se para sempre na niemoria de queni teve occusiao do
observal-o. »

Progrodiiido a molestia segue-si* a contrnijao dos musculos
cervico-dorsacs ; e em breve se tetanisam os musculos do pha-
rynge e do osophago. Das region cervico-faciaes a contracnlo se
estende nos musculos do tronco e dos membros, e o doente
torna-se unmoved . impntente e rigido pelo despotismo absoluto
da potencia espinhal, como dk o Dr, Jaocoud. O spasmo dos
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lo ventre, fazenda
molestia i 1 1 vad <

nau so de urina. como

nuisculns aUlnminaes da lugar a retraeeao
dcsapparecer a sua sallieiirm : « m outros easns a
os spliyneteres, dando higar a retcti<;ao
dr fezes 0 ate de gazes. A cnntracc;ao tetanica pdde invadir igual-

musculos do tronco, de maneira que ° curpo H‘‘

na niaioria dos casos
mettle todos os

conserve etn exlmsao recta ; todavia
dv musculos, cons-torna-se predominant^ oni alguns grupos

tituindo di versus formas que mais tarde descreveremos.
trabalhos dKngelbardt . de Harless , de

diversus libras
Conforme os

Volkmann e de Budge, a excitabilidade das
motoras no interior do eixo espiuhal nfio e

oxcitabilidade dos nervos do
iirual cm todos os

sens pontos ; na medulla lorn bar £ a
exieiisfto que prcdomilia. omquanto qtie na

oxcitabilidadc dos nervos de flexiio que occnpa o primeiro
medulla cervical e

a
Dr.Jaecoud explica a predominance da

os membros stif >e-
lutrar ; com este facto o
contraccao eni relaijao aos membros ; assiin ,

riores conservam-se ern flexao, ao passo que
raantidos na extensao.

os inferiores sao

uniforme durante to<laA rigidez tetanica nfio e cnnslante e

a molestia ; no conieeo pndrm dar-se rcmissoes.que trazeni utu re-
: e niais tarde toniani-.se ourtas

sendo longa a duracao
a mole-1 iu dosta on daquella fi'irma, seja nestu

tot alidade dos musculos, o>

laxamonto compInto mumcntaneo
e rsp u^idas, at ' que cm fun desapparecem
da nmlestin. Seja
oil naqmdla rcgiao, on mosmo na
acccssos pnroxisticos tem lugai\ durante os quaes todos os plie-

denominado>nommos morbid os se cxasperam, Kstes aceessos,

spaxmns para.risticos, sao earacterisados pelapelo Hr. Jaccoud
exacerbarfiu < la^ contraccdes tonieas. Durante estes a face con*
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trahe-se* o riso sardonico torna-se horrnroso, os nlhds como
que fixos na cavidude orbitarla, a lingua e tomada on tie os
dentes e p6de ser totalmonte dividida, ahocca femgeral ceirada,
a degiutifao 6 completemen be impossivel; os musculos do tronco
determinant ao tetanico posicao era nrco, nia tendo outroLima

apoio senao as extreraidados da curva, as dores augmentani-se
obrigando o doente a dar profundos gemidos, e itm grito tao
caracteristico qnet 0 diffidl confundil-o com outro qualquer*

Estes epasmos sfio provocados por causas as muis insigni-
por qualquer moviraento que o doento fatja om BCU

leitaj pela approximajao de qualquer pessoa , pelo contacto da
mao, polo barulho, por uma impressSo a tnais fngitiva, etc.

fieantes:

Durante os paroxismo$f quesao ordinarsamen Ur decurtadiira^ao,
tul seja a violenda dos redobramentos o individuo pfidfc eer
lanjado f6ra do lei to. e podcm romper-se algumas fibras mus-

es movimentosGUlares, Term inado o aecesso rea j iparecen i

voluntaries, vitido as remissoes quo pfidem ser francos, ou entao
acorn pan hadas do ligeiros aba Ios nmsculareSj achando-seo doente

uma situagao relativamentc melhor. Progmlindo a molestia,
os redobrameutos vao HO reproduzindo com muis facilidade,
tomando-so mais frequentos o augmentando sua violenda c
extensSo. Os symptomas que aeabamos do ox por san acompa-
nhados do algumas perturbaqOes funedonaes*

Pela contmegao dos musculos inspiradores omecaaismo dos
phenoraenos respiratorios v profundamente modificado,

Orelinariamente ha dyspnea e mesmo orthopnea, pelo que
a vida do tetanioo e a <tada instanto amea -̂adapor nma asphyxia,

A calorificajao 6 perturbada dcade o eomeco da molestla; ha

em
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eleva^ao de temperatura attingindo algumas vezes grans muito
elevados. hoyden * Billroth o hick demonstraram oxperimental-
mente que a eleva^ao do temperatura n < > totuuo 0 dcvida as

contractors tonieaj? dos niuseulos ; < * segundo as observances de
Beclard v de Xiemsseu, estas contract;ocs trazem iniiior augmento
de calor, do que a contracgao clonica.

As oxperiencias pliysiologicas modernas nos leviio* pois, a

erer ijue a elevaoao de temperatura no tetano. provem da inlen-
sir 'ade e genera!isa <;ao da eontractura. e nao eomo pensiio
Verneuil, Tripier e outros, que negao a coutracjao muscular
como unica causa. A elevaeao tliermioa no ictano e liqje i neon-
testavd , nao obstante pensnrem em mntrario autores de grande

Monnerct, Floury, tirisnlle e outros. Leyden emeritn, como
outros provan
gran deste podo ser

que existc senipre augmento de calor.
tiio exagerado, como o qtie caracterisa as

e que o

pirexins o phlegmasias*

Scgimdo o I > i\

elovayao thermica
exaeerbarao
de cada aeoesso.

Jaecoud dous caracter&s distinguem a
12 nao hado tetano da dns pirexias ;

regular a tarde : 22 augmento temporarin no
jjU ThnH

E? durante os spasmos paroxisticos, que a
mais se cleva ; e cousa notavel , este phenomcuo

cmrso

temperatura
tern sido observado post mortem oxplicando-o Wunderlich do

o resfriamento polo ar exterior e a
passo que os processor calorigenos

vista das aIterances da

niodo seguinte: Primo,

transpiracyio cutanea cessao, ao
extinctos. SrctivdOi emainda nao estao

substancia muscular e das
font-os de calor desprendem-;

por algum tempo

decomposi<;oes eadaveneas, novas
sc, e sfio su fficielites para equilibrar

no cadaver a perda de calorico, e niesmo para
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excedrd-a, Dous factos coincidem com a caIorifica5ao a normal :
o pulso, que e cheio, forte o mu i las vezes intermittente, torna*se
fraco, irregular o muito frequente eon forme a mardia dos paro-
xistnos ; e os sucres abundantes, que trazem algumas vczes umn

eruj^ao miliar, que segundo o l)r. Jaccoud parecem depender da
intervengao do sympathim, As limeades digesti vas sao mais on
raenos perturbadas. A sodc torna-se intensa, e a degluti^ao
impassive] pela eontraetjao (3os musculos do pharynge e do
esophago; os vomitos raras vezes se manifestao no principio da
molcstia , c nesto easo segundo Yalleix sao quasi sempre symp-
tomaticos de uma aflbcfao dos centros nervosos ; o appetite 6
conservadat e enifim a constipasao de ventre 6 um symptoma
muito frequent e do tetano, devida nao s6 as eontraceoes perma-
nentes dos sphyncteres, como a falta de pressao abdominal ; e
tanto e assim que ha evaeua^oes invol-UDtanas durante os
redobramentos convulsivos, provenientes da pressao exercidti
sobre os intestines. As perturba^oes do apparel ho genito-urinario
consistem em rotenyao de urina, dysuria. stranguria, anuria o
varas vezes erec<;ao dolorosa acompanhada on nao de pollutes*

A analyse da urina ainda e defticienta Quanto ao sangue, a sua
analyse tambem 6 incomplete ; todavia dizem alguns autores
que ha nolle um acrescimo de flbrina. A intelligencia censor va-
se jnfacta, e somente no fun da molestia equeodetirio apparece,
quando tom lugar os phenomenos asphyxicos,

Teru-se notado, segundo ( irisolle. que a noute exerce
infiuencia favoravel aos tetimicos, sejao ou nao victimas de
insomnias.

Tal 6 o quadro symptomat-ico das differentes especies de
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tetano, todavia em razao de certas condiyoes proprias (JOB
priraeiros dias da vida extra-utorina, cumpre nos em drove

ceseripyaw ex pur os symptomas inliercutes an tetano dos reoem-
nascidos.

A afleeyao corneya ord maria mente no curso do primeiro
septenario.

A crianya 6 inquietaTdfi grihis particulares, quando eonsegue
o aornno em breve so desperta com soluvsaltos, a sucyno torna-so

impoasivel, a face sc con trail" iudieatidu um sotfrimcnto [ > r < »-
fill.do ; ha eructaybes, vomitos e lima diarrhea esvtrdeada.

Manifesta-se o trismus que, de intermittent^ toriia-se con-
tinue.) : o rccem- iiascidn ex perimenta convulsbes violentaa e

ubalus repetidos. cahindo dcpuis em um c-dudo de colapso geral ;

face 6 cvanotica, oa raspirayao c intercortada e estertorosa
pulso desuppareco, e a morte tormina a scena no fim de dous uu

a

tres dias.

Formas.

Segundo a prcdominancia da contracyfio nos diversos grupos
• debaixo de certasde musculos, o tetano cost uma a mamfestar-se

modalidadesquc vein user : n trismus, u npiothotonosformas on
o eniprosthotonos* n orthotemos i n pleurosllmtonos.

K' sem duvida o trismus a forma mais ohservadaTnxmtts*

perio b > i nicialnesta m destia, t * aquella que alK *cta o Let.an > n »

e que as mais das vczes acompanlut todas as outran KsU forma

tetanica provein da hyperkinesia do ramo motor do trigemon,
resultando a contraerfio dos musculos masseteres e plerigoidcos
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in ternos; algumas vozes 0 por tal modo violent#, que nao ha forga
capaz de separar os maxillares; e por conseguinte impossibility a
introduegao de substaneias, quer solidas, quer liquidas, na bocca
dos individuos.

ISstsi forma £ a menus grave; quando isolada tem lugar mais
vezes nos recem-nascidos, pelo quo, alguns autores a denominam
tctano-maxiliar, trismus neonatorum.

Opisthotonos. Nesta forma a con t racgao invade gradualmonte
os musculos do piano posterior, resultando d'ahi posigoes parti-
culars do tronco e dos membros.

Assiiu, os muaculoa da nuca e das gotteiras vertebraes tornam-
se rigidos, a cabega so ou acorn panhada do pescogo inclina-se para
traz, o segumlo Tardieu, a contraegao muscular p6de ser tal quo
cliegue a colloear a cabega entre as espaduas; a columna vertebral
curva-se, formando mini eoncavidade posterior, os membros ficam
em uma extensao forgada, e a sua flexao torna-se impossivel.

Em siimma, o abdomen tornando-se tenso, duro e retraliido
o corpo do individuo apoia s6meuto o leito com o occiput e os
calcaneos.

Envprosthotonos.— E1 esta forma inteiramente diversa da [
cedente; nesta os musculos Hexores sao os contmhidos, peln con-
traegao dos scaleriofl e sterno-mastoideos a cabega 6 curvada for-
lemonte sobre o peito, deinaneira que o mento vai se apoiarsobre
o stenio; fis cdxas sao applicadas sobre o ventre e as pemas sobre
as ( oxiis, de sui te que os oulcanhares tocam ds nadegas, e as faces
correspondent's do brago e auti-brago applicam-se umas sobre

)re-

out ras.
Orthatonos. Esta forma 6 caracterisada pela contracgao dos
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musculos, 411er flcxores, qtier ttxtensores; pelo que torpa-se inflexi-
vel o eorpo do Lctunico, pelo ctjuilibrio esb&belecidQ em rascaodas

aos&es contrarias <\os museulos*

E1 tal a rigideg do eorpo do individuo, quo parece formado
de uma B6 pei;a, e si mi Humte a uma estatua.

itarissimas vezes observada, 6 esta ffirma
los museulos dp piano lateral ;

PtcnroMholottm,

earuuterisada p< +Ia conlnui<;ao
lado aflertado, a eabt^a inclina-se para a direita ou

para, a esquerda e toca a espadua correspondent*; o grande tro-
carter so approxima do thorax do mesmo lado, deserevendo o

corpo um arco de concavulade lateral. Esta forma v tamhem co-

nhecida pelo nome de tetano lateral de Sauvage,

segundo o

Marcha, dura^ao e termina<;ao.

Com prodromos, oa sem elles,- a ineasao do tetano 6 moito
rapida, fcornando-se esta molestia estacionaria poralgum tempo e
desapparecendo insensivelmente, ou termLoando por uma as-

phyxia lenfca e gradual , corao soe aeontccer mi niaioriados easos*

Segundo grande numero de autores, uao se pdde assignalar i
esta nevxotee senao uma marcha continua ou remittente; no pri -
roeiro casn, pela immnbilidade constantc ilo thorax, a individuo
euccumbe no fnn de poucos dias por uma asphyxia lenta; no se-

gundo caso, as remissoea retarflam a termina^fio fatal em vista da
diminuigfio da contrac^ao e flo relaxamcuto dos museulos,

0 tetano 6 uina molest ia de duragao exeessivamelite variavel ,

pelo que esta nao pfide ser exacta, e nem mosmo approximada-
mente marcada; entretanto os factos demonstrain que, ointervallo

4
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entre a iuanifesta^ao e a terminarao pfide ser de algmis rain uto
fcermina-ae detitro de quatro a sets diasurdlnnriamenle a novrose

e algumas vezes quando vai a!6m dodeciraadia p6de termiuar-se
depois de mezee: nestes casos

inipropriamente* tdano rirvniro.
I

de um soldadot quo foi victimu do
dtiragao de cineo suniunas* O ^r. Dr* Torres

depois de semanas, e ate rnestuo

alguns a denomiuam. alias
Samuel < -ooper cita < > euso

tetano depois de urna
Homem { Mementos dc dinira c-ila a nUerva<;io iU - mu preto.

A

A

consequeiieia dc um terimenio mi planta dn pt* direitu,

tetanu que diunu
quo (im

euusado per imi frngmento de vidro, tove lira

perto de duns Inezes, Ktnlim, easas duraso^ quer sejum eurtas,

qtier longas, roustituem verdadeivas exceprues. pm* q tetano
geralmeiite uma dunn.-ao de poucos dias; e, quatido tern do

terminal1 (at-almente, u morn * quasi fempre tern lugar antes do
tem

deoimo tha.
Infelizmente a murte e a termina^ao mais coraraura do te-

tano, sobretudo qaaudo e traumatieo e dns reoem--naseidos ; lo-
dnvia, em rnuitos cusos tem-ae conseguido a cura.

Quando esta terminate fitvoravel tem de ter lugar, ella e

aonuunciada pela dlcuinttii;ao gradual de intensidade dos syrap-
Lomas ; assim as remissues toruao-se xteusas. os paroxismos
rams, os r^dbbramento i*onvulsivo3 muis eap^ados; a deglu*

ti^ao & mais faeib a tumpemtura abaiia-se e a reapirajao
torna-so normal,

Algunms vexes o rompleto rested >yleeimenU> nem semprefie
«-

Cil pois, os Maniuo# cotrservao para, sempre algimm deibrmidade
como distorjoes devida* a tensao violenta de certos museulos ;
outras vexes du-su o complete* restulxdecimento sdmente depois

i
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tetanicos pordr urn tempo bastante longo, por
muito tempo rigidez* snbresaltos em alguns museulos e um < **-
tado cle fraqueza extrema*

IJuando a molestia tcude, pelo contrario,

fatal , a senna muda-so enmpletamentv: lodns

ee aggravando : o spnsmo invade rapidamente
rnirn. atacandu
dyspnea denuta eotnpl

Us iieecsHOs eonvnlsi vns tnrnao-se

setupre de intensidadt , ate quo depots di um
a rer- piraeao ee> >a rapidamente eo individuo sue<

de uma asphyxia rapida.
Algmnas Ve/es, pni eim

vn nut inn 0 stint euudie de uma asphyxia lenta.
!'i list I m < nU\ < > tntaiio ] rolongandn-se par muitf ) tempo, o in-

dividuo pddc succunibir esgotado pela (nine e pcla sede,

polos musculos do pha-
rvnge e do pest'oen . lornando-se ipso facto diflicil on impossivel
a ingest ao doe alimentos.

eonstTvarem os

. a uma lermina<;ao

os symptomas vao
os maxi! lares ea

atneados e aphnmige ; logo os mernbros sao
•omettimeiito dos nmsculos ivspiratorios.

i

freqiientes. augmeutnndo
violento paroxisnio,

umbo victima

o doeiite vae fivando pouro a pouen

em
razfio do nbstaeulo levado a dealntiniio

i #

»
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DIAGNOSTICO

Antc - imm rf'iDddiin Mnttuihir cottar**
oiKirt^tn quuj morbiH rt quo* murNE ciiuim,
l l l i f iqUln MIIIIEMH * -ptTILf tJ tut i l l* tf l t lul iUUl,

i SuiLdSimi Lt L t Wi*t A'7V )l

i.

Sem diagnosisco previa 6 impossivel nma therupeutica racio-
naU Er essa unia verdade necessaria consignada em ludos os tea-
fedosde raedicina pnitica, ivmnhecida coma tal por todos os
mefltres da sciencia. us quaes sac Os primeiros a rccommeiuhir

todo o escnipulo nos meios que teiu por fim guiar-nos na sua
descoberta*

] V ummodo genii o diagnostic do tetano resmne-se
aim symptomato-

f

nos phenomenos que doixamos descriptor na
, torna-sc diffici I eonfundir-se esta nevroaa comlogia ; pelo qUe

eertas entidades morbidas, que lhe sao shnilbantes em suas ma-
turesta§oes.

Todavia. certos estados pathologies podcm ser coulundidos
com o tetano ; entre mitros, as meningites, a erlumpsia* a cpi-
lcp> ia . a hysteria , a catalepsin, a chorea, a hydrophobia, a tetania

de Oorvisart e o envenenamento pela stryehnina.
Passemos* pois adistiilgiiiros principals phenomenon desses

estados, que offerccem similhan <;a eom a aHeogSo que nos occupa.
Distiugue-se o tetanQ da meningite eerebro^espinhal porque
esta ? alem de desenvolver-se ordinanamente de baixo da forma
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epidemics, man i Testa por dOres intensaa qne sao pelns doentes
referidas ao rachis, ce;talalgia violenta, vomitos frequentes e

persistentes, febre descle o comedo e um delirio que poderA ser
furioso e seguido do coma.

At tendondo-so a estea phenomenon, que nao se notao no
*

tetauo, a eonfusao Ci diffieil A meniiigite espinhal franca nao
so confundirft com o tetano, porque quantln ella o acompanhada
de contractors muBCUlares ila mica c do troneo, ranis vc/os so

observao os accesses do convnlsoes tonicas dos membros, Abm
disso ha certos symptomas que nao se observao no tetano ; taes

como: hyperesthesia e analgesia hem manifestô dftr intensa
pela pressuo na column a vertebral* paralysing consecutivas ao
estado agudo e atrophias musculares*

Emfim nesta nllecjao nao se nota a exagerat;an euorme da
excitahilidade reflexa da medulla, debaixo da induenria do ranis
ligeiro mntacto, signal oste proprio do tetano,

A eclampsia c a epilepsia difiieilmeutG se ccmfundirfio com
o tetanOj attendendo-se a causa, mareha, dunujaOj os caraeteres
das convulsoes e a symptomatologia destas uevrones tao diffe-
rentes.

Quanto a hysteria, ainda mesmo que stya carueterisada peio
trismus, ri*o sardonieo e ranger tlos domes, ilia manifest a por
ovilrns symptomas que fattao no tetano ; tar? eorao: gritos, con -
vulsocs chisordenadas, solucos, tosse slridelite, hohi hysterica, etc.

Na eatabpsia ha auppressao dos rnovimentos reflexos e

perda de conhecimento ; as funcyoee dos semidos sao abolidas.
os musculos conservao a bramiura da cera inolle ; earacteres
estes mats que suflieientes para distinguil-a do tdano.
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Nn chor&t* a16m d < *s tnovinn ntns desordrnados, domina a

elonicidade contnictil imm -t pertnrba a respiragao* o qiift

m.0 se riota no tetanoi
1 i i * 'AnQuanto ii hydrophobia, rert.os phenomenon que

peculiarly serfio Ijastuntcs pma evilarmos lodo e quahjurr eiigauo

do virus rabien bin onmi o ti taiio ; ussim. o Uidividuu uUicado
olhar ilesvtii rutin e-ut'aivmdn, a present do Ii > JK! los lhe causa
aversao e horror, a vi=*Ui 1 i i.n predion mla pelos eorpos lutiiinosos ;

lu uni v:idro( de mu metal cm do um esprlho 6a presc r J t;a *

bastantr para lhe causa r unm extrema aneiedadu e inn terror
panko ; phcnoojcnos r^ tes minca observados no tetanico*

Nu ii -lania dr CorvlBart ou contractin':! essential dais extre-
ht- extremidudes, e d’alit v < jue

in stil molestia 6
sede de

midad us* < >;? spuamos eomecao pi

urn;, ou outra vez invade os musculoa ; a earn
dr ordinarin expmitaneu ; no pusso que no trtano u

come<;o* a man ha u a mra sin
mento pela slryelmina a upparirao dos symptoms e brtisea

difVerentes* Enitim , no envenena-
e a

accidentes eome^ao logo ] M JR convulsoessun marcha rapida, os

tonieas genuy apoderamlo-se do tudo oeorpo ; mas, depois de
aecesso os miHculoa perdern a sua rigiduz e volt-ao aoeada

estiifh dr com pietu reluxat;uo,; ao pnsso qur no Utano morlddo

a suu durat;ao e < m grral mais luitga a a convulsao eumetja

rupos ile imiseulos isoladosparudepMis .sertrinpiv por rerlos g
get lend isar; sendo srmpre tojjiea estn eon IUISUM*L

Prognostico.
t 'oiisiderando o que viimios de dizer qu&ndo tratamos da

termiina;aoT podemow ullinnur our n tetnno 6 uma das alh iviVs
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do quatiro nosologieo revestida da maior gravidade e a com pi i-
cac;an maia funesta dog ferimentos.

Mas, a despeito de sua gravidade, e sob o pOnto de vista da
sua cumbilidade, nan pequeno uumero de tetauicos tem-se

livrado de mas Fataes consequencms.
A gravidade da molestm, segundo a opiniao de Verneuil,

aeha-se subordinada a tres olememos principaas : primo, sude da

contract} nos musculos card iacos, respiratorioa e da deglntif &o ;

secundo, altenu;iio do sangue por influencia da dflre coutrafjyao ;
tertio, alterai;ao dos control nervosbs pelo exeesso da excitabili-
dado roflexa.

Quaiido esta affecgao reveste-se do caraoter chrouico, ha
mars pmbabilidade de bom exito; todavia, somente admittimos
com rcfftricgao o aphorismo do vellio de Cos: — Qui a tetano
wrripmntur, in quatmt didms perewnt, si vero hos cffugerini sam-

fiuut ; — porquanto a experienoia tern demonstrado muitos
cases Je terminal fatal vinte, trinta e maia dias depois da
invaaao morbida*

0 tetano 6ordinariamente mais grave tics individuos maiores
de cincoenta ou menores de dez annos.

Relativamenfce as formas *5 o trismus a raais benigna ; e
quanto a extensao, o tetano gerftl 6 mais grave qne o p&rcial.

1 to marelia * eleva<;So da temperatura podemoa tirar con*

clusoes para prognostic ; assim, ao passo que a columna tlier-
mometrica soli©, sobe tarabem a gravidade do mal*

Esta nossii assen;m > vai de encontro ;vo aphorismo de
em que o pae da Medirina

considerin'a a fobre no tetano como indido favoravel e uma ver-
Hippocrates—- f< bns spasnioa solvit—,
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daueira crise ; cm ul
Auivliatio ter demons!nult s

hojti quasi todo;?

soieiicia mndmm ja
justo valor.

^ pulsn frequente* maroando de JO1 * A 150 pulpacoe9 T t* um
signal progunsi ico grave.

Ending n tctati” Lramiiiifcico, ti > xie los rireni-nascidus $Tio
quasi scm pro fakirs.

inni > < \ i t quc vtamos de dizer, alum de Colio
ser isto urn t-ngaiio - Jr > veibo de GY>s,

n* mitort fs parti]ham csfe mi M Io < 1 ’ pensar, *? a
Tim assigna];uli > a v M i j phennuieiJO o Sf'US

Pathogenia

A pathogenic do U tanor sem duyida alguma ma dos pontua
difficeis do sc resolver, qtuindo sc nbserva a grande divergence
eulre os humcns da sefelicia ; 6 assim que constiltumlo osnutores

vir 10' qufio multi ]dicadas cram ns opiumes a p~ tu respeitn c que
seria infructifcro, diffieil e luitgo discutil -as iMas ; vUto a nalu-
rezi desk1 ppquono trabalho, que como unn\ those, uao coioporta
desenvolviinentos qut? dariam tratadns, Entretanto proeurarumoa
examinar de um modo'ptrhuictorio, o que ha sobre o assmnptu.

As lesoes enconi rada* HAS autopaiHS dos cadaveres de tetunieos'
h«?jm coi' / K) a auzetteia tie qmdquer alicracao material , trm dado
origeim a diversa* tbeorina, com qtte nlgum aulores prctcndem
cxpliear a pathogenia do tetano, Mguns pratieos appellam para
as div srsas ulteracfles da medulla c dr su&s munilhranas : hojt\
poreni . com os prngressos da unatoniin. patholugiea duvenins
n geit.ar esto modo de ver ; puis, c - tas ahcrat;ucs jiao silt > eaniete-
ristiras do tetauo. urns sim de outros estados morbidos, eomo

V
_

i

5
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da eclampsia, epilepsia, delirium tremens, etc. Alem disso. essas
ao constitutes e nein tfio pouco da mesma nnturezu ;

derramamentos sanguiueos no canal me-
eoiigestan da medulla a das meningesis, etc.

Por estus razdus regei tamos tain bom a opinion de Froriep e

outros, que consideraui a nevrite, on somente a iiiflainmac/ao do

nevrilema como condirao pathogenica do tetana
Os sectarios da theoria muscular era euja ( rente se uclra

Stultz, dizem : O tetaUo nao 6 umu lievrose, nera tan poueo mna
inflammacuo dos centros nervosos ; a sun s£de e no systerna mus-
cular o a causa que a determinn u o accumulo de oxigeneo nos
musculos, todas as demais lesoes rcferem -se 1asphyxia.

Esta theoria, quo nunhumii importanda Hga ao systema
com justa razao tern sido abandonada pela sciencia ;

porquanto as lesoes nmsculares sao inoonstantes e a punas
preendiem um papel sccundario.

A theoria luimorista, apresentada por Benjamin Travers
Filho. considers o totanu pmduzido por mna alturayao dosanguu,

virtudc da qual a irriiabilidade medullar e augmentada.
Esta theoria, que j& estava cntrogue ao olvido, foi reslau-

radn por Billroth , Roser e Uidiardson. « J 'incline fortement
aujourd lmi , diz Billroth , vers nne interpretation liumorale du
tetanos, et je roiisidfire cettu affection com me une matadie
ddntoxicatimi sprcillquc, sans cupendanl etre en etat dapporter
des pruuves a P:\ ppui do cetto opinion, » Os luimoristas
apnio do sun theoria. tmidarn-so no conioeo insidioso do tetauo,

na sua marclia imiito variavd, ua sua extrema gravidade um
certos eases, e sna bunignidndu relativa ein oufcros, o que est& de

altera<;6es nao s;

[)ois, consistum ora, ern
dollar, ora cm

nervoso

em

em
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accordo com a marcha das molestius iiifectuosaa na forma
|K issiVji -epidemics que almnnas vczts revisicM -, emlinp na

lidade do deseiiv < dver -se o h tano com o uuxilio do substan*

i *ia« toxicas. *Sem nos nceupar com detnlhes mmuoinsos a

re^peito d'eslas proponents, rospondercmos aos hunmri^ta^
com a patliolngia experimental* Arloiig < Tripicr Icutaraui

diversas experieiicjas por meio < le injeoroes do sangue, e tie pus
do* individuos tcianiens iia^ veias do coellios e cars. c chegaram

transfusao do sailgut * do um eavall ) tetanic^'

para um cavalln sim . >em que uinsiso vezse manifestasseo totally

nesses animues. Ainda Brown Sequard , introduziudo um prego

i
inesmo a fazer a

na pat a do um animal , conseguio produzir eouvulsoes tetanicas
• In nervo* Nao podemos, pnis,

•xpi riciit ias tern provadn cabul -
que desappareoeram pola seerso
admitlir tal tlieoriu . porqiie as e:

lralar aqtii de Lima afleoeao, « * ainda muis porquemonte nao su

os adrptos do humorismo, eomo
raejados om fornecer provas a

ella existem.

diz Billroth, aclinm-se en.ba-
seu favor quando tantas contra

* dever SIT areita, em vista dosA theoria que nos purece
coiiiiccimeatus pliysiologicns hodtamos, 6 seiu duvida a nervosa.

Ksta theoria , que e hoje udmitlida pela maioria dos obser-

vadores, tom sido snstentuda por Yulpian, l ,uekart -< ' larke.
e outros. « I ’odn*sG produzir, dizBrown -Sequard , Jaoeoud

t Lima muditieai;;\oda medulla e uma oxagerat;ao de suuYulpian
excitahilidade, sem lesao directa desse orgam roiueo mostra por

P

exemplo, o tetano que sobrevem em alguns casos, em conse-
feridas. A exoilsoao dos nervos eensitivos interes-

)l »rarsobrc a substaneia cinzenta da medulla,

queue! i da>

sados ii \ ferida vae
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determinatido ahi uma irritolalidade exngerada, e produz uma
estimula$ao roflexa, quer permani - nte, quer por accessos de certos
nervos inotorfljt}donde os spasmos tonicos que caracterisao esta
affeejfio. *> Nos periodos ulterlores da molestia, dizein Nieraeyer
a Ontros, as exeitai;uus peri phericas nao sfio mais necess&rias para

-I

provocctr ns spnsiiios, o estudo em que se aclm a medulla e suf-
ficients para, por si sd provocar nos nervos motores tmia ©xci-
ta <;fu> intense permanent^. Do expostn devemos concluir, que
ototano 6 devido a exagem^iio do poder excito-molor da medul-
la, aoba influencia de vim a excita^ao periplienca.

Era abmio de nossu condusao, alem dos re^ultados experi -
mentaes de Arlninge Tripier. ainda poderiamos appoliar para
os factog elinkm que de lira raodo incontestavel tera confirmado
o justo valor da theoria nervosa.

Fimilmenle. se o tetano tiao se manifesta seinpre em con-
RGijUencia de ferimenlng acddentiles com earacter de irrita^ao,

e , ec nao 6 nrdinammcnre a consequeiicia da experimentajao
direela , i ) pnrque nein sempre os ferimentos a present ao altera-
<jdes material's, quae* certas predisposivdes individuaea nao
prestao igualmente.
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TRATAMENTO

Oiienr w devoir iln mmecin, provcnir
hjtnnl huii bill Attpriinto

(LANODRICAIV :̂k

Atialysar U H [OS OS modinmientos que tftm sido propostus
para, curar o trUum. serin nada jjmnne que passstU' em revista a
maioria dos agentes theraperoticos.

Quenos busk* diaer que ] oucos remedies ha qne niko Eonhao
>id * recommendados [ >am dcbellur esta affec<;iio, desde uquelles
que ate 11qit- gnsiio df merecida reputu<;fiot ate os main empiri-
COB. extravagant68 e irracionaes.

Todos esses ruck >s tendstri tinicarneute a com hater os phe-
nomenon morbidos, e nao a moleslin em sun essoncia* Uto o, ossa

modificu£uo in 11mn da celluhi nervosa resultante da irrita(3o
mitri]> « ‘da, trailimndo-se por pcrturba <;des vuscttlares u etpas-*
mos reflexos*

Todavia, pelos conhecdmentns mais ov iiienos exactos que
possue hoje a ^civncia * esta aff ec<;ao jtf nao deve ser denominada
approb mn. medicortim : pnrquauto, nestes ullimos tempos tem-se
conaegiiido nao pequmm mimero de curas. A sdencia nao torn,
pnis, fioailo ostatiionaria. Uurado pels pathogenia vaxnos nos

occupar somente dos principals agentes therapeutieos e especial*
mentv dos preconisados nestes ultimos tempos.

1

i
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Duas sao as condic^oes a preencher no tratameato do te-
tano : indicagtfo caimt* que consisteem fazer cessar a causa qua
determiuou e entretern a excit’ajao do potler rofloxo, e iiuLcagrto
puthogcnira que toin por fim abater o poder reflcxo da medulla,
que sc acha rnuito exaltado. Passemos, pois, a tratar da indieagao
causal e dus rneiosque a preenchem.

Indicate causal

he lodas as indieayoes a prlmeira a preenchur 6 sein duvida
alguma a indieagao causal, Assim, a extirac;ao de corpos es-
tranhost n augmento de utnu fierida, a secyao de urn nervo lesa-
do, sSo o.s meioa, que de ordinario lam;u mao o medico quando
se t MITII do tetimo traumatica

A M PUTA£AO.—guando nocurso do unm ft*rida assestada
em uni orgao affastudo < los centros tetimo apparece* deve-se

praticar a ablaeao desse membro com o fim de suster o uml em
sua invasio, fazendo desapparecer assim a causa, ou o ponto de

partida da irritayao?

Respondents pela negative : pois, nenhttma influencia cu-
rat iva exercerfi a abiayao do menibro que foi a s£de da origem
do malrseos centres nervosos, mormente a medulla eo bulbotj4
se achao modificados no sen functional ismo, e talvez mesiuo

nos sens enracterea anatotnicas. Invocaudo os faetoe vemos com -
provadn a nossa asser^So, Valentin eita a seguinte observugao:
<r Um individuo 6 atacado do tetano no mesmo dja em que um
boi Hie esroaga n grande artel ho de mn dosp£s ; no dia se~
guinteo Dr Barker prntica a amputagao eo trismus desapparece ;
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i >orern , os nccessoa se reproduziran depms com minor vehemen
cia, sum quc houwsse uma causa apreeiavel a que t iles jit » U ^s-
sem ser attribmdos.*

< ’AUTEltLSAf .' AU.— Dust It* tempos mu itos remntos a can-
turisue&u tern sitlo n'comineiidada, com o fim de destruir as ox-
tremidade- nervosns contusas e dilaeeradas.

Larrey, porem * foi qin'in rnais procouisou este methodo de
trntamento nos tempos modernos, do qual pareee UT tiradobom
resultado, Hste methodo curativo nit) torn osserios ineonvenieli-
tes da ainputaeao, mas nem pnr isso deixa de ser perigoso ; por-
quanto, nao 0 ram o tetano sohrevir a mais insignificant^
qucinuiduru, assim comn tem apparccido depots de eautc-
risa^oes, mesmo pouoo extemsus.

NEVliOTUM I A.— Ascccaodeum on inais ramos nervostis,

on mesmo da totalidade dog JHTVOS dc uma rogian. com o tim de
interceptor quolquer conimunicacao di recta da ferula com os
centros nervosos, tom sitlo pruticada para debelluro letano. L us
limitao-se ;i seccionnr os ramos uei'vosos da furida, mitruss nimo

MUIT i \\ Kj oriep. etc., nicninmcndau a scccao completu do troueo
nervoso principal,

N6s nao aceitamos este meio pela pouca probabilidade « le

succcs-o. c mesmo purqut! as puralvsias constHuitivas constituent
urn serio motivo para se regoitar a uevrotomia.

T1{A( '11 IN *T< )M I A — i > I > i\ I Nick , de Philadelphia, couside-
randn n tenum conm uma affeccao ^ pasmudicn que prnduas a
morte pcla oci .du.sfu ) subila da glotc, propu/ a trac) mutuum corno
uni meio seguro tie o curar,

i i modt) porque n rirurgiao amcricano ennsidera a molestia.

*
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f us insuccessos obtidos
para eondenarmos a tracheotomia.

SUnORIFICOS

pur Sedillot sao main que sufficient's

Os apologistas do empivgo dos agentes
dest ^ grupo upptdlao para o frio, que frequenteraelite precede
upparecimento do tetano

i o

e para a transpiragao abundantc e
quente que cobre todo o corpo dos doentes.

Os andorificos emprogados
por e as bebidas sudorificas di versa-4. X'

sao: o< haulms quentes, os de va-
in ) deposi tamos con fntiiga

taes meios, neiu mesmo como adjuvantes de outraalguraa era
medicagao : pensamos at6 que alguns delies, como sejao
hanhos quentes, quando em pregados sem as necessarias can telas,

os

podem ser nocivos on mesmo fataes como ja tem acontecido.
Demais, os sudorificos de modo algum influem sobre a inerva-
gao central, nao abatem a excitabilidade medullar exagerada no
tetano etao pouco estupefazem os nervos conductores da irrita-
yao centripeda, e os que trausmittem aos orgaos as excitayoes
centrifugal Oseu emprego, pois* nao tem razao de sei\ ao menos
no eatado actual da sciencia, e segundo os estudos physiologicos
modernos sobre a acyao dos medicamentos na economia animal.

Indicagao pathogenica

Ofim dcsta indicagao, comojfi vimos, consists em abater o
poder reflexo da medulla , que se acha muito exaltada. Sendo in-
uumeros, pois, os agentes tlierapeuticos succesivamente emprega-
dos 110 tetano, nao so por depeuderem da diversidade de ideas
sobre a uaturezft da affecyao, como por via empirics, vainos nos

1
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oeeupur somente do> principal, e csperialmcute daqiielles cmo
tern -ido piveonisadns ncsU S ultimos uunos,

ANTIPHLOGISTIC* »S. O omprego dos antiphlogisticos
centra o tetauu remouta aos priineiros tempos cIn. inediciim.
Poreni,em epoea algunul abusoti-se latito destn

1 luruiite o prcdominio do physiologisnm ^mguinurio de I
e s *us partiJarins. Nesta epori, seiido considerado o tetarm eoiuo

0 resultado <la inflahlinarfio d:i medulla
forum oinpregadas I:
uiiia e inuitas VIVAS, segnndo a

medicare) pomn

ijoussais

e de sens envoi[ orios,

repetidas
a mniph Ie£io

grande

irgn> cnnssoos sunguineas geraes
gravidade do oaso.

e as forcus do iudividiio, e sanguesugus applieadas
uumero ao longo do raclns.

t T i l

Km re nds. no tempo quo ainda domiuavao as doutrinas de
Ijreussais, o tctano » *ru tunihom medicudn
sanguineus, repetidas rodns is dius, jimtameuie

enm largas t - inissoes

< *om sangue.su-
gas applicadas rfun pmfusao no longo da eohunna vertebral.
Assim, e l >r. Marlinlm < amp*
o espialho reflector das ideas qie *

grande immero de ohservacbes
thodo e

JS em <u : \ these inaugural, que e

eiiifio d- iminavao, apreseiitii
le tetauo tratadr) por este me-

quasi todo.s os casos -egindos de morte. nao obstante a
brniguidade dc algous d »dh >. K
teve lugar, as saiigrias > ra > '
oiitros mvios Iherapru1iens

"rills estao

tlos rams casns em

einpregadas ;

oino os opiaeeos, < h \ Hojrassan-
completa e justaineitte abatidomidas

que a eura
io iiiesnm tempo quu

e im'Sinn nao

mm uma
peiisamos, arrimudo na opiniao de
pathoh 'gisia da Vniversidado de

niodo positive), quo

levein ser ;elmiuidas quamlo o Lctano e eomplieado
inoningik* on myelite. A^iin
I’ennet, emineiite elinieo e

Edimburgo, que cuuclue < le mu as « 111issues
0
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:i uma sa pathologia
mais

sanguineus nas inflnminuyoes sao coutrarias
tubelLHrhla uma Enflamma^ao, olla nan 6o que uma vez es

susceptivel tie ser sopitudu.
et affuiblit lfcconomie s’opposnnecessairement au developpement

aToutee qui diminue Venevgie vital©

1nutritif, attend vers la rnoitidealion plus cm moins nipide de
lexudat. Les emissions sanguines out surtout ee desavantage, et

par consequent sont tout & fait contraires a la disparil-ion rapid©

del'inflamination. »

Portal)to, n6s proserevemos eompletamente as emissoes sun*

guineas eoruo metbodo curativo do tetano, e pensamos mesmo
que nenlnua pratico consciencioso nos dias <le hoje se aVentu-
ra Y& A luuear mao dessa medicaeao, que nao tern indteayao al-
guma, qualquer que seja a theoria pathogeuica que se adopte
para ©xpliear a molestia.

ANTISPA3MODICOS* O emprego dcsta classe de medi-
inuito racional, mormente nos primeiros tempos

da medicina, em que erfio desoonhecidos outros meios,

Celso e Aruteo bt*ni corno Ambrosio ParAo rauito insistiao

camentos era

no seu ©mprego. Quern , poivtn, mais importancia attribuio aos
antispasmodicos nu thevupeutieu do tetano foi inconlestavelmen-
te Fournier. O traUmieuto por die seguido e recommendado
era iimirmvelmente o seguint© : administrava 20 centigrammas
de almisear e de eampliornde dims em tluas boras, e ao mesmo
tempo, de jueia em meia hora, mil eaUce de infusao de arnica
eoiiiseisu gmnis de amiu de Luce. Lorrey administrava aosO CJ *

seus doentes a camphora. o almisear, o eastorio, etc., mas asso-
ciava-lhes o opio.

Entre n6s esta pratica tom sidn soguida por muitos medicos
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t * nlgumas cozes 6 coroada do successo, U nosso illustrado mostre

Dr. Albino do Alvarcngadix tor ennsoguidn bom rusultado com
o almigcnr, quandn clinieou cm Campos. ( oneluiiido, sonins h »r-
<jado ii cuntbssar a utilidado do ornpnvgo desi.es modicum* - ntos no
tetano. assirn como rm todus us nevrosi > ' in quo apparceem os
phenoraeuos spasrnodicos e convulsion*. Mas coin por isso par-
tilhamns o enthusiasm^ do ulguns pnuicos. como do Fournier,
para tdeval-osfloathegoriade mediea(;ao union.

A niarnvilhosn descobcrla da5 proprie-
dades anestesiea.s do ether e do ch loroformin naoeslavn destiunda
& soi* ulilisada unieannmte polos cirufgines para suppriinir a dur,

essu companheiro insoparavel do instrument eortante.
K ‘ assirn quo, veri Cicada pratieamente aacijao poderosa destes

dous composing ohimims sobre a sensibilidade e a eontractili-
dado muscular, os oLservadores, nvidos do doseobrircm nelles
novas prnpriedades tbernpeuticus, tratarfm do ampliar o sen

as vezos quo se tonmva neoeasario abolir on di-
minuir a adftr, ssim como as coiitrac$oos spastnodicas do cerias

< > rn. i testas oireunstuneias, Fornm toitas novas ex pe-
riencias sobre o tetano,

\ s inbalaooos unesthesicas eoint^itriio a ser empregadn* polo
cirurgifio franoez Roux , por Sorre. Velpeau e ( los-elim sctn n

menor successo, Nao obstante os insuoeossos. os einprehende-
dores contimiarao a empregar as iuhalaodos.

De enlao para ea. fact-os muilo numerosos de successes
foram publicados por Forget , Retit, Cooper, Barth, etc., mas e

de m* r-se, como quasi sempro acontece. quo os insuccessos nao
brain publicados. Nao pnssuimos observaoao alguma no^sa eni

A NESTESIC( )S.
1
‘

emprego todas ;

novr< HOS.

t
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quo as inhalagoes anesthesicas constitufio urn methodo union de
tratamento ; mas, a pration ulterior torn demonstrado que estas
inhalagOes t£m sens ineonvenientes,

A acgao therapentiea do ether e do chloroformio 6 momen-
taaea ; e, se elles ptoduzem a resolucfio muscular durante a anes-
thesia e-te benefieio d tempnrario ; pe)o que 6 mister repetir-so
as inhulagoes, o que e muito perignso. A chlornformisagao tom
ainda o iucnnvouiente de provoear a congestao pulmonar.

as inhalacdes ailesthesicas, mesmoProscrevemos, pois,
porque a therapeutiea possue hoje urn agente que, tendo as
vantagens do ether e do cliloroformio, uao teui os sens incou-
venientos. E delle que vumos nos occupnr.

l)e fipoca bem recente data a descoberta do
chloral. A sua propriediule caracterPtica, < b desdnhrar-so nu pre-
sengade um alcali cm dilomfonnio e acido fnrmtco, suggerio ft
Liebreich a idea de erapregnl -ocorno hypnotico e auesthesico.Com
effeito, its experimcias de Leihreich demonstmruo que esse des-
dobrarnento tinha lugar no organismo, gnigas a alcalinidmle do
sangue, produxindo a relaxacuo muscular sem quo esta seja prts-
cedida de excitarao. A ' vista de suas propriedudes, a indieagao
do chloral como melode debellar o tetatio era iutnitiva e muito
racional. Oprimeiro sueeesso do chloral foi ohtidc> pelo professor
Verneuil em 1870* Pestu 6pocha em diank* o chloral tern sido
preconkido em Franca, higlaterru, etc., com beneficos resulta*

dos. O Dr. Ghopard eni sua these inaugural , depots do emune-
rar uma seiio dr * brillmutos successes, chegu a segninte con*

dusao : ti Nous avoiis eunmere pros do quatru-vingts cas do
euccAs dus an chloral soul nu associe ft d'autres medications rpii ,

CHLORAL.
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H iplovers settles, ;i vaient eeh< mo dans beam -oup de ea-s ; non* nous
j : 1 f I ';oIminUtrat ion - In chloral< T jyona done aumriV- Adire

dansle tetano* doil ctre
tel a nos oftYe

recommamhV, 28 Ie chloral , dans le
an met]ic - iii , plus que toute ttufre medication, les-

malade. » Em re llns este ngentu therapeu-penmen do sauvsr son
ticio tern sido empregado com vantagens por distinctos pra-

ser administrndo debaixn < 1e diversafitieos. 0 chloral poile
formas : em xarope, pngdes, ou clysteres, etc.; «m altu drtsG die
pnil^ tlcterminur a syncope, pelu punilyda dos gangling neryoso

ini 'aeanlhieos.
i

O chloral tern sido mnpregiido no tetano em
injec§u < js iutra v - thr ii - . porem este mein piuh acarrctur graves

conscqueneius, pdo que deve scr pro&crlpt-o. Em eoudus&o, o
chloral nfio moclifica a molestiii, uni d, apenus colloca o dnente
em mndhjoes fhvoravds para qtie a aura tcitha Ingar pela reatv
§ao do organisum contra a- a Iterances uiorbifica*q nos cusos
em que tal reacefto 6 pussivd * oil bustante ettergieu para su -
perar o mal .

NAECOTIO >S E STUPEEATIENTES. — Destu classe de
med CAMEIIUK que sao m bs frequcntemenU1 vmpregados sao o

opio e os alealoidcs sens constituiuteri, prineipalmeiile a mor-
ph iim e < > seu principio activn — a atrophia, n tabaeo e o sen al-
caloide a moolinat o hastddsdi* etc.

m

0 opi * 0 nm pi > ' leroso medicamento
; poU tem prestado os servicos

o thchipeuti-
< 3 uses relativanicnto

Ojtio * mwrphhitti
contra a aflec^ao que nos oeeupa
que cumportao as anas proprtediules physiologic: is

c;isd Os dittiem amigos o empregavao em

ditninut L-, c m * assim MS

RESULTLUIO possivel : mas, 0 professm
e^lalistim-? Mpreseiilsivao o meliVOT

' Trousseau diz ser niEiis util
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a sua administrajao em a Has dAses, e a pratica assim tem con-
firniadn. O opio tem sido empregado no tetano debuixo de
fAnmis difTerentes G por modos diversos. ITus ompregao exelusi-
vamente o extract), outros o lauthmo, outros emfim, um sal
de morph ina.

0 nosso iliustrado mestre o Dr. Torres Homem prefere o
sulphato de mnrphiua. eujas doses teinos visto serem tdevadas a
a 30 centigrammas em 24 home, sem que os doentes accusem
accidents nigum toxico. O nosso nao mono* illustrado mestre
Dr. Saboia emprega tambem o mesino sab quer pela via gastro-
intestinal, quor em injccfoes hypodermicas com a seringa de
Pravaz. Por es.se ultimo meio. dizem Trousseau PideauxT se
obtem os effeitos mais rapidamente, empregaudo menor dAse
do medicamento, e os doentes experiiiientiio menos phenomenon
gastricos.

Tabaco e nicatimt . O tabaco e seu principio activo a nice-
tinat pelas ntesrnas propriedades stupefacientes do opio, tem
sido em pregados no tetano, segundo o testenninho de muitos
elinicos, eom fdicidade. Thomas aconselhava os clysteres de
fumaga, dos quaes diz ter tirado muito bons resu I tados.

Anderson servia-se tambem da fumnya ode rntia forte de-
cocgao para clysteres, applicava folhas frescas sobre os prin-
cipaes musculos convulsionados, lavava as feridas com a de-
cocgfio das folhas e fazia tambom com ellas frieyoes em todo n

corpo. Muitos praticos brnzileiros empregao os clysteres de

4

tabaco no tratamento do tetano, porera, como meio adjuvants
de outros medieaodes. Quanto a nicotina, 4 mister muita pru-
dencia na sua admin istra$8o, por ser lima substantia eniinente
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prescripts no tetnlio sonmnte im d6se
ile 1/30 a 1 /s de gottn nas 24 horns* Pensnmos pois, que 0 ta-
bnco e seu principio aolivo a nicotma devcm ser jatCOnselhadofl

no tetano.

monte toxica ; devendo ser

A indicacao da bdladoua no tra*r Bdltiduua e airopintib*

tamento do tetanO nao data do nmito tempo. No dizer doSr.
Boului, foi Mnrtin-Solon cjtiom primeim a empregou no tetalio,
seiulo bom suecedido no sen ensaio, De eutao para eft as expe*

riencias so repetirao, e grande ninnero de ctfras ubtidas com O

sou empnsgo paivceu coni effeito demonslrar a SLUL efficachi no
trat&me to desta novrose.

Entiv it6s o scu umprego data imiis ou monos da moona
fipoca cm quo so fazifio as primeiras expericncias na Luropa* Os
Drs. Costa Lima , Baptista dos Santos, Bustamante, etc., tfirn
adoptado o emprego da bolbulona com resultados surprehenr
denies* O Dr Costa Lima da profereiicia ao extractn, e o admi*
lustra na dfisc de 20 centigram mas diariamente, auginentundo
depots 10 centigrammes por dia, se ha uecessldade* Outros urn-

Batura inturnaiucntc, ou @nt&o dchaixo da forma depregao a
pommada tio longo da coknmia vertebral. Quanto ao sen prin-
cipio activo, a atropina, o melhor meio do cmpregaLa e em

uyecjSo sub^cutauoa com a seringa do Pravass*

He, porem,

hidoiia corobuLq a dbr que acorn pa i ilia
inusmlos' conyuhsionudos, outran vi / s pelo eotitrario tern mostra-
du a suit i tnpro(icuidmh\ o quo ate eert< * p< >ntu b » rna-se Verdadeira

assen/fiu de Ciirald^s, a respeito dus meios de tratamento do
tetano r « tons les movent sont bony, le meilleur no vatit rien; *

*r

:i praties lem nmila* vc/es i:<inlirma< lo >|uu a t > r* l -
as cunvulrtoes, relaxa o*

a
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Haschisch. Os medicos que dinicao nas Indias apresentilo
o canlmmo indiano (camia&ts mdicu) como urn medicamento ef-
ficaz contra o tetano, eeitao numerosos cases decura. Eutre nos,
esta medicarao tern side raras vezes empregada, e quasi sernpre
>em suceesso, pdo quo e hoje abandonada.

PARALYSO- MOTOREa < )s agentes quo com poem este
grupotem a propriedade de paralysaros liervos motores sem mo*

dificar a contract) lidiide muscular. < )s quo loin sido em pregados no
tola no, sao: o curare, a fava de Calabar e sou alcaloide

4

a eserina*

Curare.—( > curare, La in bein chamado woornra, u oxtrahido
do diversas siryohneas, especialmente doStrychnos toxifera.

Depots dos traballios e experiences de Claude Bernard
foi o curare cm pregado no tetano ein I rS;13
despeito do suns propriedades pliysiolngicas,
empregal-n no homem. Os priineiros

por Morgan, quo a
nao so animou a

eusaios sobre o liomem
forao feitospor occasiao da gtierra da Italia em 1859, por Vella,
que levado pela idea duplamonte falsa da
entre o letano e o

completa $iniilhan$a
enveneniuuetiLo pela stryehniiia, e que entre

esta substnneia e o curare oxistia mu complete autngonismophy*

siologico, administrou este agenle nos sens tetail icos. 4
Em Ires casos tratados polo

uma cum. Esta unica observayao,
grande sensiujao entre 03 medicos fr;

curare, este praticos6 conaeguio
como era natural, causou

ancczes: Velpeau, analysando
este facto, aeonsdha quo olio seja acceito com toda
que de tun unico succcsso

a reserva e
nao so dove conduit* logo a effica-
qufio perigoso : Claude Bernardcia dessetoxico tao activo pres-

pensa
animar os praticos em cir-

tando apoio ao illustre ctrurgiao da Caridade, comtudo
qnf esse union facto 6 de nntureza a
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- mnsfaumas identical (i nsarem do mesmo reeitraa, Pootn tempo
depois da pablica^ao de Vella, o curare falhcm complotanumte
nos t iisos em que ello Foi empr^gado por Manec, Follin, Gos-
selin , etc.; obtendo Ohassaignae mua mra em tint tefcaiio de
marcha tenia. Entree nos este ageiile tetn sido empregado com
man resultailo.

Quanto ao modn de adminfctrar-sft n curare, os irahnlhos
rwmlesde Martin Matron r Ruissoii puzemo fora da duvida
a absorp§ao do venenopela mucosa estomacal, bem comn n con-
scmujfin do suas prnpriednde- < pm nada soffrnm qiiando absorvi -
do por CS>; L via, Quanto as ddses, algumas experiencias autorisao
ii supper quo se pode inoeular 5 ueniigrammas de cadft vez, do
duas cm dllus limns ( I 'nllm ) . InlxTliauiente pode-se emprcgar
mna poc;3nde I 2n grammas do volbculn para nO centigrammas
do medicament' > e dal-a as col heres do dims em dims hora$. sus-

pendendo-fle a mediea^ao logo ans prune!ros indicios de com-
promettimento da respiracjSo.

Em vista , pois, di^mmmisoBinsuceessos e con formando-nos
com a opiniuo do I > i\ Ral »ii £« \ui, que considcni a fulnduistracao
do curare no tetano condemuuda nan sd pula physiolngia, mas
tambem pela experienda clinica , niio aconselhrunos o emprego
<!este agente toxico no tratamento do tetano,

Fava *ic Calabar c Escnnu, A fava de Calabar 6 a semen to

da physoslifjma wenenosum; plmita da Africa e da fain ilia das legu*

inmosns, Conhecidos os eftbitna physiologicos e tliempflutieos da
fava de Calabar e eeu alealoide—a cserina, muitos medicos e ci -
vurgioest cut re mitres Miller cl a Edimburgo, comegarno a ensaiar
esse novoagento no tratanirntn do tetano, A ac?ao da eseriim sobre

*

7
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, mforme ft* experiencias dt* Dharpeyedeu svsteina nervoso
Harley, paralysaudo o> uervos motores e conservando intactosos
da eensibilidade, siinda veio augmentar as esperangas dos thera-
peutists e dos clinicoe. Confiado na aeyao puralysanteda fava de
Calabar, Watson, de Londres applimu-ii no tetano, ohtendo as
duas primeiras euraa.

A1 estes factos, seta d uvula animadores, seguirao-se outros.
icliy. exito. nutros coin tenmnm;ao fatal : coirio aeon.alguns com

teceu a See c Bouehut em diversos cases de tetano exponlaneo

variedade esta que forneec maior nitmero de curas, em razao de

sua menor gravidade.
Na these inaugural do Dr. Delamarre encontramos dous
de tetano trail mntico trafcados pelas injeerdes hypodermicus

de sulphato de eserina, -eguidos do tnorte, apezar da longa du-
ra^ao da molestia e da )>ersisteneia do tmtamento.

casos

Entre 116s alguns praticos tern experiment-ado o sulphate de

rcsultado tern sido quasi sempre desfavoravel.Con-eserma, mas o
sideramos esta medicagao como urn palliative nos casos desespe-

nos benignu* uao sendo superior A outras substancias
menos toxicas; porquanto, paralysaudo os uervos motores, com-
Irate as convulsoes e impede por algum tempo a asphyxia resul-
lante da cont ractura dos musculos respiratorios, nao indo al6m a

rados

sua ae§ao.
i ) inelhor modo d < sc adminLstrar a fava de Calabar 6 em po,

cm extmeto c em tiruura, Jaccoud manda dar quatro grammas
por din de unm tintura feita com quatro grammas de
lava, para dO grammas do alcool rectificado; c esta dose|>6de
ser elevada gradualuumte ao dobro. O emprego da eserina deve
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indole de umn sol tramser feito em iiijeccoes hypodermicas serv
• elevuda gradual men k\ cm rclacao emm "centesimal. ^ jin • pdde si* i

tolerancia do
BUOMURETn DE POTASSfn.

locate, tendo-se n ouidado dr n - mtl -o de vigilaticia.
< > mnprego do brouiun to

data dc 18(58.0 Dr. Iluchemel, da Him
Lancet de 27 do Fevereiro do 1.8011, quo c< II -

lr bromureh * do potassin fazer des-

de petnssin no letano

Trin * ad * \ refen* list

Begum com quatro grammas
M > trismus cm lima negrsi. Dniii cm diantc n emprego

}

apparocci

dessr agente tlierapoutieo foi se vulgarisando com mais on inenn^

successor , conibrme a rmvneira do empregabo.
Com OVcito, polos suas propridados hypnotical clle mergullia

o doentc ( - in urn somno beiltdico e silutar; c, tom a vantiigom sobro
lado d ' H cent OH nervosns a como opio dc ruio determinin' para o

gestao que esto mcdicamento produz.
Como uni meio deprimente da exaeerUi(;ao funceional da

altu;uo do pnder excitn-niotor, diminuo
flexa e aniquila ale certo pnnto

medulla, die abate a ext

por cn’ iscguinte a scnsihilidnde
a ionic productoni das convulsdes.

Pc]a sun ae<;fio sobre a eireuhujoo e respiratjao, eilo modera c

funeedes de tun rnodo notavel

re

diniinue :i aetivklado dessus dims
pul.so nienos frcqticnle e « •* * r -

. Por e?tns rowes, ] >ois,
ahaixa temporaluni. torna o
rure a exageraefm das conbustues organ icas
iit 'anm- convellcidf * * 1 < * quo polo nieiiO1-5 cm thenriu , este ngentc • *

o ( pie mans eonvern para dcUdlur • > tetario. do qual seria o espe-
eifioo, se osta molrstia fosse suserplivel de ser sempre enrada por
urn union mein de trainmen to, Entre nos. todos o ernprogao de
prefereneia a toda c qinilquer outra modierac;fio. ( » nosso ilhistrado
nie-uv, > r. hr, 'Poms Hoinem emproga-n quotidianamenfe asso-
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ciado & uni sal de morpliina, e coin esta medica^ao torn obtido os
mais brilluintes successos. Eis a sua prescripyao: agua di&Li Hilda
150 grammas ; bromureto de potassio 4 grammas; sulphato tie
morphina "

) cent igrauinuis; xarope 4c flores de larangeira 30
gramme Uma collier de sopa de meiacin meia bora.

Se os phcnomenos tetanioos progridem, manda augmentar a
dose do bromureto na razao de uma gramma por dia, c osulphato i

1na de um centigramma.
Em conclusao, o bromureto de potassio e o agente them-

peutico que nmiorcs probabilidades do cura apresenta, e o unico
4ue deve offerecer no pratico a mais plena confknra, im < > so por

propriedades physiologicas, como tambem polos numerosos
successos que olle torn coii&eguido.
suas

Meios diversos

Tendo descripto as principaes medicares empregadas
contra o tetauo, vesta-nos para eoncluir, ox por alguns meios que
lorn sido propostos, senao para com baler a molest ia, no menoa
para preencher diversas indicajoes.

Entre outros aclia-se a es&encia de fherehenUna
} que teni

mas, attendeudo-se
/is suas propriudades physiologicas u therapeuticas, o seu empi-
rismo torna-se manifesto,

A aconite)ia e

sido administrada com felizes resultados :

coniema forao tambem empregadas, sobretudo
pelos medicos inglczes

Nos casos de tetano espontaneo, Cullen diz ter tirado bom
resultado por meio das friccOes mercuriaes, continuadas durante
cinco dias, na d6se de 30 grammas por dia.
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0 almol tern nido tainbem um mein, de que nuiitos praticoe
trin lancadu mao contra o tetarto. Hugundo a npiniao < I < >s quo o
recoinmendfio, cHteagentc dew s£r empregado em aIta d 6se afim
cle niergulhar o )Otttu em jipofundc) somno.

< > Dr. Jaccoud rite iloufl casr^ dr Hutdiinson seguidos de
nuM jior vstv mein. Alguns pratioos tem premnisadnos ttlccilinos;
tins porem, oonsideramos esta medica^ao fazenda parte dos stidu-
rificos, sobre os quaes jii emittinios uossa npiniao.

i ) sulphitfo fie tptiniva vn\ alta rid'se tem sido tambem ad mi*
uistrado aos tutanieos; porem, cste mein e vantajosamente indi-
cado quando o impuludismo se revests da forma tetanica.

< > gtih, em applicates coutiuuas an longo da cojunina ver-
tebral. conta tambem muitos successor.

O mcimendro ( liyusci&imit; niger ) e o estrainvnio ( datura
estnunoniimi ) raias vezes tem sido adininistnidos com successes.

t > tem sido empregudu em alia d6ser mas os

seus effeitos sao imiito incertos-
o < jdh'ani#rfw tem sido indicado tambem para a cura dote-

tano. Ha um facto citado por Folliu em que urn doente affecta-
<lo de tetuno salvou-ae pela appUcagao de correutes continual
fuzutido actual* um dos polos do apparelho galvanico sabre o

e n outrn sobre a parte su-ponto em quest? assestava a ferida,

perior da medulla espinhaL
Em fini, muitofl outros medicamentos poderiamos apresen*

abstumo-nos de o fazer, consideraildo-os pela maior

parte umpirieos e ust- ra vagan Les.
tar. mas
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Oonchiida seacha a nossa these* nan teuios a louca preten-
5ao Ae haver escripto tudn quanto existe a vespeito : ans nossos
juizes dirigiftioa as segaintes palavma de Ovidio: <r Da wniam
scripth, quorum t^on gforia nobis causa, $o< i utilitas, officiuvxqite
fuit ; » ao leitor benevolo pedimog desculpa pelo pouco ou ne-
nham habita He numejar a peana : e ao lei tor exigents respon-

deremos com o poeta : « Quod potui , feci. , [actant mdwra potentes. *
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as rnias trariitias pelas arquisi <;6« >s physico-
:ir u:V> ronviuhavel hoje senao

nr atraesplierico.

Circumscripta (\

uhimicas hodicrnns, a palavra ;

fluido IIICISTVH 1 em cujo seio vivi- nm*no

II

simple.smeiite atrnos -physieu, av atmospli^rico * > u

gazosa quv involve globo terraqueo

panba-o noduplo niovimento tie rota<jaoe transla?a'o.

Tarn o

phera e a immense uuissa

e aoora

IIIr

Atmosphera t\ aosolhos do chimicu. mini mistura composta
sobretudo de dous gazes essencias :

Oxigeneo om volumes
Azoto »

20,90 tsm peso 23,10
76,9079, i 0

N
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Alfim do oangeneo e azotoa atmosphcra eucerra ainda 0,0004
(1 0,0000 de aeido carbonico, vapor dVigtni* tmius as substancias
ausceptiveis de vulutilisarem-se da superficie do solo e os gazes
engendrados pela decomposlfao das mafcerias vegetal e animaes,

V

Para o physiologists atmosphera i\ seguudo urn antor
illustre. o circulo eterno no qual a vida se agita e su manifest*,
mus onde a materia nao faz aenao mndar de Iagar.

VI

A f6rtna de fluido elastico fcendo a unicn que o ar pode
affectar, encontrao-Fo necessariamente era *na raaasa todas as

piopriedades que caracterisao o cstado gazoso.

VII

i!omo todos os corpos materiaest o ar e pea&do mau grado a

fbr$a repnlsiya de que sao dotadus us suas molecular, parecer
formI-as & ncgao da gravidade.

VIII

i n s t r u m e n t s lest inado u medij1 a pressao
marca lius coudi<jots ordinarias de temperata ra e

O bardmetfo
utmosphericu
de preasao, uma eolumna de mercurlo de 7f> ceiltimetros de
altuva.

I
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IX

A densidadu atmospherica decrescc de uma maneira pro-
earnadas d < * mais cm maisgrc?$iva a medida que sc considemo

olevadas, de sorie quo a all -lira do ar + m vez da ser o producto
de 0m ,7fix 10510 e avaliada cm fi( I00C > metros. algammo que
alguns pbysicos encarao ainda como diminuto.

X*
As camadas iitinosphericas sao tantu mais frias qua ns * mais

elevadas. quanto mats vizinhas do sol .

XI

< ) ar £ facilmente atravessado polos rains solares o nao so

aquece seniio polo contaotn da terra ou polo effeito de suas irra-

diates obscuras.

XII

A temperatura da atmosphera differc segundo as estates
altitudes.

XIII

O ar apresenta um coefficiente de dilata$ao variavel, sendo
de notar-se que do 0n a 100" sen volume augment* de mais do
um ter^o (de 10002 fi 1376S? )*t

X I V

An |>:isso que uma temperatura de 15 a 202 convem ft acti-
vidade dos organs o dosempenlio normal do funccionalismo da
ocohomiu , uma temporat lira -nperim- a 30- difficult* a hematose.
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XV

0 electrometro eosina que o ar encerra sempre electricidade,
que e positiva quando < > c6o £ puro e sereno. o negative ou

positiva quando o ceo e coberto.

X V I

da a relacao tin quantidadc actual deE* o hygrometro que
vapor d’agua que o av encerra. 4

X V I I

da atmosphera sotlVe mudanjas no
a

influom sobre o
< J estado meteorulogico

periodo nycthemero, apreaentando phases que
organismo.

X VI 11

0 ar atmospherico e o alimeuto do logo.

XIX

E' ainda o ar atmospherico o vehiculo do som.

XX

Sem ar atmospherico nao haveria nem eiistoncia e nem

actividade humana.
1XXI

A climatologia e oaclimamento, a influenciae ac^ao variavel
do ar livre ou confinado, puro ou viciado, rarefeito ou compri-
mido* tern para o medico utn grande interesse pratieo *oh a

dupla rela^an da therapeutica e da hygiene.
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x x 11

1 )evayt BouissoU t: Milliet entre outrun antores, attribuem
uraa I 'ciia efln at iu aos ban bos d e a r coinprimido no tratamento
do segundo pfriodn da pb thisica pulmonar.
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TERCEIRO PONTO

SECQAO CIRURGIGA

OPERAgOES

UR ETH K < >TOMIA

Proposiqoes

I

0 fim da urethrotomia £ restabelecer o calibre normal da
uxfithra pels secg&o do tecido morbido qqe cottstitue o estreita-
mento.

II

A urethrotomia interna e a externa nao differem quanto ao
fim , porem suas indicates e o modo de preencheUas sao diffe-
rentes1

III

A dilatagao progressiva, qnandp possivel £ serapre preferivel
ft urethrotomia,

IV

Nos cases ein que o effeito da dilatajao 6 passageiro, e
naqnelles era que o estreitamento resists rauito a este mein,

deve-se soceorrer ft urethrotomia interna .
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V

Se a dilatacjao progressiva ligarem-se serapre accesses re-
bellies tic febri% deve-se decidir pela urethrotomia interna.

VI
A urethrotomia interna 0 vantajosamente auxiliuda peia

dilata^o gradual e progressiva.
VII

< )s processus v instrumentos rnelhores para csta operagao
sao os de Maisonneuve. Sedillot e Vnillemier.

vm
A urethrotomia externa com conductor, deve ser banida

da therapeutics cirurgica.
I X

A urethrotomia externa sem conductor tem indicates
especiaes. e as preenche.

X
Em todos os estreitamenlos infranqueaveis as sondas, quer

sejao mi nan permeavuis a urina, quer existao on nao fistulas,

infillragoes ou endured mentos, a urethrotomia externa som

conductor e perfei tarncate indicada.

r X !

A leljn* urethral on urinosa 6 o principal accidente da
urethrotomia.

X

Nenhum processo de ureihrotoinia externa satisfaz &s
necessidadas da pratica.

i

L
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QUARTO PONTO

PATH01/ >01.4 ( xERAL

no I *ELIKIO

4

Proposiloes
I

A. deeGtdem das facublades intailortimest caracterisada por
incoherence de ideas e de linguagem, oonstitue o delirin.

i

II

Debaixo do ponto de vista dr sxia dnnnjan. o delirio
pode ser agudo oil chronieo.

( II

Seguttdo as fdrmas de * jue se reveste, u tlelirio 6 lnanflo

ou furioso, loquaz ou taciturno, trlsto on alegre.
IV

Cliama-se monomania n delirio partial on que se refere
a nma ordein especial de id6a$T

S

V

Quando o desarranjo intellectual se refere a qu &lquer
objecto, sem predilec^&o alguma, o delirio k gerah

Jb
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VI

A typhomania consist ? eiu tuna misturn do lelhargia
delirio. 6 propria do eetado typhoide*

V I I

O subdelirio 4 um meio deliriOj do qual tim n doeote
fLxando-lhe a atfcenc&o*

VI 11

u delirio 6 aymptomatieoCoasiderado tin aemeiotioa*

Hvmpathico e esaencial ou idiopaibico.

IX

Quando determinado por molestia do encephato on de
eirvoltorios, o delirio 6 symptomatico.

X

uuut iredtsstut oujaB‘ sympathioo qmuido determmado poi

aide 6 fdra do encephala.
XI

ando nao 6 deterrai-
do encephaln, aejn de outro

< \ delirio 6 essottcial mi idiopiithicn, qu
minado por mol t̂ia algumu sqja
orgao.

I

XJ ]

mental 6 um delirio e^sencial ou ldiopatMem
9

A aliena^ao



m
HP

XI 1

( ) d r l i r i o permanent© on trailfiitorio, geral on partial , apyre-
tico e protiiopathico, ligado ao estado puerperal constitue a

loucura ptterpemti.
XIV

tifuamio cessa o del ino e ha exaltft^jao tie mtelligencia, longe
dti vermOK nisto uni bom signal , devemos cnn&iderar de jiessimo
UOiiro.

1

X V

A * tturt 'i i ^ie ttp^areoera nas extremidade® inferiors durante
o lie):rm. lu'esagiao a eessagao d'elle.

XVI

No flm tins muteslias chronicas, o delirio indica a proxittU-
iladt' da morte.

4

*

I

l



I IJ PPOCRA'I IS APHORISMI

i

Vnlnuri convulsin supnrveiiiene, lntliale.

I8E< T. Aril. '’) .

11

V ! ro i *oiiviilti ' mfS mgrpn- et rigorwFrigi* linn
febrile?.

(.SE« T ." a APii IT ) .

[ i i

iinlurilius vrlit - nii iitiims rtonvuUin, ant tetanus, malum.
(SKIT. 7» Acri. 18).

\ i

IV

tern]>ORHM; maxinife pariunt iiuirhos ; et in
tn in tVigoris, turn caloris,

Mutationes anni
ipsis tempail'its mnttitiones mngim

ft ro'tera pro rationam eodem tnodo.
(SECT. 3& APH. 1-) .

V

tjui tetaiio corripiuntar, intra quatuor dies mtereunt, si
verb hos miperaveriot, involumes evadunt.

(SECT. 5& AFH, 6 ) .

VI

xtrmios morbus extrema remedia exquesitG optima .

(SECT* IS APH. 6).
Ad
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feta these estfi cotifnrme os estafcukH,

Rio dr Janeiro 3 de Outubro de 1870.

Dr. Malta Mala.
Dr Caetano de Almeida.
Dr. Kossuth YineUi.

I
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