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RESUMO HISTORICO, DEFINICAO

Aer pabulum vita

io ¢ por certo, nossa intencao fazer o historico
completo do objeeto, que a sorte nos escolhen para
prova final do nosso eurso: mas sendo um  assumpto
. relativamente novo, nio podemos deixar ao menos
o em o synthese, de menclonar os nomes dos principaes
& auctores, que procuraram envigueeer a therapeutics
W= com o precioso methodo de tratamento pelo ar.
““Desde que existin humanidade, existin tambem mo-
(4 lestia, e por um iostineto natural, concomitante-
YV mente apparecen a therapeutica.  Mudar de logar,
N restaurar a sande que desfallecia, n'uma atmosphera
pura, ¢ nma idea de era antigquissima, A todos sem-
pre pareceu que um ar novo devia reanimar a saude
que s extinguia. Os medicos de rodas as ddades
lancavam mao d'este meio para o featamento de
muitas molestias,  Viajar, teanspor-se a um ar livee
deixar o atmosphera infesta das grandes eidades, e i respivar o ar puro
i campos: abamdonar os niveis harxos EProcurar nas loealidades olevadas,
0oar gque cireala com toda a 1”!1_‘]'113“!!': o entio delxar os P lees nis Jl]lf15
e nln‘ig:u'-.uu- nos logares haixos eontra os movimentos ineessantes  da
attospliera, erawm praticas vulgares ¢ ffo anfigas como a homanidade,
Era a4 eseolha d'esses logarves prodilectos que os conselhos e applicacios dos
madicos antigos se limitayvan,

Madilicar o ar em sua pressio para applieal-o d therapentica, ninguem
cogitow na tdade antiga,

I de awdmivar que o ar, agente natural que nos rodéa. fosse n'esie
potto de vista, por tanto tempa esquecido.

A agua foi, em breve, empregada de mil formas: ora aguecida, orn
gelvdac: o empirismo primeiro ¢ em segnida o profissional empregon-a eony
o aar eqonrt ||r|-.-::q'[:r sabhre o :-:llpﬂl‘!:'ll'ii' il COL o, () ealor, a eleetriei-
divle quantas applicacoes tem tido e thevapoutica!

Entreranto o ar meumbido da misso sublime de fornecer a tidos os
sepres vivos i base fundamental de sua existencia, o ar que se molila tio hew
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4 nossa vontade, podendo modificar-se tio facilmente, ficon complefamente
esquecido até bem pouco tempo, em suas applicacoes therapeuticas.

IF'oi necessario atravessar o periodo enorme de tantos seculos e chegap
a este seculo da verdadeira I'M‘u{uqﬁn seientifiea para ver o ar, modificado
gm sua pressio, prestar-se a applicagoes therapenticas.

Foi, com effeito, em 1830 que um illustrado medieo de Paviz, Junod,
depois de viagens feitas aos Alpes, aos Pyrendos e ao Etna, teve a idéa de
diminuir @ augmentar artificialmente, em apparetho, a pressiao do ar, para
applical-o & therapeutica. _

Comecou a empregar d'esta époea os hanhos de ar comprimido e rare-
feito @ em 1835 publicou nos archivos geraes de Medicina, os resultados
physiologicos therapeuticos que havia obtido,

Os seus primeiros ensaios ndo foram edroados de exito.  De uma parte
Junod eneontron diffienldades materines para pdr em execugio 0 seu novo
methodo de tratamento; de outra, como sempre se di, para inteoduzir wm
methodo de tratamento, nma resisiencin enorme da prarte los ;.*;[':l.ulh?ﬁ
nomes que entio dominavam a pratica medien, e sorte i.}’.lu o esforcos
de Junad para a applicacio de sen novo methodo foram haldados.

Os apparelhos construidos para applieacoes geraes sobra todo o corpo
de ar rarefeito ndio tardaram a limitar-se a4 accdo loeal sobre certas paries
da corpo. Encarregado pela Aeademia das Seiencias, r:u*u dar a sua opinido
sohre os trabalhos de Junad. Magendie foi muito desfavoravel na apre-
clacio que fez, e disse que ns hanhos de ar alteenativamente rarefeito
¢ comprimido, até aquella data nio tinham nednhama applicacio thera-
pentica,

Desanimado com tantas difficuldades. Junod abandonou logo como meio
eerval, o emprego do ar dilatado e condensado, @ limitou=se o aperfeicoar a
sua ventosa. Entretanto, o [Jl'i[]ll*"i[‘ﬂ [assa estava dido,  Junwl  teve a
honra de ser o primeiro que penson em modifiear o pressio do ar para wm
methodo de tratamento,

A idéa, pordm, de imitar a natureza noar rarvefeito das montanhas, o
eondensado r‘im: niveis haixos ndo devin parar mais. 15 assim gue im-
],:'I‘Hﬁiumuiu 1]9[1'&5 nlr,-:;liu:-: l.lt" .hmmL [':Illilﬂ Tilll:ll'if*, rrll..'t.iil:n i|i' :':IHIII[IE‘-”}PI'
COMeCou li_lgn i empregar o8 hathos de ar e rlni:-t"'slllill“ o rarefeito, o dous
annos depois das primeiras eommunicacoes de Junod, em 1852, Tabarid
apresentava os resultados que in obtendo. |

Em 1838 este distineto medico apreesenton o Aeademin  das Scien-
cias, uma memoria, em que trazin o resultado de sua pratiea de alguns
annos,

iste trabalho era cheio de consileracies importantes sobre os effeitos
physiologicos e therapeuticos do ar comprimido,

Tabarié empregava apparelhos e que podia, ora comprimir, ora ra-
refazer o ar; e eom applieacdes geraes a todo o corpo ou somente locaes,
sobre os membros,

Mais feliz que Junod em suas applicacoes therapeuticas, Tabarié, foi
]rlgn irnitacdo por on Eros mFiﬁt‘nH, que se dedicaram ao estndo da ATRRHTE il
ar comprimido.

Foi em 1836 que comecaram as pesquizas de um medieo de Lyon,
Charles Pravaz, sobre a accio da compressioe da varefaceio do ar.
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Em 1837 Pravaz publicou o resultado de suas primeiras pesquizas, e
em traballios subsequentes descreven de  modo magistral os  effeitos
physiologicos @ therapeuticos do ar ew differentes pressoes, dando ao mesmo
tempo explicacio do que observira.

A idéa primeira de Pravaz, era empregar o ar comprimido, como
tonico nas dyserasing, porem logo as applicacdes se estenderam a muitas
outras molestias,

Pode-se dizer que depois das observacoes de (. Pravaz, a causa estava

- eanha, o ar alternativamente comprimido ¢ rarefeitn, entrou no  dominio
| da therapentiea,

Como frabalhos importantes, devemos ainda citar o do Dr, Emile
Bertin, em 855 em que consitdderava o ar L'ump[*inuﬂn COmo wm mein cor-
roborante por excelleneia,

Jean Pravaz, em 1858 com muito brilho, continuon as ohservacdes de
Hlustre pae, Charles Pravaz, o celebre divulgador do methodo aero-

o depois o grande trabalho de Rudolphs von Vivenot, que tambem
accio plhiysiologica do ar comprimido em 1863 : Buequoy e tantos
menos importantes, que eoucorreram para generalisar o novo
mento pelo ar ecomprimido,

| Finalmende chegimos a Paul Bert, este eminente physiologista, uma
dits maiores gl
uma morte  prena ~ Paunl Bert deu um golpe decisivo em tudo quanto
havin de falso na questicdagr comprimida e ravefeito, e sancecionon o que
era  verdade. tendo eomo espnteafinda e severa, o talentn, o genio ohser-
vador e a experimentacio. O setsqdmiravel teabalho « Pression Baro-
metrigue, » que Lhe valen o honroso pamio do Instituto de Franca em
' IR7D e publicada em IRTS, 6 a ultima palavra sibee o nosso assumpto.  Com a
luz de seu talento e apoiado na experviencix, Paul It illuminowos pontos
mais obscuros Jda physiologia do ar comprimitlo e deprimido.

Im?i'r_l Th" trak

Hoje, a aeratherapin adguiviu grande veputlacio e os apparelhos de
compressio o parefaceio do ar sio muito numerosos, Existem em Franea
estabelecimentos, em  Paviz, em Lyon, Montpellier, Naney ete ; na Alle-
manlia: no Hanover, Stuttgard., Wieshaden, Beichanhallt : em Altona ua
Dinamarca: na Inglaterra, em Londres: na ltalia em Milio : em Por-
tugal, no Porto: nn Hespanha efe.  Os teaballis se vepetivam, as appli-
cacoes  se multiplicaram, e o methodo foi se aperfeicoando. Assim  em

- Vienna, um wedieo, Haucke imaginoun em IR70, ¢ pdz em pratica um
apparellio em gue comprimia ou ravefazia o ar, segundo as condigdes,
¢ o doente ecolloeado na atmosphera normal, somente fazia uma das
}l'llﬂ-qrpﬂ da 1.*-.31&:.“': 0 N0 ar (".“'!'I'Ilﬂ'i“lid“ o rarefeito, Os rﬁﬁﬂltﬂsflll"i,
que este medieo obteve nas molestias do apparelbo respiratorio, foram ani-
madores, e dentro em pouco o methodo se espalhava. . Muitos trabalhos
comeearam entio a apparecer. Em 1872 Waldenburg, de Berlin, apre-
sentou umn “”H“”:hi}h °orm 18.?:, i H"’ﬂl’iﬂ“lli cnmplf'tnsr.nhr‘? L) ﬂﬂ"’iunliﬁﬂ
que nos occupa: esta obra foi traduzida logo para o francez,

Neste trabalho “rﬁ]{]ﬂnhupg desereve minuciosamente os effeitos phy-
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siologieos, e os resultados therapeuticos do ar eomprimido e rarefeito em
cada uma das phases da respiragio.

Em 1876 apparecen um outro traballio sobre o mesmo assumpto: re-
firo=me aotrabalhio de Biedert, inventor de um dos apparellios mnito usado
a principio e actualmente abandonado. No mesmo anno de 1876, duas
ohras importantes appareceram, uma do Dr. Sieffermann, de Denfeld, pu-
blicada em  Strashourg e uma these apresentada em Naney, por Albert
Russ onde elle estuda eriteriosamente os effeitox do ar comprimido e rare-
feito. Em diversas eidades da Europa existem hoje apparellios d'esta ordem.

Entre nds existe desde 1881 uwm apparvelho. modelo do de Sehniwzler
pertencente ao nosso illustre mestre, o Se, Dee Marctins Costa,

Fol, a0 menos o que sabemos, o primeiro medico gque cmpregon a preu-
motherapia no Rio de Janeiro, em cerios casos de tuberenlose pulmonar.

Foi, porém, o anno passado (em 1S86) que o distinetn medien, o "
Sr. Dre. Alfredo Bastos trouxe da Euvopn apparelhos diversis de compressio
¢ rarefaccio e possne hoje um bom estabelecimento pneamotherapico,

Foi, gracasa bondade e generosidade do nosso bom amigo, o Se. Dr. Al-
fredo Bastos, a quem dirigimos os nossos profundos agradecimentos, ter-nos
fl'ﬁuqm‘:uln o sen estabelecunento Pttt estudo ;e o pesaltado animador
que allt vimos obter, no tratamento de algumas molestias, que escolhemos
para nossa these—o estudo da

AEROTHERAPIA. —Assiin ehatineinos o melhodo de lratainenlo me=
canien pelo cwpeeqgo do aie, actin o abai vo di peessdo novinal. Por esta
definicio, vé-se, nio consideramos, eomo fazendo parte da Aerotherapia,
as atmospheras medieamentosas. Com effeito, aqui o papel do ar ¢ secun-
dario, ¢ um simples vehienlo,

:‘l:-'. ETI|H11EU:F: ] tll.‘ 1!!]“'[', ile chiloroformio o Lintas outras ﬁtlhﬁtaltmiatﬂ
sempre se fizeram, sendo diluidas no ar: entretanto nunea anetor algum
se lembrou de chamar a isto—Aerotherapia. )
E" exacto que muitas vezes se eolloca, de mistura com o ar dos
apparelhos certas substanecias medicamentosas : powvom. & quando muito, nm
effeito adjuvante, o prineipal papel ¢ o da modifieacio da pressio do ar.

Devemos tevlavia, abrir uma CXCCPein para as T l:]l.n‘"ir.;; '_!"”'-";:"'z'-f""i“-.-
]‘lnl' 15500 r|11u nas eamaras e arv l"ninirl'ilni:].n i “x}-;:p]li” I"'i""'-‘"“”"-“ U
factor importantissimo nos hons vesaltados obtidos: demais, mesmo 4 forea
de imaginacio ¢ impossivel  esgquecer—se do oxygenio, tratando-se do ar.

Conio temos dito, oy H:l|u|-lllr- O st bmettido em e wpo inteiro 4 acelo da
compressio ou da rarefaceto do ar, ora collocado & no meio ordinario e so-
mente f iIIHIl'I A TRT I B l.*'-‘i]lii':ll.'ﬁ'-l. ort andda asdnas ]Ih:i..‘-::“-l (da l"““||.|-|'HII*"H1' < -
Cazem no o modifieado,

No primeiro easo, isto o nos sinos poenmatieos, elima das montanhas,
temos o Aerothe ‘.'1[11.'1 proprimmento dita.

Nov segndo easo, temos o que os Allemdes ehamam poewaatofherapin,
pucitotherapia ¢ Dujardin—Deawmetz @ énhalacaes de ar comprimido ¢
ravefeilo,

Podemos pois definiv: A pnewmiotherapin & o mweio de teatamenta pelo
f|u;lL mecanicamente @& acti sobee uma on o sabre as duas ph:wn-ﬂ ila
respirag o, empregandosse fracas pressaes ou rarefacenes,
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SPIROMETRIA. PNEUMATOMETRIA

Sio dous meios de exploragio dos orgios vespiratorios, que indicam o
‘ progresso (que o tratamento alu.c_:»l'nL]u{'rupiun vae obtendo nas molestias d'este

apparelho,e na sua marcha: e que concorrem tambem poderosamente para o
diagnostico de algumas molestias broncho-pulmonares.

Pordm, antes de vermos em que consistem estes dous meiog de oxplo-
agio, abramos um parenthesis para dizermos duas palavras sobre o respi-
ragio, visto ser o apparelho inenmbido d'esta funegio, o primeiro o mais (e
perto interessado na aerotherapia.

:"::i:-; i.‘!]hllit_'ﬁt'ﬂ TR TR E R 15|1l‘!.-':-=:;l.1h}gi|:.m;, lmru, {iup H l'ﬂﬂi}ir:[i_:.':[n ]thl]ﬂllﬂ?
| se effectue, ¢ necessario um conjuneto de cireumstancias concorrendo para

0 mesmo fin.

Em primeiro logar ¢ preciso que a superficie pulmonar, o campo la
hematose, tenha um i PHEURE stifhelente para se realisarem as Lroeas e
gazes entre o ar ambiente ¢ o sague venoso 5 em segundo logar, & neces-
sirio que este sangue cirenle na superficie pulmonar, com uma copin velo-
cidade para que no momento das troeas, os globulos vermelhos se apoderem
dov oxizenio o o acido eachonico se exhale @ em ultimo logar, o ar em con-
ACLO COn I nssa H:lllgllillt-:l 110 lllllm:ili, necessita estar sob wmna [Pressin
tal que permitta a hematose,

Podemos pois, no estado physiologico, considerar a respiracio como um
producto de tres factores @ Superficie pulmonar, pressio barometrica, e
velocidade do sangue.

Ovitse isto ¢ verdade, podemos represenfar a respiragao pulmonar por
uma stmples formula ; com effeito chamando R a PeSPIPACRO | oo pressi

3 barometrica s a superficie pulmonar ¢ ¢ a velocidade do sangue temos :

R=sp ¢. (1)

Porém a respiracio o a circulagio pulmonar estio ligadas entre si para
um fim commum ¢ sempre o mesmo @ ¢ de levar aos orgdos, @ intimidade dos
tecidos, aos elementos, o prineipio sem o quala vida ¢ impossivel, o oxy-
gonto ; desde entiao ¢ racional e evidente que qualquer modificacio deter-
minada no rhythmo duma d'essas funegoes deve repercutir na outra,
trazendo mudaneas correspondentes,

Representamdo por — i — o0 numero das inspiragoes ¢ substituindo
na formula (1) o factor velocidade por esse numero, temos a seguinte for-
mula : R=—s p n (2).

Podemos formular algumas hypotheses a respeito das igualdades (1)
e (2) e veremos que tem uma importancia real nos plhenomenos que te-
remos de estudar no ar comprimido e rarefeito.

Vamos considorar tres easos :

Primeiro, supponhamos que o factor s, superficie respiratoria normal
& uma quantidade invariavel.  Isto da-se sempre que os pulmoes estiverem
sftos, em hoas condicoes physiologicas para a realisacio da hematose.

5, 3.— 1587,
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Se n'este caso, o factor—p—pressio atmospherica normal ou & 0,76
centimetros, augmentar, para que a iguildade seja exacta, ¢ necessario (ue
o factor ¢, formula (1) ou 2 formula (2) diminuam em certia poredo.

ll*ﬂqlli deduzimos (U o augmento de pressio determina nma retardacio
no movimento do sangue yenoso que atravessa os pulmoes ¢ uma diminuicio
no nutero dos movimeittos nspiratorios.

Segundo ecaso: supponhamos ainda s—uma quantidade invariavel
como no caso precedente.  Pordm agora o factor p diminue,

Ora, para que haja equilibrio entre oz dous termos de igualdade, &
forgoso que sn—na formula (2) ¢ r=—na forinula (1) augmentem.

Concluimos daqui que a diminnicio de pressio produz acceleracio
do sangue, e igualmente maior frequencia das inspiracoes,

No terceiro caso o factor s diminue,

Isto se dari senipre que o capo dit hematose estiver W-'mill"ﬂl]]ﬂHilll'r, -

Ora. se o factor p ficar invariavel, os outros # e ¢ necessariamente
augmentario: haverd, pois, acceleragio do movimento do sangue @ ang-
mento  de numero das inspiragdes, ou dyspnéa; mas, se a pressio aug-
mentar poueo a pouco, a e @ vao diminuindo gradvualmente, ¢ se a Pressio
continuar, vird um momento em que ¢ e a descem ao algarismo normal e
além mesmo d'este lmite.

Este tereeiro caso nos mostra elarmmente o valor therapeutico do ar
comprimido nas diversas molestias, que compromettem o campo da hema-
tose, como o emphysema, adherencias pleuriticas, tuberceulose, ete,

Teretos oeceasiio de verificar ossas assercies, @ veremos que ellas
nio sdo o mera concepeio da theoria, porém a realidade dos factos,
sempre (ue nos sthmettemos a altas [Hressies Uer ¢ ;;H.;“-u]h”ﬂ qerathe-
rapicos, quer eserutado o profundidade das aguas, ete., ou quando nog
elevarmos a certa altura no seio da ﬂttljnﬂ{nht'l‘: . Porédm temos até ;u]ni
considerado a  vespiracio se rvealisando, tendo supposto o movel d'esta %
lelL'L'ﬁH, 0 ar, j:'l'. {.‘H]L_u'min no mterior t!uH |Il]]mﬂp,;l

Segundo  a comparacio dos physiologistas, o apparelho respiratorio
]H"Hh‘ o L'.mlﬁiult‘i‘il.rhr comao um folle fjue, por sua !iihl!‘.:l{;.'[u @ sen conche-
gamento successivos, faz penegrar o ar do exterior para seu interior, e o
expulsa desde que tenha sido utilisado para os phenomenos da hematose.

Jp—

Ao entrar e sahir dos pulmoes o ar phde se prestar o doas aspecics
de medidas: a medida de quantidade ¢ a medida de forca, ou pressio com |
que entra, ou sahe.

() processo que femos pira o primeiro caso ¢ o Spirometria, © piara
o segundo a Pnenmatometria.

Fstes dons methodos tém sido muitas vezes confundidos, wm com o
outro, entretanto attendendo ao fim de eada nm, vé-se que ha grande
differenca entre plles.

Vaoltemos i l'lfr-i]}fl‘:]:;fm. Consuleremaos a earxa thoracica em sy |
posigio de equilibrio, correspondendo ao estado de expiracio ordinaria,

Ella ¢ assim mantida pela elasticidade proprin das  partes que o
compdem; n'estas condigdes, ndo pdde a eaixa thoravica mover-se por si
mesm:t, por ciaust da Pressio ilt.mt:-:-sphl.-l'i e se exerce lgualmente, tanto
no interior dos ptlltllﬂ{fﬂ, como sobre toda a :-'-llpel‘ﬁi:iu exterior do Corpo,
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Ora, n'esta posi¢ao do mesmo modo que o folle, com as duas paredes oppostas
conchegadas, necessita dos hragos para desvial-as, o thorax necessita da
intervenegio de forgas activas para romper o equilibrio e dilatar-se.

Este papel ¢ preenchido pelos museulos inspiradores. listes museculos,
scalenos, pequeno dentado posterior ¢ superior, porém, principalimente o
diaphragma, por sua contracedo tem por effeito augmentar os tres dia-
metros da caixa thoracica; vertical, transverso e antero-posterior, as
pecas osseas ¢ cartilaginosas movem-se facilmente umas sobre as outras,
gragas 4 sua elasticidade.

Por este movimento e ﬂ:'r.:p;um;'m para fﬁ.rﬂ,, 0gq lmre[[ﬂg thoracieas ar-
rastam comsigo os pulmoes que, sendo extremamente elasticos, se dilatam
para preencher o vacuo pleural, formado pelo angmento do peito, Ao
mesimo tempo que os pulmoes tendem a preencher wn vacuo por sua dila-
tacio, uma rarefaccio se faz em sen lnterior, uma especie de vacuo se
produz alli, e o ar exterior se precipita logo no interior do pulmio, por
causa da differenca de pressio. A inspiragiio se produz pois, por um me-
canisimo e¢m euja produceio entram forgas activas musculares.,

A expiracio porem Iiio se {az sempre como a inspiraciao por meio de
forgas activas, A expiracio normal, moderada, se produz sempre passi-
vamente, pela volta ao estado de repouso dos agentes activos da ISP
os musculos inspiradores cessando e contrahir-se, as foreas passivas;—
elasticidade dos pulmdes e das paredes thoraxicas, peso das costellas,—ten-
dem a voltar a4 sua posicio de equilibrio, desde que nio sejam nmiais solliei-
tadas por forea activa,  Voltando &s suas condicdes normaes, o ar do
interior dos pulmoes é expellido, a expiragio se realisou. Quando a
expiracio ¢ forcada ou prolongada, como se di no esfor¢o da palavea,
grito, ete,, as foreas I'IEIH’.‘.-ii ‘as o bastam; & necessario a intervencio de
um elemento activo, para angmentar a accio das foreas da expiracio nor-
mal e determinar a sahida do ar sob wma pressao mais forte.  Este elemento
activo & representado pelos musculos expiradores que entram em aceio
contralindo-se, actuam e sentido contrarvio dos musculos ispiradores. l5is
as breves consideragoes que pretendiamos fazer sobre a rvespiracio.  lxa-
minemos agora os dous methodos de que temos fallado, — Spirowelvia e
Puewmatomelvia,

SPIROMETRIA.— Ella tem por fim medir a quantidade de ar que
pide ser introduzido nos pulmdes, e depois expellido, empregando-se
movimentos forgados da respiracio.  Essa gquantidade  de ar inspira-
o e |_\3:1n'11'mln por um: i.I:I:-i|JiI'i].{_'.'__lH ¢ eXpIracio forcadas, constitue a  ca-
pacidade pulmonnre vital,  Ova, wuitas molestias que sio teatadas pela
aerotherapi. diminuem a capacidade  pulmonar; logo o augmento 'essa
apacidade durante o tratamento & o mais segaro meio de avaliar os pro-
gressos do methodo cmpregado. D'aqui nasce a sua grande importancia em
acrotherapia. O spirometro ¢ o instrumento empregado para medir a
capacidade pulionar. O primeiro instrumento d'este genero foi imaginado
por Hutchinson; elle ¢ construido sobre o mesmo prineipio  do gazomeiro
empregudo para medie a quantidade de gaz consumido.  Compae-se de un
reservatorio  cheio de agua, no gual mergnlha-se um vaso semelhante,
porem invertideo, munido em sua parte superior de uma ahertura que se
fecha 4 vontade por uma rolha.

Py
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Este vaso ¢ suspenso por cordas, que se enrolam sobre roldanas, e equi-
librado por pesos, de modo a conservar-se na altura a que tinha chegado,
U tubo em U faz parte do apparelho, um de seus ramos ¢ interior, si-
tuado no eixo do reservatorio e sobe atéd o nivel dagua d'este reservatorio
@ até a parte superior do vaso: o outro ramo exterior ao reservatorio,
continua-se com um tubo de cacutchoue terminado por um hoeeal.  Uma
regua graduada em centimetros cubicos, movel com o vaso superior, di o
volume do ar expirado,  Este apparelho tem sido modificado por diversos
auctores, e grande numere de outros tem apparecido. O que temos visto
empregar no estanbelecimento do Sr. Dr. Alfredo Bastos & um dos  mais
simples, ¢ uma maodificacio do de Hutehinson. E' constituido ]ltelu reservatorio
@ VASO Superior, porem o vaso ¢ suspenso por uma so corda, rﬁﬁsnmlu em
uma roldana e tendo um peso em sua extremidade. A gradunceio estd
em uma regua jue faz parte do apparelho.  Para se servir do spirometro
faz-se uma inspiracio profunda, e expira-se collocando a bocea sobre o
boceal de wmaneira a evitar que o ar expirado se perea fora do apparelho.
Fis as principaes regras a seguir para medir a capacidade pulmonar:

190 individuo em quem se mede a capacidade dos pulmaes, deve estar
de pé, e conservar a menor quantidade de vestes possivel, sobre o peito.

20 A capacidade nunea deve ser medida, quando o abdomen estiver di-
latado por gazes ou por qualquer outra substancia.

3" Devesse sempre tomar a capacidade repetidas vezes e tomar como
algarvismo verdadeiro, o maior obtido desde que o methado seja rigorosa=
mente seguido,

4* A expiracio deve ser feita moderada ¢ nido broscamente: por isso
e Htl]ﬂ':ttll]lh—.‘u* Com muiti fnt'r.'.;‘; 1) :lltll:ll'if“h_l. communica=se=lhe uma
velocidade adguirida, o que angmenta o algarismo obtido, A eapacidade
pulmonar augmenta com o tamanho e differe segundo as idades e os
SOXO0S,

INFLUENCIA DA IDADE.— O mening tem em geral uma eapacidade
vital fraen que varia muoito segundo o idade que se consudera.  Segundo
Wintrich conta=se 6,5 a 9 eentimetros cubicos por centimeiro de tamanho
entre G o8 annos: 9 a 11 centimetros eubicos entre 8 e 10; 11 a 13 cen-
thmetros cubleos entre 10 ¢ 12 annos: 13 a 135 centimetros enhicos entre

2 e 14 annos.  Por wm simples ealeulo, pdde-se pois saber a capacidade
sendo dado o tamanho.  Ha porem muita excepeio. A partiv de 15 a 20
annos i eapacidwde augmenta atée 40 annos: eomegando entio a diminuir,
pouea consa ate 63 annos, e multe mais na vellice,

SEXO,— Em igual tamanho e idade, a capacidade pnlmonar do homem
¢ mator do que aoda mulher. Segundo Waldenbonrg, a capacidade média
dos homens, sewdo comprehiendida entre 3,000 ¢ 4.000 centimetros cubieos,
a das mulheres serd entee 2,000 ¢ 3,000, A eapacidade pulmonar esta,
regra geral, na razio diveeta do tosanho,  Em algans de nossos collegzas,
que, ohsequiosnmente a nosso pedido, experimentaram a sua capacidade
pnlmnmn*. notamos elaramente a relacio entre o tamanho e a .;_',ﬂl].;u;id:ulﬂ
pulmonar.

A civenmferencia o a mobilidade das paredos do thorax  estio, menos
do gue a altura do individoo, & exacto, em relacio eom a eapacidade pul=
monar,  Segundo Waldenbourg, que fez um grande numero de experiencias,
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a média dos algarismos, representando a capacidade pulmonar, & a se-
guinte: De 15 a 50 annos os hHIHHIIS de estatura ordinaria, no estado de
sawde, tem nma capacidade vital de 3.000 a 4.000 centimetros eubicos,
tendo os menores. entre (160 2 1G5 centimetros de altura) ode 3,000 a
3.000 centimetros enhicos; e os maiores (de 166 a 175 centimetros, de
tamanho) nma eapacidade de 3.500 a 4.000 centimetros cubicos. " muity
raro, no estido normal haver, mesmo nas pessoas  muito pequenas, wimna
eapacidade abaixo de 2,700 centimetros eublecos.  As mullieres de estatura
media tem nma ¢ lihll'_"lil wlesde 2,000 4 3.000 centimetros cubicos,

Por estns variagies, se veoque, a spirometria mo pode ser mein se-
guro de diagnostico, porem  tratando=se  de wme ediy iduo alto com nma
capacidade muito diminuta, deve-se suppor nma lesio qualguer do appa-
relho respiratorio.  Para diagnostico differencial, nada nos indieard. A

’ verdadeira imporiancia da spirometria, & iwdicar o eaminhio seguido na
aeratherapia: porque n'este caso tomamos no comeco do tratamento 4 capa-=
cidade pulmonar, e cada grao. para mais, no spivometro, corresponde i
una melhora obtida.

PNEUMATOMETRIA.— A Pucrwinatoielivia, como Leios dilo, leam por
frine anediv a pressao vespiralorio i InSpicaedo ¢ e pleagdo.

Esta pressio na  inspiracio e v'~:|lil"|:"u & determinada por forcas re-
presentadas lit'lm musculos, a elasticidade pulmonar o as resisteneins das

i lml‘mh:u thoracicas e da pressio atmospheriea que ahi se exeree. Na ins-

piracio, o unico factor que praduz a pressio ¢ a forea muscular, que, para
prmluzll' o sen effeito, reage contra a elasticidade pulmonar ¢ as outras
resisteneias quese oppdem & dilataciodo thorax.  Na expiracio (que sem-
pre ¢ forcada em pneumatometrin, ¢omo a inspiracio) todos os factores:
elasticidade  pulmonar, vesistencin das paredes thoracicas ¢ musenlos ex-

' piradores concorrem. De todos estes factores, somente a elasticidade pul-
monar tinha sido ealenlada pelos diversos experimentadores; Donders cal-

r culon-a igual a 10 millimetros de wereurio, na wcdia, em wlultos ¢ na
expiracio normal. Suas experiencias evam feitas em cadaveres,  Daseado
sobre as mesmas experiencias, Waldenbourg calenla em 30 millimetros de
mercurio a  elasticidade pulmonar em adultos ¢ depois de nma inspiracio
forecada.

Em 1882 o Dr. Julio Soller esereven nma menwria solire a pienma-
fometria.onde lm? o resultado de suas e "\]Il'l‘it'lu s e cidaveres ¢ e cies
tendo  estndido  espeeialmente a0 resistencia das paredes thoracien aludo-
minal. [Vestas l-"{|u-t'il'1u'i'n Feitis  com HllliIn rigor,  coneclue  Soller
o Pecemiiase uln a elasticididde  pulmonar ¢ superior § resistenei das
paredes thoracieas : vae depois diminuindo: aos 20 annos, ellas <10 jcuaes o
depois o relaeio 11|.11-|.l. de maneirn que no wlolto a resistencian das paredes

r thoracicas & duas vezes mator do que a elasticidade pulmonar, Oreia elas-
tieidade pHI!n:m i senda deual a 10 lnlllllnui Os 1 |'!--{~||"u G0 tormnl, (e
tambem veriicou Soller @ a resistencin das pavedes thoracten e abdominal &
ioual a 20, . ocomo o pruennatometro il o IS0 total e el ri!l:thm
|'|-.-:|r11':1ml'i:|, chega=se Feilmentes por v ealealo. o saber gual o foren
representada pe Jos minsenlos na mspiracin e expiracio, O prim-'ir-- et
e empregon nne nEnonietro. para e (i a |n|--~-~ 1w I -uilu atoria, ol Vi
lentim em 184, Este instrnmento consistia num tabo o 7L aberto nas
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duas extremidades, tendo ecada ramo 30 ceniimetros de extensio mais on
menos.  Este tubo eontem mercurio até 4 parte média de sens ramos, é fi-
xado a um sustentaculo de madeira, que tem a graduacdo correspondendo o
zero ao nivel do mercurio na parte média do tubo.  Partem d'este zero, em
sentido inverso, duas escalas graduadas em coentimetros e millimetros ; como
em todo manometro de ar livre, faz-se a leitura, duplicando o algarismo
attingido pelo mercurio acima do zero.  Um dos ramos do tubo communica-
se com o ar livre, a outra extremidade curva-se em angulo recto, e adapia-
se a um tubo de eaoutchoue, munido de nm boceal. Valentin servia-se de
um boeeal em férma de funil, sendo as bordas talhadas de modo a adapta-
rem=se exactamente sobre os labios.

Todos os aunctores que tém succedido a Valentim, continnaram a em-
pregar o mesmo apparelho, mudando sémente o hoeceal.  Uns empregam
um simples tubo communicando com a aberiura nasal, Waldenbourg em- \
prega uma especie de mascara, um funil de folha de Flandres, de forma “
hemispheriea, flexivel, destinado a eabrir a hocea e nariz ao mesmo tempo
e tendo os bordos munidos de caoutchoue, adapta-se hermeticamente sohre a
face. Para tomar as pressies ¢om este apparelho, eig como se procede: a
pessoa em quem se applica o pnenmatometro.deve estar assentada, pode estar
de pé, porém nunca deitada.

. Nenhum se for possivel, ou muito leve vestido deve ter no pescoco e no

tronco. Deve-se examinar em jejum. Para medir a pressio na inspiraciio, |
faz-se uma expiracio forcada ao ar livre: e collocando o boceal herme- (|
ticamente sobre os labios, faz-se nma inspiracio profunda. |

Para medir a for¢a na expiracio faz-se ao ar livee uma inspiracio pro-
funda, e depois applicando o hoceal faz-se a expiracio tambem forcada.

N'um e n'outro easo, o merenrio desvia-se on para baixo ou para cima
do zero da escala; lendo-se os griosde desvio do mercurio, e duplicando o
algarismo achado, tem-se a pressio, ! j

Tanto a inspiracio, como a expiracio, devem ser forcadas, porém
feitas lentamente e nio por movimentos bruseos. Os algarismos normaes
ohtidos pelos diversos auctores na pressio inspiratoria e expiratoria, variam
muito. A média admittida por Waldenbhourg que faz da pnenmatometria
um precioso meio de diagnostico & a segninte : Na respiracio calma e
intencional a pressio expiratoria oscilla entre 10 e 15 millimetros, e a
inspiratoria entre 10 e 20, Na respiracio forcada, homens adultos : Pressio
expiratoria 100 a 130 millimetros : pressao inspiratoria 80 a 100. Minimo
R0 millimetros para a expiracio ¢ 70 para a inspiracio. Maximo 220
millimetros para a expiracioe 160 para a inspiracgio.

Nas mulheres adultas a pressio expiratoria ¢ de 70 a 100 millimetros,
a inspiratoria de 60 a 80; minimo, expiraciio 60 milimetros, inspiracio 50,
nos meninos, 0 maximo é menos 10 a 20 millimetros do minimo dos adultos,
nos velhos, a pressdo maxima e minima & menor do que em qualquer outra
idade. Waldenbourg diz que, todas as vezes que se encontrar nm algarismo
inferior ao minimo dos seus, em um individuo, ha nma lesio que o expliea.
Assim para a tuberenlose pulmonar ha uma diminuig¢io consideravel da
forca inspiratoria desde o comeco da molestia. No emphysema pulmonar,
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ha diminui¢io da forca expiratoria, a pressio inspiratoria ficando normal
ou augmentada,

Como meio de prova no tratamento aerotherapico das molestias pul-
monares, a pneumatometria presta tanto ou mais servigo do que a H{)iru-
metria. Com effaito, se o spirometro nos da a medida da quantidade do ar
que vae penetrando, pouco a pouco nos pulmdes com o tratamento meca-
nico, o pneumatometro vae além, mede a forca dos factores que concorrem
para o augmento da capacidade pulmonar.

Ora, estes factores: musculos respiratorios, mobilidade das paredes
thoracicas, dilatabilidade do pulmio e elasticidade pulmonar, foram a base
das affecgies pulmonares, e a ellas estd subordinada a marcha da molestia.
Logo podemos coneluir:—No tratamento aerotherapico das molestias pul-
monares, se cada grio para mais do spirometro corresponde a uma me-
lhora obtida, cada wum grio do pneumatometro corresponde a uma resis-
tencia vencida,

NATT[EE 1
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APPARELIIOS DE COMPRESSAO RAREFACCAO
N AR

Os banhos de ar ecomprimido s30 administrados em apparelhos de ferro,
de forma eylindrica, de uma capacidiade de 6 a 8 metros cubicos :—é a ea-
mara pnenmatica, no interior da qual o individuo deve permanecer de uma
e meia a duas horas.  Um manometro ¢ collocado nas paredes da camara e
permitte avaliar a pressio do ar. A compressio n'estes apparelhos ¢ obtida
por meio de bombas especiaes, movidas por machinas a vapor on um motor
a gaz. Ha em algmmas cidades da Europa, eomo em Paris por exemplo,
companhias que fornecem aos pequenos industriacs, ar comprimido por
meio de nma canalisacio ulentica & do gaz e da agua, o que torna sobre-
modo facil ¢ economica a applicacio doar comprimido.

O instituto aerotherapico do Dr. Maurice Dupont, em Paris serve-se
de ar comprimido canalisado, ao passo que o Dr. Fontaine em seu estabele-
cimento, alids o mais bem montado n'este genero, serve-se de nm com-
pressor hydreaulico. O ar comprimido & mui aciivamente renovado no inferior
da camara pneumatica : penetrando pela parte inferior, elle & evaenado
por um tubo de ventilacio que se acha colloeado na parie superior.  Para
uma nt,i pessoa e para uma sessio de duas horas, sio precisos cerca de 8000
litros de ar.

Para administrar-se uwm  banho de ar comprimido, procede-se da
maneira  segninte @ eollocado o individuo na camara pneumatica e a
porta perfeitamente fechada, vae-se elevando a pressio durante a primeira
meia hora : chegado a0 maximo que se quer, mantem-se entao a pressio
constante duranmte wma hora ; finahmente durante o ultima meia hora,
vae-se gradualmente decomprimindo até chegar & pressio normal.

A pressio mais commumente empregada corresponde a 30 centimetros
de mercurio, isto ¢, a 2/0 da atmosphera, ¢, na grande maioria dos easos
ndo se exeede de 40 contimetros de mereurio.  Durante o hanho de ar com-
primido o individuo pode ler, eserever e até mesmo dormir ja deitado em
um leito, ja recostado en wima eadeira.

_——— . ————————
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APPARELIIOS EMPREGADOS EM PNELTMO-
THEIRRAFPIA

Os principaes apparelhos deste genero, deixando de lado os mais an-
tigos de que hoje ningnem mais faz uso como os de Biedert o Hauncke, di-
videm=se em doas elusses: 1T os que ao mesmo fempo so podem fornecer ar
comprimido ou w” rarefeito, como os de Waldenburg ¢ Walter Lecuyer ;
IT os que fornecem simulitaneamente ar comprimido ¢ ravefeito, os e S¢h-
nitzler e Mauriee Dupont.

O apparelho de Waldenburg compoe-se de um eylindro de um metro
de altura e trinta centimetros de diametro.  No interior d'este que esti
cheto de agua, move-se am segundo eylindreo aberto na parte inferior e fe-
chado na superior, do mesmo comprimento que o precedente, mas tendo
menor dinmetro, O primeiro eylindro supporta tres hastes de forro unidas
ertre sio ¢ que apresentam em sua extremidude  livee roldanas onde gyram
cordas que. hixadas sobre a tampn do segundo evlindro, tém na extremi-
dacddee Tivee ganchos, onde se collocam pesos. O eylindro interno, na parie
superior, tem dous ovificios, um dos quaes estiv em relacido com wmn ma=
nometro @ o outro commuuica, por meiode um tubo de borracha, com uma
mascara que ¢ applicada sobre a face do doente,

O apparello de Walter Lecuyer ¢ apenas uma modificagio do de Wal=~
denbnrg, O evlindro interno nido apresenta orificio algum na parte su-
perior : o externo tem em sua parte interna wm tuho cuja extremidade
superior deve fienr acima do nivel da agua e que na parte inferior apre-
senta duas vamificacoes: d'estas uma vae para a parte anterior do apparelho
e acha=se em relacio, por meio de nm tubo de horracha, com a mascara
que o doente :lirlllit_':l sobre o boeea ; a outra vae para eima das partes
Interaes ¢ ¢ subdividida novamente em dous ramos munidos de torneiras,
um dos quaes estd em relagio com o ar 8 serve para encher ou esvasiar o
apparelho ¢ poutro estt em relagio com wma machina productora de oxy-
genio, de modo que permitte empregar atmosplieras super-oxygenadas,

O manejo i'estes apparelhos & extremamente simples,

Quando quizermos ar comprimido, faremos subir o eylindro interno e,
focliando todas as tarneivas, carregamos este eylindro com pesos em guan-
tidade sulliciente para o pressao gue quizermos ohter,

Quando precisarmos de ar ravefeito, faremos deseer o eylindro a um
certo nivel, e, fixando pesos ds extremidades das cordas que ficam na parte
externa do apparelho. o ar que elle contfem serd rarefeito.

Cada um d'estes dows apparelhos niao pode fornecer, o um tempo,
senio ar comprimido ou ravefeito : mas se eollocarmos lado a lado dous
apparelhos, contendo um ar comprimido ¢ 0 o outro ar rarefeito e, s¢ fizer-

5. d.—=1807.
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mos communicar estes dous apparelhos com a mesma mascara, podemos
inspirar ar comprimido e expirar no ar rarefeito ou vice-versa.

Os apparelhos que fornecem, a um tempo, ar comprimido e rarefeito
sfio dous : o de Maurice Dupont e o de Schnitzler.

O apparelho de Maurice Dupont funceiona por meio de uma pressao
d’agua de 10 metros pouco mais ou menos ; a rarefaceio do ar obtem-se por
meio de um mecanismo especial conhecido na industria com o nome de—
procedé de la trompe—: a compressio do ar é produzida pela queda da co-
lumna d'agua. Este apparelhio, muito preconizado pelo professor Dujardin-
Beaumetz, nio tem sido muito empregado.

APPARELHO DE SCHNITZLER.—Este apparelho,.que funcciona na
Policlinica de Vienna e que foi apresentado aos Congressos de Genebra e de
Bruxellas, ndo é mais do que um duplo gazomeiro ; sdo dous eylindros
reunidos em um sdé apparelho de modo que um comprime e o outro rarefaz
o ar. Ixcellente apparelho, elle & bastante empregado.

Todos estes apparelhos sio munidos de manometros que dio a medida
exacta da pressio ou rarefac¢io a empregar-se.
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ACCAO PHYSIOLOGICA

Desde gque a pressio em que se pespira estd abaixo on aecima da nor-
Ill:l[, () nt'g:miﬂmu S0 resente ¢ accus:Hd lugu :|Ill'. H r[llll.:i:ﬁﬂz-'flﬂﬂ HI';.{.’LI.H S
desviam  mais on menos, <egundo o griao de desvio enire a pressio
normal e aque elle esti submettido, Nas variadas cireumstaneias e que
0 homem se tem submettido a variaedes da pressio atmospheriea; ora af-
frontando as aguns, elle cava o leito dos rios para edlficar pilaves de ponte
ora escrutando o Twwdo das aguas, vae & pesca do coral, da ostra, da
peroliy, ete,, em todos estes casos o grao de compressio do ar varia muito
porém exerce os seus clleitos sobre todos os pontos do corpo.

Outras vezes, sio as wmontanhas que tém attrahido a attencio o
homem.  Em diversas partes do mundo, montes de altura enorme tem sido
visttidos,  Para diversas exploracdes, montes de eineo mil e tantos metros
acima do nivel do mar tem sido percorrvidos. Em vez de iv por escala tocuy
i regiio das neves, como os vingores faziam, fatigando-se de mais o omais ;
agora tomam wm caminho mals enrto, suave, rompem os véos da atmos-
phera e attingem alturas giganteseas por meio do baldo.  Os aeronautas,
como os vinjores, em montanhas, experimentam rarefacedes tanto mais no-
tavels, quanto mais se afastam do nivel do mar.  Como methodo de tra-
tamento tem se empregado ora o ar ravefeito, ora o ar comprimido, ora
servindo do ardas montanhas, ora empregando apparelhos apropriados.
Em todos estes cusos, ainda suppomos o individuo eolloeado no mesmo meio
isto ¢, fallamos da aerotherapia propriamente dita.  Supponhamos agora
o individuo collociulo na atmosphera normal e por meio de apparelhos ji
conhecidos, inspirado opa ar comprimido ¢ expirando no ar rarefeito, ora
inspivando ar ravefeito, ¢ expirando no ar comprimido, ou emfim fazendo wma
das pliases pespiratorias em nma atmosphera, augmentada ou diminuida e a
outra na abmosphera normal,— em uma palavra, fallamos da prneumothe-
rapia. I8 como em certos apparelhos os effeitos da aerotherapia differem
r}ns effeitos phivsiologicos da pneumotherapia, os desereveremos separa-
damente.
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Pressio acima de 0,76 centimetros.  Para seguir uma deseripeio me-
thodiea, procedamos ao exame dos effeitos  produzidos pelo ar comprimido
sobre os diversos apparelhos organicos, separadamente,

CIRCULACAO,—Para os elfeitos therapeuticos, o grio de COM PLessio
do ar nio tem excedido a duas atmospheras, entrefanto na opiniao de Paul
Bert, pade-se empregar até O abmospheras, sem experimentar accudentes, v
Ora, Paul Bert ¢ o primeiro adizer e a referir factos de nccidentes graves
¢ mesmo mortaes, em pressao de 2 a 3 atmospheras.  Assim, em sua ohra
encontra-se o facto observado por Babington e Cuthbert durante a cons-
truccio da ponte de Londonderry, de algumas mortes de individuos que tra-
balhavam sob a pressio de 8/15 da atmosphera.  Dous empregados tendo
trabalhado 4 horas, tornaram-se insensiveis, ¢ apresentaram paralysia fa-
cial direita, pupillas immoveis, pulso pequeno, ivregular com 150 pulsacoes
por minuto, ruidos eardineos muito  enfragquecidos, respiracio muito fre-
quente e jrregular, inspiracio brusca, expiragio prolongada, e morte
depois de 24 horas.  Como este, muitos factos funestos se deram na cons-
trucedo d'esta ponte.

Portanto, achamos medida de prudeneia, nio attingiv grios tio fortes
de pressito nos hanhos de ar comprimido. I geralmente empregam-se, como

ja dissemos, pequenas pressoes de 2/0 e atmosphera gue correspondem a
30 contimetros de mereurio, e no maximo 40 centimetros, _4

Os effeitos physiologicos do ar comprimido variam, pois, com o grio
da pressio empregada e esta differenca, nos effeitos, conforme o grio de
compressio empregada, explica, ereio, a divergencia dos diversos auctores.
Assim para a cirenlacio arterial, Tabaré, Charles Pravaz, J. Pravaz, Vi-
venot, efte., baseados em muitas observacoes feitas sobre influencia de uma
pressio superior n 70 centimefros, dizem que ha sempre retardacio do
pulso, e que esta retardacio @ tanto maior quanto o numero das lllllﬂacﬁes
¢ mais elevado antes do individuo se submetier a accio do ar eomprimido.
Por seu lado Junod, que primeiro estudon esta questio, havia chegado 4
conclusio  opposta.  Para elle, sempre havia aceeleragio das pulsacoes
cavdineas: o pulso & frequente, cheio e depressivel.  Mais tarde Bucquoy
haseado em suas nﬂlm'l'i':u;ﬂﬂs. totnadas nos -:i]w,l‘ill‘iu:i e desciam ao leito do
Rheno, para a constenegio da ponte de Kehl chegon & mesma conelusio
que Junod: gque ha augmento dos numeros das pulsages artevines.  Aqui
o grao de compressio ¢ sempre elevado, de mais de 2 atmospheras.  Jul-
gamos conveniente reproduzit um quadro de M. Bueguoy referente i eir-
culagio, e resultado de observacdes colhidas em operarios que se empre-
gavam na construcedo da ponte de Kell.
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Por este quadro viésse que o numero das pulsacoes angmenta no ar
l'l:lll]H'imiiIH: a0 menos em fortes pressoes. Nooeio dlestae eonfusao de
idéas, d'esta divergeneia de opinides, e para resolver a questio, J. Pravaz
e wmn apparelho de ar comprimido, submetten-se elle proprio a algnmas
experiencias, para determinar o numero de pulsagoes cnmlivens, n'nima
'rll,uumph{"t':l em dilferentes prressoes, i umna |u'1nu-i|'n serae e CXPerii-
cias, Pravaz permancceu no apparcelhio durante quateo horas por dia o a
pressao era angmentada diaviamente de 1/3 de atmosphera ;s estas experien-
Clias S Irl'lfl"llgillhillﬂ duarante rlll;lil'n Il'['.l.."i, e sorte fpue I -:'I].*“.EHH AL~
portar a pressio de oma abmosphera,  Fis o resuliado do tracudo grea-
phico obtido w'esta serie de experiencias do eminente experimentador, o
um quadveo synoptico:
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Este resultado veio mais uma vez confirmar os factos anteriormente
adquiridos pelo proprio Pravaz e oulros ohservadores: isto ¢, sob a in-
fluencia do ar comprimido, ha sempre nma diminui¢io no numero das
pulsagoes cardiacas, que se accentua tanto mais quanio mais fempo se
demora no apparelho do ar comprimido.  Ainda uma vez quiz Pravaz ve-
pificar a acgio do ar comprimido, em pressoes, que «io empregadas em
therapentica, e inicion uma segunda serie de experiencias rodeando-se de
todas as precaucdes.  Desta vez, noton gue no eomeen da experiencia ha
augmento das pulsacoes cardincas, porem depois de algum tempo ellas
diminuem. Ora, parece que em parte ao menos, estas experiencias de
Pravaz eonfirmaram as de outros experimentadores que achiaram augmento
das pulsagoes arteriaes; entretanto se todos tém razio, como acreditamos,
a causa n'um e n'outro caso ¢ diversa.,  Pravaz, para explicar o resultado
(ue obteve, funda-se nos dous seguintes factos:

Examinando o que se passava para o lado da ealorificacio, notou que,
sob a aceidio do ar comprimido, ha angmento na produecio do calor e que
este augmento segue a prineipio uma marcha ascendente durante a pri-
meira Lora, para descer de nma maneira constante.  Havia pois; no  co-
meqo da experiencia elevacio de temperatura, que, como se sabe, determina
a acceleragio do pulso,

Examinando os tracados sphygmographicos do pulso, notou pelos seus
caracteres que ha um certo augmento da tensio arterial no ar comprimido
do qual se deduz, segundo Marey, uma diminuicio no numero das pulsa-
COes arterines.

E' fundado no antagonismo d'estes dous factos:— elevacio de tempe-
ratura, © augmento da tensio arterial, que J. Pravaz eré achar a expli-
cacglo da acceleracio e retardacio das pulsactes cardiacas que observou,
Com effeito, diz Pravaz, no principio da experiencia, mna maior quantidade
de oxygenio ¢ posta em relacio com o8 elementos anatomicos; em conse-
quencia d'isto, ha uma superactividade das combustoes organicas d'onde
resulta o augmento de temperatura.  Ora o angmento de temperatura de-
termina a excitacio do eoracio, que pela sua energia de acecio vence as
resistencias da iensio arterial e d'ahio augmento do numero das pulsacdes,
Porem, como todos os outros museulos, o coracio submettido a esse exagero
de trabalho, se fatiga & medida que a accio do ar ﬂnmprimidn se prolonga
e nio podendo mais lutar contra a fensio arterial, as suas pulsacdes re-
tardam=se. Esta hypothese parece estar perfeitamente de accordo com o
facto de gue a retardacio dos movimentos do coracio ¢ tanto mais aceen-
tnada, quanto mais prolongada & a acedo do ar comprimido.  Portanto
devemos coneluir eom Pravaz que a accio do ar comprimido, em pressio
inferior a uma atmophera, @ retardar o pulso.  Depois de estudar a acgdo
physiologica do ar comprimido em pnemmotherapia, proenraremos explicar
o resultado de Buequoy e outros que chegaram a conelusiao opposta.  Para o
lado da civeulagio venosa ¢ capillar, a inspecgio mostra claramente a pal-
lidez das mueosas, ha uma diminnicio do diametro dos eapillares mais
volumosos @ desapparecimento das finas ramificacoes. 17 prineipalmente na
conjunetiva € no pavilhio da orvelha que esses phenomenos sio muito
patentes.  Com o auxilio do ophtalmoscopio, Von Vivenot observou per-
feitamente, o homem ¢ e coellios albinos a redueeio dos vasos da retina
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e da ivis. Phenomenos identicos se observa no systema venoso superficial;
ha sempre diminuicdo do ealibre de seus ramos, eomo se nota em individuos
que mergulham em eseaphandrea,

A explicaciio d'essas modifieacoes, observadas nas veias e capillares su-
perficiaes, ¢ de facil interpreticio.

Com effeito a diminuicio de frequencia do pulso e uma certa reduegio
do calibre das arterias submettidas 4 accio do ar comprimido, estes dous
factores diminnicao do pulso e menor ealibre das arterias, fazem com que
apenas wma pequena quantidade  de sangue  chegue aos capillares. Além
estes dous factores, ji vimos que o diametro d'esses vasos acha-se  dimi-
nuido. Ora, debaixo de uma pressio elevada acinando sobre os vasos ea-
pillares e venosos superficiacs, o sangue d'esses vasos ¢ obrigado a desviar-
s, & pepellido das partes periphericas, Nao podendo o sangue retrogradar
nem voluar para as arterias, porque o isso se oppoe a vis-a=tergo, de outro
Lo seaudo elle solieitado, e attrahido pela aspivacio: thoracica que se mi=
nifesta durante a inspiracio, elle reflue para as partes prolundas, para o
systema venoso intra=thoraxico, intra=ahdominal, onde a aecio direeta da
pressio atmosplierica mao pode actuar mais, sendo conteabalaneada ¢ vens
cida pelas paredes thoraciea ¢ abdominal. Emguanto o vacuo produzido
pela expansao thoraxica, fazewlo com que o sangue  se preeipite alli com
wator veloeudade, favoreee o cireulacao venosa, a cirenlacio arterial 6 ao
contrario retardada o porque, eomo ji dissemos, ha augmento de pressio.
Quanto maior [ o vaeuo produzido pela cavidade do thorax, tanto mais
accelerado serd o movimento do SANEUNe Venoso L esLas condicoes se acham
nas inspiracoes amplas ¢ profundas, ecomo em hreve feremos oceasiio de
Vs,

RESPIRACAO.— Na acciio do ar comprimido solre a respiracio,
todos os auctores estdo de accordo. Estil estabelecido e ¢ facto de muitas
observacoes, que as madifieacoes no numero, I‘}'T]HIIII T ;llltillilllrii‘ ilang ins-
spiracies sio os primeivos e prineipaes phenomenos que se manifestam para
o apparclho respiratorio nos individuos que se snbmetiem 4 acedo do ar
comprimido, Por numerosas experiencias, rigorosamente dirigidas, Jean
Pravaz chegou 4 conclusiio de que sempre a respiracio retarda-se ; ¢ um
et -:'un:-:l:mt1'.L|t~.~4r|r- que i {*.Hniprl*:-'.ﬂﬁn 1110 :lHiIlljn Hlllg'l'."m u"xil':llll'i]illi‘lt‘iu.
Tal & tambem o vesultado o que chegaram A, Gal, Foley e Tutschek multi-
plicando em diversas eirenmstanecias o numero de ohservacoes,

De sen g, Vivenot sujeitando-se a experiencias diarias, de 2 horas
duranie 3 mezes consecutivos, observon na Allemanlin junetamente com o
P, Lauge em 1868, wio €6 0 que  osseus antecessores i haviam determi-
nado, como tambem for além.

e eomelnin e hi I'l‘-l,:n'L'[','n_'.'."l_n il ]*{1,-;1511'1'1{_'51:1 ooue essa i't"f."ll'f]ﬂl‘:;TH
nio desapparece inteivamente logo que se passa da atmosphera eomprimida
para o ar livee o persiste ainda algum tempo, @ se aceentua de mais a mais
i medida gne as experiencias se repefem.

Quando Vivenot inieion suas experiencias tinha de 16 2 20 inspiracdes
por minuto, ¢ no fim do tempo mencionado, as exenrsaes thoracieas haviam
ahido ao numero insienificante de 4 a 5 na pressio normal eode a4 na
acein do ar comprimido de seus apparclhos: e ainda 5 mezes depols sna res-
piracio nio passava do algarvismo notavel de 5 inspiracoes por minulo.
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Nem sempre, porédm, o algarismo das inspiracdes ¢ 1o notavelmente
diminuido, é entretanto sempre sensivel ¢ em geral o numero de inspiri-
¢oes diminue de 5a 5 por minuto. K" durante os primeivos dias de emprego
do ar comprimido que a frequencia respiratoria diminue de modo mais sensi-
vel ; mais tarde a diminnigio torna=se mais lenta, e as diferencas menos visi-
veis. D'esta retardacio respiratoria resulta que o cumprimento da  funecio
da respiragio é mais facil que os agentes netivos da respiracio ;— musenlos
respiratorios trabalham menos, descansam, repousam mais ; o individuo
colloeado em um meio em que a pressio atmospherica esti acima da normal,
torna-se mais alegre satisfeito, experimenta um sentimento de hem estar,
¢ tanto mais pronunciado, quanto mais o campo  da hematose estiver com=
promettido. Este comprometiimento se acha pealisado em muitos  estados
pathologicos como a pueumonia chronica, as adherencias pleuriticas ete : ora
n'estas condicoes uma funegio tio importante, tio necessaria i vida ¢ com-
prometiida e as modifieacdes favoraveis das fungoes pulmonares devem pro-
pureionar umn allivio verdadeivo,uma tranquillidade e bem estar inexprimi-
veis. I o que veremas no seguinte capitulo s o doente mede com o compasso
da admiracio, a grandeza d'este novo methodo de tratamento. O pumero e
o rythmo nio sio as nnteas modificagoes favoravelmente feitas pela accito
do ar eomprimido, nem teria importancia ; serin mesmo prejudicial esto
nove cunho que a atmosphera condensada imprime ao organismo, pordm ao
mesmo tempo que o numero de inspiracoes  diminue, a osun amplitude
augmenta, come observaram  Vivenot, Pravaz, empregando differen-
tes meios. Pela percussiao e :k]r:i]p:u_'.'m vertfica=se gque ha wm abaixa-
mento do figado e do diapheragma. A forea das pulsacdes eavdiacas & dimi-
nuida, o chogque da ponta do coragio é menos encrgico, a zona do sow wmale
na regido precordinl ¢ igunlmente diminuida. Pela auscultacio nota-se que
0§ ruidos cardiacos sio mais fracos e mais affastados da parede thoraeiea,
Twlo isto ja faz suppdr que os pulmaes se amplinvam, cohrindo o coracio,
e recaleando o diaphragma e o figado. Porém temos nm meio mais rigoroso
pelo qual podemos verificar claraments o angmento de volume do pulmio;
refiro-me ao spirometro. Foi pela spirometria que Von Vivenot conseguio
determinar em muitas pessoas uma media de augmento da capacidade pulmo-
nar igual a 1/31,5 do volume do pulmio, ou 3.3 por conto. sob nma  pressio
angmentada de 3/7 da avmosphera. Ora por este celehre experimentalista
ficon demonstirado o augmento do dinmetro vertical do thorax, pelo abaixa-
mento do diaphragma, figado ete; verificon tambem o angmento da eir-
cumferencia fotal do thorax. jd em <i mesmo, j4 em muitas pessoas. Assim
quando comecou suas experiencias, sua circumferencin thoraxiea, depois
de uma inspivagio, profinda era de 85 centimetros ; cinco mezes depois, tens
do parado as experienecias, dous mezes antes, a eirenmferencia era ainda de
86,5 5 e depois da mais forte expiracio era no comeco de 77 (centimetros)
e no fim do mesmoera de 78 centimetros. De sen Iado Jean Pravaz chegon
a resultados exactamente analogos aos de Vivenol.,

Examinando cuidadosamente ¢ medindo a avia de differentes teacados
anapnographicos, coneluio que, representando-se por 1, o pressio normal;
a amplitnde dos movimentos respivatorios, elln augmentava-se 4 medida
que a compressio cresein ¢ era de 1,06 a 19, de 118 a 38 ¢ de 1,09 a 76
centimetros de mercurio.  Em uma segunda sevie de experieneins proeurou
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Pravaz estudar as modificactes que se passaviun somente para o lado da
capacidade pulmonar, ¢ ac hon que representando por um 1 a Iﬂli!lt'illilth" (o
pultisio s 10 centimetros de mercurio, esta augmentava suecessivamente o
correspondia i 1LOS a I eentinetros de mereurio, 1,36 a 38 e 1,25 a 57,
E' pois wn facto incontestavel o angmento veal da amplitwde dos wmovi-
mentos respiratorios nos individoos hlt']l]l!‘[l[rl{:h 2 uma pressio elevada da
ﬂ'l'l'rllr.":-l'lht"ri'l: :mulrlilm!v EPsia gue eresee sempre, amedida Ue 0 pressio
cresce, nié actingie win eerto limite variavel segundo as pessons: além d'esie
Limite, o conteario ¢ que tew logare, a amplitade dinnonae, como demons-
tram os ultimos algarismos apresentados por Pravaz. A A4 atmospheras e
Lo de compressiao, dizem Pol e Watelle, ha moderacio da vespivacio e
principalmente da amplitude thoracica, que torna quast impereeptivel.
D mesia maneira que sodiminnicao no nuusero das inspiracoes, o augmento
desticamplitnde wiw desapparece completamente depois de cossar i wecio
do ar coniprimido, persiste ainda algum tempo depois, e ¢ suseeptivel e
ancmentar diaviameinte com o uso repetido do ar condensado. A acio
que o atmosphera elevada exerce sobre a respiracio e as modificacoes (ue
Ihe imprime, o se lhmita somente ao numero das inspivacoes, & amplitude
thoraxicn e capacidade pulmonar, vae alem e dirige-se sobre as duas phinses
dav vespivacio sobre sua duracio relativa, Assim a relacio constante que
no estado normal exste entre o in-«'[:il'.u-;'u_l ¢ expiraciao desapparcee. e pre-
domina soexpivacio sobre ainspieacio.  Pravaz vervificon que, a0 ar livre
a duracio da respiracio ern de 1,57, esta duracdo augmentava e era de
L.O9 o 19 centimetros de mercurio, de 1,87 a 35, de 1,86 4 wmna atmosphera
de compressio, pari caliir o 1,57 durante a decompressio,

Vivenot ehegou a dentteos resultados; no estado normal da aomosphera
aduracio da inspiracio estando para a da expiraciao, mais on menos, como
4:3, osta relacio torna=se, no ar comprimido, ecomo 4:0,1:7 ¢ mesmo 428 @
4:11. De twdo quanto temos dito em relagio as observacoes o experiencias
felts para o estudlo da acedo ph_\':-:iul:};.fi o ar comprimido em pressoes
differentes, sole a respiracio, vesulta gque 1% Desde que ha angmento de
pressio, o numero dos movimentos respiratorios vae sempre diminuindo.
2 Ha uma relacdio inversa entre a amplitude das inspiracies e sua [re-
quetcia.  Mstas modificacoes persistem ao ar livee,  3° Emown grio muito
elevado de pressi -,111-5::1]:-11:11'11-‘:.L- esta harmoniang os phuuumuntm S0 OPPOSLOS,
Eis os factos, vejamos agora a sua explicacio.

DIMINUICAO NA FREQUENCIA DA RESPIRACAO.— Mathien e
Urbain demonstearam que pmaior awplidio das respiracoes favorece mais
a entrada do oxygenio no organismo, do que a [requenein das inspiracoes,
Deum Lilo, temns 2 COMPressio atmospheriea, de outro o maior amplitude
dos movimentos respiratorios.  Ambos os factores concorrem para o mesmo
fing ; eis como :—Sob o a aceio do ar comprimido, em volume igual o ar
conten wima maior l|li:lT1|-ir|1lr|n e todos os seus elementos, portanto e OX V-
genio timbem ; em virtude daomador ampledao das nspiracoes, esta quanti-
tlade (o oxXYy FON0 86 e I augmentada.  Ora, achando=se em win meio su-
peroxy -r-:1||.uiu os globulos vermelhos carvegam-se d'este elomento da vida,
isto ¢, a combinagio do oxygenio com a ih*mntrlulmm ¢ mals focihmente
felta : a verdadeira respiragio, a respiracio dos elementos histologicos

S. 5.—1887.
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acha-se favorecida ; a superficie pulmonar, a maior poria que di entrada
ao oxygenio, pode-se abrir com mais lentidio ; isto &, a necessidade de res-
pirar ¢ menos imperiosi. -

MAIOR EXTENSAO DAS EXCURSOES THORACICAS., — Para ex-
plicar a maior amplitude do thorax, Charles Pravaz, funda-se em dous
factos demonstrados por Magendie :  1* O abaixamento do diaphragma, no
movimento de inspiragio, nao limita o seu effeito em angmentar o diametro
vertical do peito. poréem contribue ainda, levantando o thorax em totali-
dade, para angmenfar os dinmetros horizontaes d'esta eaixa ossen,

Bean e Maissiat explicaram, segundo os dados anatomicos, e pelos
principios mecanicos, ¢ levantamento do thorax eo augmento que d'ahi
resulta, por seus diametros transverso e antero-posterior.

2.7 0 movimento aseencinal das paredes thoracieas estd na vazio di-
recta da mobilidade das costellas e da resistencin das visceras abdominaes. s |
Ora, o angmento da pressio atmospheriea, diz Pravaz, tem por effeito com-
primir o abdomen, portanto augmentar a elasticidade dos gazes intestinaes;

e d'uhi gaior reaceio d'estes gazes contra o esforco do diaphragma ; este
musculo  encontrando um ponto de apoio mais solido, mais resistente, muda
o modo de respiracio mais commum, obrigando as costellas e o sterno a
tomarem maior parte no mecanismo d'esta funegio. K exacto que, a dila-
tagio da cavidade thoraciea no sentido vertieal, se acha por este modo di-
minuida ; porém esta reducgio ¢ muito bem compensada pela expansio do
peito, segundo os seus diametros antero-posterior ¢ lateral, ¢, longe de ser
menor, o volume de ar introduzido em cada inspiragio se acha augmentado.
Com effeito, no modo de respiracgio, que tem logar principalmente pelo
diaphragma, a capacidade do peito eresce somente segundo a relacio simples
dos diametros verticaes suceessivos medidos Interalmente ; porque a parte
média do diaphragma conserva-se mais on menos fixa : emquanto que na
respiragio costo-sternal, o augmento d'esta cavidade tem logar na relacio
composta do producto dos diametros horisontaes primitivos com o produeto A\
dos mesmos diametros dilatados.  Nio achamos plausivel esta explicaciio de
C. Pravaz, porgquanto elle querendo achar nos gazes intestinaes comprimidos
um ponto de apoio para o diaphragma, entende que por esta razio o diame-
tro vertical do thorax acha-se diminuido., Isto vae de encontiro aoque
observou Vivenot, pela percussio e auscultacio, isto ¢, que o pulmio e o
diaphragma descem mais no ar comprimido, do que na atmosphera normal,
e portanto o diametro vertical eresce.

Acreditamog, pois, que o diametro vertical do thorax cresce, e que, se-
gundo o facto de Magendie, os diametros horisontaes erescem tambem., E
para expliear o augmento do diametro vertical, e portanto o angmento da ~
capacidade pulmonar, temos um facto puramente physico, a compressio dos
gazes intestinaes, por um augmento da pressio ambiente. Em razio da
diminuvi¢do de volume dos gazes intestinaes, o diaphragma abaixa-se, ao
mesmo tempo que a parede abdominal, para seguir a retivada dos intestinos,

e a cavidade thoracica augmenta.  Este facto mecanico da compressio dos
gazes intestinaes foi experimentalmente demonstrado por Paul Bert. Quanto w
a inversfo que se nota na duragio das duas phases respiratorias, sua ex- w
plicacio esta no facto de ser a inspiragdo favorecida pelo angmento de
pressao, pela extensibilidade do tecido pulmonar e pela compressibilidade
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dos intestinos ; emqguanto gue a expivagao ¢liflicultada pela maior somma
de forea que ¢ NeCessArio empregar. .1I|rl| de contrahir os pulmdes mais
dilatados o de expelliv o maior quantidade de ar {umlu'uuuir:-, OO UL
ul‘iuuwylu Il [:l!llllll'fllli{l'l. Dissemos  tambem, que em wm grao muito ele-
vado de pressao, a8 consps se passavan av imverso do gque em fraca pressiio,

a amplitwle di respivacio diminuin o os movimentos respiratorios eram
lI'J:li*a froquentes,  Isto nunen se observa nos *Ipp:uulhm Clue a compressio
2 CHIPIe L il com Hma l.|il_*l‘.l,1h=it’i,1l.'n mas sim nos individuos qm: suffrem
grandes pressaes, como os operirios de construegdo de pontes ete. C. Pravagz
explicie o facto por unee especie de Guliga dos musenlos inspiratorios, pelo
N = {|L' Ll'i.lhi_lll_l.'l H ) {i‘.l{‘ TN H]l['[}.{‘.ulnh \l}t A=500 10Y 1ed I.lll"wﬂl‘-HLi Tes—-
preacao que dorante aoinspitcio, o pressao atmospheriea interna aetuando
sobre o pulmio pr acquilihrar a pressio que a atmosphera exerce sobre a
ciaixa  thoracicn, ¢ cmpregada eme vencer a reacedio do tecido pulmonar,
quer dizer: os qur-uulm inspiradores empregam wm certo '[[“l,l];IIj‘I,i_b alim oo
veneer a resistencin externa, produzindo a expausio do thorax,  Este es-
forco muscular sera sufliciente para  vencer a pressao exercula externa-
mente, com bntogue estic ndo sepn muite exagerada sy emguanto for e JUTHE
tivel com o trabadho dos musenlos inspiradores ; uma vez que a pressao se
exigerd,  eresee extenordinariimente, obrign essas potencias musculares a
wine drabalhio exeessivo, superior dguelle de que podem  dispdr, d'onde un
eansnco,  wma Dubiga para estes msenfos, como resalta de todo exeesso de
testhalhio o ecom=eentivamente a :llllf}lllllrh' do thorax tllTIIIiHll‘ ¢ correlati-
vinnenie as o juspiracoes  sio mals frequentes e mais ineompletas,  Niio ha
i o determimudo di pressio atmospherica que produza estes effeitos
contrarios : ¢ varivel segundo o vigor muscular de cada individuoo,

NMNUTRICAOL—Ninda wqut as efleitos sdo muito differentes segundo o
g e pressio,

| DATTRR TR pressin de 9o 200 atmospheras, pressio esta que so podem
h'LII ]lui Lal' s uT}!ru.u“- (RET N L"'-.]H'!*H'IH | =, uh'-t_'l"l..l-*:i' f{lll..- .'L'I-.:L {..i‘l J.IlfIL {hmunm;.-,m
(o hlllllwrllu ik

Tolos os 1|I-'Hnr|u*llnl- qII'iIl""l‘IIIaHIlI'-u t|+’-IIImL‘iH‘-‘1!II rllmilil Iu.“l'l‘ttl‘h;l{;fin
profurda i pnteieao, O oxyeenio conswnido diminue, o produceio do Ay,
catvhonico o da ueén diminuem  extraordinaviamente: a produeceao  da
glyvense ¢ anuito permurbudas Fstes  efleitos sido, wrlmdn Paul Bert de=
vidos antes 0 oo ddo r\:‘r“'u-nin, doopue an phenomeno meecanico do ar
compronido.  Sun f'xlr[u Aeno ¢t envenenamento pelo oxyvgenio, como
l[l'lnnfhll' Pl e wl II*'Hl' |[|- l*\l:!'lilul'nl i Iur sl :l,h.:]h.ulu ||]|1.~«.1qu'-r'|~.| .
Llli tm|n‘- s OHLTOs Gitsas, ||ut’l i, llrlnn]i =t ]jmh' }tl‘l."q.l. | tlus l.'{Ti"i[H"i I}|n-
siologieos do ar tnlll'!lllul o sabire a respieacio e cirenlacio, estes offoitos
H{J]II'II os phenotenos da nuteicio, <o eliaros, muito salicntes ¢ favoraveis.
Neecossarinmente o walor vigqueza de oxyvaenio e anguiento de lnt't'nml.u oy
Meio enr e se e *-LIJIEI'!. teepielos oo fine eapital de f il’llll.l]' i PCHOVACAD (1=

;_:‘ﬂl”ﬂ:i. Ilf'\'lf!li 1]ll]]| e ol ieneoes s O ICHOS DO Ve 1os jth“{I—

menos de assimilacio o desassind Lo,
Esta assoreio & verdadeira e justificada tanto pelos mergulhadores,
(que respirando no ar comprinndo dos eseaphandios ¢ dos tubos t*mluwrm!m
na colstrucedao dos pilaves de pontes, semlo obrigados o exeeutar um tra-
ballio  ehergico, sentom angmento de dppetite ¢ consomen g ande quan {i=
3.
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dade de alimento; como ¢ tambem justificado pelas experiencias com  appa-
relhos aerotherapicos, que cabalmente demonstram-nos as importantes
modificacdes nos phenomenos capitaes gue  reflectent no exterior i maioy
actividade dos actos  intimos da nuwrigio @ isto 6, a produceio de urda,
exhalacao do aculo carbonico ¢ a ealorvificacao,  Entretanto esta conclusio
que parece nascer da luz da evidencia, soffreu algumas ohjecgoes.  Assim
a0 passo que os medicos empregando o ar comprimide em apparelhos aero-
therapicos, ehegam sempre & conelusio de que os individuos submettidos a
psse meio, engordam, tornam-se mais robustos, @ que o peso do corpo
augmenta; aquelles que observam os operarios mergulhadores que traba-
lham no interior de eseaphanidros, e os operarios collocados dentro de tubo
cheio de ar comprimido, acham que esses individuos cmmagrecem, diminuem
de peso.  Ista conclusio superficialmente divergente d'aguella dos medicos
aerotherapeutistas, tem uma explicagio facil,

Em primeiro logar podem estes trabalhadores estar sujeitos a um
augmento de pressio  exagerada e approximarem dos casos em gue Ji fal-
lamos. Se nao tratar-se de casos d'esta ordem, eis a sua explicagio i —
dizem: esses individuos tém um appetite devorador, comem muito e entre-
tanto emmagrecem. Opa, estes individuos empregam-se em um trabalho
rigoroso (ue os esgota: precisavam por iS50 mesio s alimentacio suth-
ciente em qualidade ¢ em quantidade para equilibrar os seus gastos, en-
trefanto sua  alimentacio ¢ em geral, lusufliciente e além disso elles
commumente abusam do alecool.  Ora se de win lado gastam mais, como de=
monstra a HHHI}'HH da uréa, gaz carbonico, e este gasto o e -.-nlnllml:i::ulu,
e em excesso, ¢ claro que nada se armazens 0o OUEULSING ¢ 0 emmagreci-
mento serd inevitavel,  Quando, porem se estuda os vesultados das com-
bustdes organicas e prineipalmente a produceio da urda, gue ¢ o eriterio
mais  seguro da intensidade dos phenomenos de  desassimilagio visse que
fodos os factos estio de accordo.  Peliv analyse da wring exeretada du-
rante am certo tempo, como muitos experimentidores tém verificado, en-
contra-se um avgmento absoluto da gquantidade dia uréa em todos og indi-
viduos submettidos 4 aceio de uma atmosphera superior i normal, tanto nas
grandes profundidades, como por meio dos apparelhos prneamaticos.  Di-se
porém a o respeito da putricio, o mesmoque tivemos oceasiio de mencionar
no respeito da respivacio, quando o aceio do ar comprimido, se prolonga, ou
o grao de compressio transpde certo limite, ha wmn diminuicio relativa na
produccio da uréa, diminuicio esta que pode  tornar-se absoluta, e a
pressio for exageradissima, como Ji vimos nas experiencias a este respeito
citulas, O augmento da pressio almospherica exerce igualmente sua in-
fluencia sobre a elevacio de temperatura o exhalacio do gaz carbonico
sempre segnindo a0 mesma marveha conforme o grao de compressio e o
tempo empregado. A temperatura se eleva a prineipio acima do algarismo
physiologico, mantem=se algum tempo, pordm volta em sentido eontrario i
medida que se demora n'esse meio aeriforme, ou que i pressio se eleva, e se
exagera.  Vivenot viu wm angmento de temperatura de 1 a4 decimos de
griao: pode ser mesmo mais segundo, Pravaz. O augmento na exhalacdo do
aeulo earbonico, tew sulo vertlicado por todos, se hem que e menor guan=
tidade  do que a ueda: porém seguindo as mesmas modificacdes que ella e a
calovificagio, A explicagio d'esta superactividade nutritiva dada por
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Pravaz, ¢ facil de comprehender-se. O augmento nas producedes da uréa,
de gaz carbonico ¢ a elevacio da temperatura, nos individuos (ue respiram
em uma abmosphera comprimida, por conseguinte riea em OXVZULLO, eor-
rem por conti 'esse estado de hyperosyhemin, ene que se acha o orga-
nisio.  Com efleito, sendo multo maior do gue e pressio normal, a
gquantidade de oxygenio, lin por isto mesmo uima oxyvilocio mais aetiva,
mais energicn da hemoglobina.,

Pravagz LR 1:|:ululm |[lli" (- VAR (e ]H“*Ili'il'il Gl o :ln:llliillatllu
no organismo. cepresedta um papel nportante nos phenomenos da nutrieao,
eré mesmo gue i elle eabe uma geande pacte dos hons elleitos, que se ohten
na atonia das fllllll"f;t‘ll‘h F”;,fl'..‘-iti"{?’lh ecott os banhos de ar t'_.q_l]}_l{”'i]]]_i{lﬂ‘ i1
explicar a diminuicio das eombustooes OrguIicas (ue apparece fodas as
vezes que a pressio ¢ por demads elevada ou quando a permanencia no ar
comprimido ¢ muito grawde, achamos mnito plausivel o hyvpothese formu-
Lada pelo Des Delfim de Carvalho em wma « Dissertaciio innugnrals.,

A maior ou menor actividade da civenlacio influe no angmento ou di-
mittiieias da aetividade da notreicio: & wm prineipio experimentalmento
demonsteado e |IE1.1'Hiﬂ|H;ri:L Sooro-se (] pste llt‘illt']lji{]’ diz o Dr. Delfim,
(ue as mesmas cansas productoras daneeeleracio on retardacao eirenlatoria
produzem neeessaria o parallelamente modificieio nos actos nuiritivos, .Ora,
pelo angmento da pressto atmospherica ¢ por conseguinte da tensio arterial,
il lf_ii[‘[‘.l]l?l(_‘.:i.“ 1'-&"'1:“'!'1I'L—.""5!",r (L] IIIH' ]‘.l-‘.'l-:ll s "I-h“h“.ll'. W Mesn 1*1‘-1“?”, "\
energia Jdas combusioes: mas o putro ludo, o aceio comburente do OX V=
cenio introduzido em wmalor quantihule no saneue, aeein antagonicn da
accio mecanica di pressio elevada desperta a actividade da nutricio, Lo
¢ do antagonismo d'essas duas foreas que resultam as vaviacioes que nhser-
vamos nas modificactes da upeéa: gaz earbonico e ealorvificacio.  Assim no
comeco. havendo predominio do elemento SUPCP=0X Y 2onaein, enconlranos
augmento na actividade dos actos nuteitivos, depois com o augmento de
trabalho do eoracio. em razio do angmento de tensio arterial. produzida
pela acciio meeaniea da pressio empregada, a circulacio refarda-se e o
alrarismo da uréa, acido carbonieo o ealorvificacio tendom portatio a
diminniyp.

SYSTEMA NERYVOSO.—<Sohre o svstema neprvoso pio se ton ohsep-
vado em giio tio accentudo eomo nos apparellios que temos Jit estudado,
symptomas importantes, ou porgue o ar eamprimido, e pressio relativa-
HITAIRRRE |H'lllll'l1:| THO l]l-if'!*lllilrtl ]Ihi"llIHl"rI:'F.‘i H:1”1‘HTI".~«E ['-::I‘.'l i “PI"w"””:‘
nervoso cerehro-espinhal o periphierico. ou porgue nio os tém estudado
eom  enidado v auetores gue teatariam de nevotherapia, K exacto que,
muitos ohservudores mencionam acelenies nos operarios de econstruceio o
posrtes, e mettidos e eseaphandros, aceidentes osies que devem correr por
conttic do systemn nervosio,

Asstm Dueqguoy o oulres meticionaram muitos casos doe paralvsias, de-
prressao intelleetual, ¢ mesino perda hrosea da razio, SYRCOPR, eLe, 3 Pore
todus pssis pliennmonos =70 notados antes, 1o momenio da decompressin,
il TULCRITIRNS & -.‘n‘r'u||i‘i1:|i:1n ]H'::Ilr‘i:!'llll"ﬂll' thto, e thm siilo Ii;'_-‘;ulnr-.' 1! CONLLeSTL
'|I-'H'-'l il l"‘l""TlI"l | | llll'fl'.!“H. N 1Ilh'!l|l“~ *-:111r1ur‘-1|f111--' 1 ||;1;I1H|','||"]n I”'H‘TI-I
e, tom=se notado muitas vezes, hem estae. oeande Leanguillidade de

espirito, o ata pecessidade de dormire, ¢, dormindo, o somnoe ¢ ealmo.

1




Outras vezes da-se o contrario, phenomenos de snper-excitagio nervosa
manifestam-se.  Vivenot diz ter verificado muoitas vezes, constricedao do
orificio pupillar dependente de nma exeitacio cevebral.  Segundo a opiniio
de Lauge, todos estes phenomenos, estio ligados a nma maior guantidade
de sangue para o encephalo. Para este auefor. a caixa eraneana ¢ um
d'estes esmeros da natureza ; dotada de grande resisteneia, ella protege
partes tdo delicadas, os centros encephalicos, da pressio que experimentan
todas as partes do corpo.  Resnlta pois, que havendo facilidade, ha wm al=
fluxo de sangue mais ou menos consideravel para o cerebro.  Quando esta
quantidade de sangue & pequena, existindo uma leve hyperhewia, os phe-
nomenos de excitagio se manifestam ; se porém a hyperhemia ¢ maior, ha
somnolencia. Ha um outro facto constante tendo sido observado por tados
¢ em fodas as condi¢oes em que ha o effeito do ar comprimido, & wma dor
nos ouvidos, uma especie de otalgia mais ou menos intensa segundo as pes-
soas, exasperando-se algumas vezes tanto, que ohriga os doentes o sahivem
immediatamente do meio, enjo ar ¢ comprimido. A causa d'esta sensagio
dolorosa ¢ o rompimento de equilibrio da pressio existente entre as duas
faces da membrana do tympano. Com effeito, gquando a pressio angmen=
ta=se a um certo grao, o ar precipitando-se pelo condueto aunditivo externo,
val chocar a membrana do tympano ; exeree uma forte pressio sobre a sua
face externa, provoca sua maior extensio, visto que a pressio nterna pro-
duzida ainda pelo ar em pressio normal, nio pode mais equilibrar-se eom
ella ; d'onde resulta a dor.  Instinetivamente os individos submettidos &
compressio, fazem movimentos de degluticio ¢ ¢ tambem o que se acon-
selha aos doentes, quando sentem a otalgia ligada & mesma causa: n'estas
condigoes o equilibrio se restabelece com a penetracio do ar, na pressio do
meio exterior, pela frompa de Eustachio, FEis os phenomenos que geral-
menie se ﬂhﬁﬂ]‘“ﬂﬂl NS CAasos @1m l!ll!’.‘ () }]ﬂml{‘lﬂ S0 1éIn HlII]Tﬂt"t-?if.’lﬂ .'ll ].lrtf'ﬁHFqu
superior a da atmosphera normal,

Experimentalmente em animaes, ¢, ou com uma pressio elevadissima,
Ou COMmM O Lrio menor, porém com o ar ‘-HI]I'*I'-'I‘.".'._".'j_"I'll.'H]nl, P. Bert desereven
uma serie de aceidentes ligados ao envenenamento pelo oxygenio.  stes
accidentes comecam e gﬂm] com unl ;;:'I'."m (e Pressiin Huru*l'lul' a 10 at=
mospheras, Eis como P. Bert descreve o ataque convulsivo @ ao retivar o
animal do fip'p;u*ﬂllm, nata-se que olle estd em lnlﬁun :1I.ni|11r! die convulsies
tonicas ; as quatro patas estdio rijas, o tronco recurvado para traz em
opisthotonos ou em pleurosthotonos, os olhos salientes, a pupilla dilatada, os
maxillares ecerrados. Ao exame ophtalmoseopico, as arterias do fundo do
olho sio eongestionadas,  Passado algum tempo, essa tempestade parece
dissipar-se,ha um periodo de relaxagio; pordm, sobrevem logo nova erise de
convulsdes tonicas seenidas de convulstes clonieas mui analogas a uma
erise strychnica o ao tétano.  Durante os intervallos das convulsdes elo=
nicas, o animal eonserva-se em estado de convulsies fonicas, em opisiho-
tonos, respiracio muito embaracada, o eoracio continua a bater, 4s vezes
com extrema lentiddo ; a pressioarterial diminue excessivamente. A sen-
sibilidade conserva-se intacta. Se a pressio niao for muito exage i, ou
0 ar nao estiver muito superoxygenado, as convulsdes dimmmem de -
tensidade, os intervallos tornam-se mais longos, até desapparvecer twlo
Nos casos graves a rigeza torna-se continua, as crises de convulsoes clo-
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nieas diminuem ¢ a morte chega por parada da respiracio, continuandoo
coragio a bater por algum tempo. Por estes dados, ndo podemos con-
cluir de outra maneira. seniao como concluio P. Bert : ) oxygenio em
grande quantidade no sangue, na razio de 35 e. ¢. para 100 c. ¢. de san=-
gue, na média, tém um poder altamente toxico ; elle actua sobre os cen-
fros nervosos, @ especialimente solre a medulla, O oxygenio & pois, como
a strvehnina e os outros venenos convulsivantes,um exito—motor medullar.

Al RAREFEITO.—Agora, que temos  passado em tracos largos uma
vista sobre os phenomenos  physiologicos apresentados  pelo ar comprimido
em diversas pressoes, vamos estudar nma outra ordem de phenomenos,
Consideremos o homem rvespirando ainda fora da pressio normal, estando,
porém, o grao de compressio abaixo da atmosphera normal — abaixo
dee 0,76,

N'estas condigdes nfio neecessitamos de apparelhos especiaes  para
empregar a edicacio aerotherapica @ a natureza nos offerece nas diver-
sas altitudes o ar em grao maior ou menor de rarefagio, que dese-
jamos.  Como nos individuos, que nasceram e continuam a viver em
logares em que o ar ¢ rarefeiin, os pIu‘-nnmpnrm observados sio diffe-
rentes dos apresentados  por aguelles, que habituados & atmosphera nor-
mal passam mais ou menos rapidamente 4 rarvefacio do ar, ndés os
desereveremos separadamente,

Nas diversas partes do mundo existem eidades, ecentros da po-
voacio edificados em altitndes muito variadas, e algumas muito elevadas
acima do nivel do mar.

A Asia ¢ por excellencia a parte do globo em que o homem habita
mais altos logares.

Ha um grande numero de povoacdes collocadas entre 2 e 5000 me-
tros acima donivel do mar. Lehg esta eollocada a 3505 metros de al-
tura.  No Himalava, onde ha montes eollossaes, desde 6000 metros atd o
Everest, que :.u'mju 08 ares com os seus 8540 metros. oxistem logares. em
que o homem habita elevadissimas  regides,

Na Amoerica existem  tambem cldades ¢ povoacoes colloeadas em  alti-
tudes muito elevadas, como o Mexico a 2000 metros, Quito a 2910, Potozi
a 4165, La Paz a 3720, onde Orbigny tanto soffren em uma viagem que
fez a essn ehlade, Serro de Paseo a 4350, onde Poppig pagou por sen tur-
na tributo, soffrendo o eonjuneto de symptomas, que ahi chamavam « puna »;
e assim como estes, muitos ontros logares, em que a rareficiio do ar é em
alto grao.

Na Furopa nao ha logares tio elevados. habitados peln homem ; Saint
Moritz, em Engadina, na Suissa, estd colloeada a 1855 metros acima do ni-
vel do mar 3 é por exeellencia o logar, para onde sio mandados o0s tuber-
culosos: o mesmo sucecde om |l:ﬂ-‘ft‘-=, a 16 metros eptre nos ¢ nos
Campos de Jopdido, Serrea da Doeaina, a 1693, Barbacena, a 1086, ete,, em
altitudes todavia menos elevadas,  Um dos mais altos lozares habitados na
Elll‘f'l['lﬂ 0 0 lli'l-‘-ipi{'-if'l de S, Gothardo a 2000 melros, e o de S. Bernardo., a
2490,

Pareee que em logares tiio elevados, onde o aré de mais 1 mais rare-
fetto, ou seus habitantes tém wma constituicio aproprinda, ou sofftem cer-
tos phenomenos ligados a esta menor densidade da atmosphera.  Acredita-
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mos que uma ¢ outra cousa se encontram,. Com effeito j1 Ochigny em 1839,
n'uma viagem feita ao Perd, fallava a vespeito da teibu dos  Quichuas,
habitantes das alias regioes da Copdilheira: « X frma dos Quichuas ¢ ca=
racteristica: nio se confunde com a de outro povo.  Elles thm as espaduas
muito largas, quadradas; o peito excessivamente  volumoso, muito aboha-
dado, e mais longo que de ordinario, o que angmenta-lhes o tronco: assim a
relagiao normal de extensio respectiva do troneo com as extremidades nio
parece ser nos Quichnas a mesima que se nota nas racas Europeas e differe
igualmente da dos ontros ramos americanos, »

Orbigny naose lmitou a este exame exterior; elle quiz vervificar se os
pulmoes estavam em relacio com o desenvolvimento do thorax.,  Habitiodo
na cidade de La Paz, onde existiam no  hospital muitos Quichuas doentes,
Orbigny juntamente com Burnier, entio medieo desse Lospital, Hzeram
umi série (e autopsias em muitos cadaveres ¢ reconheceram que os pul-
moes tinham dimensdes extraordinarias, o que indicava a forma exterior do
thorax. Repetindo as observacdes, reconheceram que as cellulas pulmo=
nares erdo muito maiores do que no estado normal, o gue augmentava a su-
perficie pulmonar em contacto com o ar ambicente.

regidio em que habitam estes individuos esti entre os limites e
2500 e D000 metros de elevacio: e somente a uma causa podemos, iz
Orhigny. attribuir estes phenomenos—a extrema dilatacio do ar.

Assim o ar é tio rarefeito nestas regides, que o individuo gque as hahita
lll‘ﬂﬂirﬁ:l. para eneontrar os elementos i:tdi:‘:lmuﬂﬂ"veiﬁ 1 "L-'illfl. abisorver o
f;ll:llllil‘i:'uh!, iln fgue 0 hllli‘-‘il[lluh ue VIV 11as i'ﬁgi{'}uﬁ baixas. (ra, o= [Hll—
moes tendo necessidade, em  consequencia do sew maior volume ¢ de suq
maior dilatacdo durante ainspiragio, de uma cavidade mais ampla, do que
nas regioes  baixas, esta eavidade vecebe deside a infancia e durante tivlo o
perindo de erescimento, um desenvolvimento mais accentuado, inteiramente
tdependente do das outras partes.

Mais tarde, em 1861, M. Gosse parecia eontestar a conelusio de Or-
]li;.{'llj'. attribuimdo os factos n1}:-:1’..‘1‘1u'u|!u.~:. Jror este 1 I'acn ¢ constderando-ns
independentes  do meio, por isso que nenlinm vinjor depois finha ohservado
o mesmo facto. No mesmo anno Appareceu um “':ih:llhn il .]l]l'l!l'ii.'Ll!l'h e
referindo-se  aos indios do Mexieo, chegon is mesmas conelusoes (e Or-
higny sobre a conformacio do thorax.

Dizia Jourdaner que o indio definitivamente acelimado possue um peito
cuja amplidio ndo esti em relaeio com a altura do individuo, Assim, elle
seentregin a exereicios violentos som se fitigar 3 exereielos que surpre-
henderiam eny todos os paizes.

Seu vasto peito o mantem faeilmente no meio deste ar rarefeito,

Ainda uma vez Orhigny e Jourdanet foram eontraditos por Coinder.
em 1863, Segundo este obsorvador, em uwma serie de franeczes por elle
examinados  achouw para wma altuen wedinde 1678 o cirenmforenein tho-
racica, ao  nivel dos mameldes, ser de 92e, 450, a0 passo que nos Mexi-
canos, emooum  famanho omedio de 19620, a mesma civenmferencia cra
de 39, 018,

De nove  foram as ohservienss de Orhigny o Jonrdanet confirmadas
]JIC‘].H TiEl‘le‘ i!l;___"]“:-’. Iorhes, Suss llTI-h;ll!r"h‘,;,[L“--n“i [oram ponnanidas em _'-.l'l':lllllll' 1111=
mero  de Avmoras, que vivem emoog altitwde eompreliondida entre 10 e
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15.000 pés. Coneluio elle, de medidas praticadas nestes homens, que elles
differem ddas outras rvagas pela eircumflerencia thoraxica e pela extensio
do corpo.

Ultimamente, em 1875, o'um liveo publicado sobre a « Influencia da
pressio do ar, » Jourdanet, tendo reunido wm grande nuero de factos,
decide de wma vez por todas, o questio,

Diz Jourdanet : « o grande nwnero de observacdes que tenho feito
me auetorisam a allicniae que para uma wedia de alvara de 160 a0 165 cent.,
os individuos do Anabuae tom um thorax de 227 millimetros de extensio
sohre 845 de cirenmlerencin,  medida  mmedintamente aelmn dos na-
meloes, enuanto que, para achar as mestmas dimensoes do peito e outros
individuos das  baixas regioes, ¢ necessaria uma altura de 168 o 1739 cen-
timetros,

Portanto nio se trata de questio de raca, e sim de meio; os hahitantes
das altitudes elevidas tém uma capacidade thoracica extraordipariamente
vasta, eomo havia demonstrado Opbigny.

FEwhora s capacidade pulmonar angmente, ndo compensa os elleitos do
ar rarcferio dos logares elevados,  Com effelto, m--,f.{mufu Jonrdanetr os ha-
bitantes dos logares altos, ainda que tenhido appareneins de saude, deo gran-
de desenvolvimento, sio ancmicos.  Liewiea Davometeiea. apcoaa das alli-
Leeeles, o fFJll}+J':‘,f.rI.‘f'r-*|f."-Ff i Illli'-'-.. A X Pressio deo Jourdanet, wm estado de
anemin latente, que se nota nos imdividuos habitantes dos - logares elevados,
prestes o Gzer explosao, desde gque voe molestin gualguer sobrevendi, tor-
Ir.nuln i verdadenro :Hh'min_‘u i iIuli‘ui:Illu mtlmnuvti-iih!. l",r-ln l'-“;—l'l‘-"i'-ii‘: e
anein nao resuliade nenhmma alweeacio globulae, gen deoa estado hvdre-
1ico do SNZine, v, I"li‘{"lll :«illt[du.'*ﬂh'flll* da falut IL'H.‘{} ;’l'lliii'?'l-lfiil =dLHLRte,
Os indivadoos nlestas eondicaes possuem, ua plivase de Jouedanet, wn san-
e 1o oS et (IO SANEUD VLS v ordinaro., iill'rliu'l;—f, il <nstentar o
phienomenas da vida, apezar de ter nma quantidade normal de globalos, o
que leva o ever naturalmente gque os individoos affectados de hivpoglobulia,
soffrem realmento em f‘{ll}!'-ii?[“l{'!lli'.ii] ila subtraccian de mma P iutp::l'[:ullu
do oxveenio necessarvio & vida, Nao se pdde oljectar que sejadevido oo mma
sausa local, porgue nos melhoves logires, cor campos Tonpos, osde lacmuaita
L. L b TR TS TR [ prtiiitios @ entpretinito XIS e,
Esta mesma jnt'n-rliuir.w'rw.-:u A tornarese anemico,  eneontese eme todas as
elasses da sociedade dos Togares alos, Jonredanet dividio em 4 especies o
anoXyvhemia: ' anoxyhenda anemiea das altitwdes:s 25 snoxyhemia ver-
tiginosa; 3*, anoxyhemin hy pocondriea, 4%, anoxyliemin dyspeptica. A pre-
lH:alm.-cir_.-'m Aoanernin existe sewpee nas greandes altitudes, o desde gque appa-=
recit i niolest lillrilu.iuu-r, aoanetdn se deseabre, ¢ reveste nmea d'estas for-
mas,conforme @ nior Boensidade de certos syinptomas; o 1 fdrma—a ane-
mia das aliitndes— & muito commum uo Mexieo, em todas  as localidades,
acima e 2,000 e tros,

O systewa eireulatorio periphovieo & o gue primeiTo npressiona o Vst
a pelle apresenta=se pallida, seeea, as veias subentanens das extremidades
niao s tornam salientes, new mesmo nos idividaos de edade avaneada
facto este tocommum em pressio mais baixa, A radial apresenta wm pulso
pequeno ¢ depressivel,  Os comductos cireulatorios tém muita temdencia a
diminuir de calibre, principalmente nos pés; d'onde resulta muitas vezes

5 L.—1587,
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um resfrinmento doloroso, com ameacos de gangrena. O melhor trata-
mento d'esta anoxyhemin ¢ a mudaned®™ps individuos para os niveis inferio-
res. A 2° férma— a .uun}hﬂum ver tlélih.t—- ¢ it commum  tambem
em Anahuac: a vertigem ¢ muito frequente, eomo phenomeno isolado e fu-
gaz; nos montanhezes por uma causa qualquer, eomo observou Jourdanet,
em uma leve congestio de figado. apparecea vertigem. Ha pallidez do rosto,
inguietacio do olhar, pulwu [requente, depressivel ele, eic., o doente s se
conserva na posicio horisontul: por qualquer esfor¢o para assentar-se so-
brevem logo vertigem.  Nos casos, que Jourdanet observou havia nauseas
vormitos 3 as Illl[JI.“i't":r contrahiam-se facilinente & accao da Ilnz: nao havia
formigamento dos membros, nem alteracao alguma da sensibilidade ; mes-
mo em posigio horisontal apparecia vertigem.  Conjunetivis normaes ; mui-
ta fadiga, quando fallam ; nao ha cephalalgia, nem tendencia ao m dirio;

nem alteracio da Illulllh!mle o que indica que o encephalo nio soffre alte-
ragiio alguma: nio ha febre, nem calefrio.  Portanto, diz Jourdanet,

n'esta us[uauiu de anemia tudo leva a erer que a unica causa & a rave-
facgao do ar.

Na forma hypocondrianca observam=se os mesmos phenomenos, com
tendencia a wma  tristeza sem ecansa alguma. K oum individuo, que
em boas condigoes de vida sem nenhum desgosto, nem  influencia moral,
apresenta=se hypocondriaco, soffrendo uma tristeza, que nada explica.

Og aceidentes dyspeticos sio muito froquentes acima de 2,000 me-
trog nos ndividuos enfraquecidos,  Os phenomenos sio em geral  le-
ves - 11{:['1'*.!11 Ay veres toraame=se muito serios.  Jourdanet, (e hser-
von muitos factos em Puebln, diz gue alli o regimem alimentar é em
geral mao, mas que isto ¢ sufliciente para explicar as desordens gasivicas,
por isso que em muitas fmihias, eollocadas em  excellentes condiedes
hygienicas, os mesmos factos se notavam, Hstas perturbacdes se eca-
racterisam por extremn  lentulio da digestio, flatulencia, anorexia, do-
res epigastricas, cujia frequencia ¢ realmente deploravel.

A dyspepsin ¢ simplesmente uwm dos signaes da anemia das alti-
tudes, imprimindo-lbe um earaeter partienlar de gravidade.  Sua eausa
¢ sempte @ diminuicio o n}...”_:!_nlfl o sanene. Uom effeito, os succos
digestivos, emprobrecidos por esta eomdicio elaboram mal as substancias
alimentares e as preparam mui imperfeitamente para o assimilagio.  Is-
tas materias mal elaboradas tornan=se de amas parte il'u.li},;”-n. de ro-
parar as foreas, e de outea, actuando sobre os intestinos, COMO COrpo
estranho, os 1rritam, []Il'i'.llill?.lmh_r dinrrhiéa, Nos individuoos dyspepticos
a cireulacio ¢ muito enfraguecida ; muitas vezes se w gangrem en
pmluﬂmm partes nas extremidades: a fdrma gasiralgien ¢ 2 mais eommum
d'esta dyspepsia. 15 depois da ingestao dos alimentos, durante o =
Tiodo lll{.,t":zlnn. (ue os In{il‘ulllllnh S0 mais atormaentados,

Mio estado, fadiga, pallidez do rosto, lividez das palpebras, abi-
timento, inercia, ete., atormentam os doentes. A gastralgia ¢ muilas
vezes seguida de wmit-ﬂﬁ, nunea  alimentares, pur}'-.m {'HHHH’.'.Hi.llH:-: por
mucosidades brancas e amarelladas.  Esta dyspepsia, como qualijuer ou-
tra, deterguina irradiacées dolorosas para diversas partes: e como o8
cancros l:equm:ln-b e Apphuae, & confusio é muitas vezes possivel
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ao menos no comego.  N'estas condigdoes uma  pedra de toque para o
diagnosticn & enviar os doentes para os niveis haixos, A dyspepsia, que
resistiv, nspiva suspeita, Do tudo, gquanto temos dito concluimos com
Jourdatiet que os habitantes das pegioes elevadas possuem, e razio da
rarvefaccio do ar, wn molimen anemico, que pela eausa mais insignificanie
determing wim cunho espeeial i« molesting de que foram affectados.

Encaremos agora o aceio do ar earefeito nos easos, em que o homen,
vivendo n'uma atmosphera normal se submetie mais ou menos rapidamente
a rarefaccio do arv,

De dois modos pode o honem conseguir este fim: ou galgando as altas
montanhas, fzendo o ascencio gradualmente, como tem feito tantos vin-
Jures nos mads gigantescos cunes accessivels do globo, ou construindu um
baveo ead hoc e arremessando=se contra as correntes d'esse vasto oceano
ACTEL, e s cliann :tl-lluml:hﬂ‘u Vae sgar os Tl_"l_w, fue l;:ingum H | 1‘1.1.:t;i:'111 iloy
condor.  Eis o que faz o acronanta.

Sm um e outro caso soffre-se phenomenos conseeutivos go maior ou
menor grio de ravefaceio do oar.  Siona aseensio em baloes estes pheno-
menos sio de uma agudeza insolita, por isso gue se passa rapidamente por
une mtdanea brusea de pressao, elles nio sio menos aceentundos nas via-
gens gl Illlllll.:lllh;l.‘h‘. ]]lll'[llll‘ :fl. nienar tll_‘!“_:‘-‘.il_hltll} q'_!_ﬂ. a1 = iljﬂl'llil ) ;_;.-,;f”]-[:”
muscular. O conjuneto das manifestacoes symptomaticas, experimentadas
pelos individuos nas condicoes diversas da varelaccio do ar. tem recebido
div parte dos viajores ¢ dos habitantes d'esses logares nomes diversos, taes
como: wal das sonlaades, veta, pune, mareo, soroche, Disteak, i
pieteletier, ete. ete., ¢ el dos veronantas. Antes, porem, de chegarmos
a deseripeio do mal das montanhas e dos acronautas, digamos algumas pa-
lavras sobre as |:1miiﬁL‘.:H;ﬁr'l'.~a Irh_‘l.'r-:inln:rg‘it!:tz-j, e se o, illmluh} 1 l‘flt‘l;'f:l{'.t'_'ﬁn
¢ insufliciente para produzie esse mal, mas sufliciente para imprimir ao
organisie mwdancas notaveis,

Dois  observadores eriteriosos, Jaccond na estacio de Saint Moritz
em Engading e o Des Arenx em Bardges, observaram e descreveram os
prineipaes  phenomenos apresentados por individuos, que alli vio passar
algum tempo,

K S, Moritz, Jaccowd observou que nos individuos em boas condiches
de sawde, os primeiros effeitos de altitude revelinn=se por um augmento do
appetite, que se manifesta desde o primeiro dia ¢ que estd e accordo eom
um crescimento proporeional da poteneia digestiva ¢ assimilladdra,

Este parallelismo de superactividide entre as funegoes digestivas ¢ a
nutriciao ¢ perfeitnmente demonsteada: primeivo, porque apezar de refei-
goes mais copiosas, o digestio se faz com mais vapidez ¢ mais facilidade;
eI :51';_1‘"'{11!1} In;{;lr ]H.‘!:_i 1{i_':¢i:|l'i}]nn'l".inu:ﬂillmiﬂ CnLre o 1:,_;¢-i.1u gnnh:ﬁm” &0
teeido museular.

Em consequenci de uma estacio prolongada em Engadina a 1855 me-
tros acima do givel doomar, o tecido corduroso diminue consideravelmente
altd I:':lh-.r-iu tllli' s ’ran:*Hfu‘w-' :ll|{£1li|‘:'ln 1l I|I'.Hl_'llﬂ}l‘l.'il’llﬂlll:'! lu'rlp:'uli'li.‘l'ilIII!":
desenvolyvimento, Wk s sl T Wl Aughunio ilas l'in‘t;::ﬁ ¢ (e f‘:l[uu'.ir];uh'.
motora,  Para o Ledo da eirenlacio observou Jaceoud que o abaixamento
{1{_".' |JI'{‘.~E‘G.'1|! :illllﬂhilllt'l'i[f.‘l lll'll'l’l“]lljl TiliiL :Ll_f.qri.*l{l]';“:;h} TR lIIiH'iIIH'IIi."H 1|"
COLNLZAO 5 e sb esii notou elle fue litve utina ‘-‘m‘iut;ﬂﬂ; para s, e

o
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12 a 18 pulsagdes arteriaes por minuto. Ha um afluxo accentuado de san-
gue para a periphoria, os capillares cutancos tornam-se turgidos, os te-
gumentos, como as mucosas, principalmente da boeea, lingua ete. coloram-se
de um vermelho violete.
Noo enso, em quea estagio no ar rarefeito 111'4.111'111{{11-5& durante al-
gumas semanas, estes phenomenos da circulagdo peripheriea se daecentuirn ;
de mais 1 mais, a ponto de determinar uma pigmentagio mais pronuncinda |
paria a pelle, pigmentagio esta que ataca mats as partes expostas 4 acglo
dos raios solares; porem nao ¢ 86 nestas partes observadas; a mesma modi-
ficagiio existe para as regioes protegidas pelos vestidos, o gue prova gue o i
sua causa niao ¢ a irradiagio solar, porem os phenomenos congestivos peri-
phericos.
Em um griao mais intenso ainda, das modificagoes da cireulagio, appa-
pecem pequenas hemorrhagias nasaes, ligeivas epistaxis.  Em consequencia -
d'esse affluxo sanguineo para a peripheria os orgios internos, as visceras
sio mantidas em um estado de anemia relativa, pouco pronunciada, que se
manifesta por phenomenos favoraveis; nota-se malor actividade e facilidade
ara as funcgies cerebro-medullares; a cabeca, como que fica mais livre e
K!ﬂ'; o poder locomotor augmenta; ha mais disposigio, mais tranquilidade
para o andar; respiragio ¢ notavelmente facilitada, o que nio faria suppdr
um exame superticial.
Estas mudaneas organicas despertam no individuo a sensagio de uma
for¢a estranha, nova, comparada com o seu estado ordinario; sente-se
forte, bem disposto e alegre.
Para o lado da funeeio respiratoria, a acgio da rarefacgio do ar em
S. Moritz produz dois phenomenos que sio o ponto de partida de impor-
tantes maodificacdes, O numero dos movimentos respiratorios ¢ augmen-
tado; em si proprio notou Jaccoud que em Pariz, e em estado de repouzo,
tinha 12 inspiragdes por minuto, emquanto que em Engadina era de 19 a 20
o numero das suas inspivacdes; de par com a frequencia, cresce a ampli- %
twde dos movimentos respiratorios.  De seu lado o Dr. Armieux, observando
grande numero de individuos nas aguas de Bardges a 1270 metros acimi
do nivel do mar chegou a conclusdes analogas as de Jaccoud. Quanto i
amplitude das excursdes thoracicas, Armienx medin em Toulose a 4 de
Maio a circumferencia do peito em 90 enfermeiros nomeados para Baroges.
Esta circumferencia, tomada horvisontalmente, ao nivel dos mamelloes,
deu uma medida de 871 millimetros, durante o repouso e 905, no maior
griao de amplitude, durante uma forte inspiracio.
Em Barvéges estes individuos nido se submetteram a nenhum trata-
mento ; as modificacdes que experimentaram correm por conta sémente do -~
grio de rarefaceio do ar.  Depois de 43 dias de estada, a 27 de Junho,
mediu a civemmferencia thoraxica d'estes enfermeiros, tendo procedido
como da primeira vez, encontron para média da cireumferencia em repouso
888 millimetros, no maior grao de expansio do peito 917.  Houve, por-
tanto, num angmento de amplitude, de 17 millimetros para o estado de
repouso @ 12 para o maior grio de dilatagio da enixa thoraciea,
Mais tavde, depois de nma estagio de 4 mezes em Baréges, a 17 de Se- -
tembro foram os mesmos individuos sujeitos a novo exame, cujos resultados
medios, foram: diametro de circumferencia do thorax em estado de re-
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pouso— 900 millimetros; em amplitude forcada— 930. Ainda d'esta vez
verificou-se um augmento de diametro horisontal do thorax: havendo
para o estado de repouso 20 millimetros de mais, e de amplitude 25.

Este 11.3_-:::111,}111:} prova de modo evidente (ue mna H.‘i.iti'll.::_lﬂ e Hm-ﬁ-gﬂﬁ a
capacidade thoracica d'estes individuos augmentou. Querendo verificar o
que havia observado e estudar outros phenomenos, Armienx instituio uma
outra experiencia, submettendo 14 enfermeiros a uma ohservieio Flrorosa.,

Desta vez tomou nofa do peso totalydo pulso, dos movimentos respi=
ratorios ¢ da capacidade thoracica. Examinouw em Tolosa os individuos ¢
achou para medin os algarismos seguintes @ peso total do corpo GO,114
grammas : circumferencia do peito em centimetros—=83, 70 pulsacio por
minuto—77, 921 movimentos respiratorios—I18, 61,

Depois de 35 dias de estado em Baréges, eis as modificiedes encon-
tradas sempre em algarismos medios @ peso 61,4 1 eirenmferencia thoraxics
—87.44 1 pulsacio T4.07 1 movimentos respirvatorios—=20,70,

Viese, pots, que o peso total augmenton de 1:280 grammas; o diametro
do peito augmentou de dois ecentimetros i esie angmentn foi verificado
mesmo em dois enfermeiros, nos (s houve diminuieio de peso. O -
mers das pulsacoes arteriaes diminuio de 3,85 por minuto; o do movimerto
respiratorieo augmenton de 2,06, Ha entee as observacoes de Jaceond
Armieux  um ponto de desaceordo @ emquanto para wm ha acceleracio dos
batimentos cardiacos, para outro ha diminnicio de frequencia desses mo-
vimentos. A maiorin ao menos, dos observadores tem eonsignado a aeeo-
leracio do pulso. E' a regra.

Em resumo, os effeitos de uma depressio de 15 a 16 centimeiros sohre
i r.‘.tl";':‘m]i.‘lll'ln Sl atgniento do numeros e da :r.hl]nl'll.llth' ilivs MOVIMentos pos-
l'il'il“ﬂ’i”-'*- augmento e e E das forcas, aflluxo de Sngue para a |u'-l'i-
pheria do corpo, aceeleracio  dos movimentos cardiacos ((Jaeeond ), dimi-
nieian  desses  movimentos (Armienx).  Vejmos eomo o illustre elinico o
professor de Paris expliea os phenomenos por elle observados.

Em wm melo, t'll‘iu ar .‘il‘jil rarefoito, para que as I‘um-e;;‘.‘;n.- da hematose
¢ da nutrigio possam exeentarsse com regularidade, & necessario introduzir
FTRES iHI]III[‘IP:; (TR TR RIS ||IIIIIITi|r.1iH|1.r e ar, Ora, o pegueno A merto ilis
numero das inspiracoes nio basta paca prodozir este resultado @ logo & ne=
cessario wm augmento de  ampliacio pulmonar ; mas para que haja esia
amplincio ¢ precizo wna waior superficie pulmonar: este aecreseimo da area
doo pulmio se faz & custa de eertas pavtes do orgin, que normalmente pouco
contribuem  para a expansio respiratoria g estas regioes sio as partes su-
!H"I,‘in]‘t‘.‘i dos n]'j_..:‘ﬁn.-: ]Illllltllﬂ?ll'i'?‘. Nestas Enmfi.;t’if'-e-: 1 u|!.~:fu']:-¢_*;'m in.-cpirﬁlnri;l
¢ realmente angmentada, Mas comn a pressio abmospheviea estd dimi-
nuldn,  esta nutor |IilI'Til"lIHH:."lu iy [p{:lh]];'u]. 1y ST 1-“+.,-[,h~;ulu-i” illlll“f‘-ﬂ 1=
I*{*ﬁ:-:ilt‘ii'lﬂl{‘lllt‘ 1 augimeito (o HI"II"'-IIJI ilug mokores Iltfli‘.‘r:H. {llh- III‘l‘Hi[Il.‘III )
ampliagio do thorax, isto &, das foreas musculares 1 e esta subordinacio de
condicoes engendradas todas da mudanea de pressao no meio respiravel tem
como resultado nma gymnasticn: methodiea, regnlar e eonstante do appa-
ridhio I'I'H]Ebil'zll.nl'iﬂ. (e ¢ amantido sem f;u]i;_l'n no s ino de actividade
funceional.

Se agora lemhrarmos do que se passa noar comprimido, vemos que ha
A anadogin nes effeitos produzidos pela atmosphera, acima ¢ abaixo de
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pressio normal, embora o caminho seguido para attingir o fim seja diffe-
rente em um e outro caso.

Com effeito, soba influencia do ar comprimido, como do ar rarvefeito a
amplitude thoraxiea augmenta, a absorpeio inspivatoria, seguindo-a de
perto augmenta tambem : porem, emquanto que em pressio inferior este
aeerescimo  corre por conta de uma interveneio activa dos orgios da respi-
racio, de um trabalho energico das potencias musculares, em pressio su-
perior, no meio condensado o mesmo resultado se di, porem passivamente,
em consequencia da elasticidade pulmonar e da compressibilidade dos gazes -
# intestinaes.

A causa, que Jaceoud appella para explicar os phenomenos favoraveis
no ar levemente rarvefeito ¢ a malor quantidade de ar e portanto de oxy-
genio absorvido pelos pulmdes.  Nem pode ser de outro modo.  Para obter
esta maior quantidade de ar nos pulmdes, elle erd mais na acciio favo- ke
ravel da ampliagio, do que na frequencia das ingpiracoes ; estamos perfel-
tamente de accordo,

Na‘iu Ht'l a malor Elﬂ]l’ilhl(}ﬁll ill!.j,'ull.]n;nﬂ 211 mnm ‘l:'_‘!l].[l]l_'_l ||:-‘|{]n illi'iiﬂl' (Iﬂﬂ'llli-
dade de ar nos puhuﬁes-. como aimnda este se distribue melhor, mais
utilmente na arvore respiratoria,

A este proposito diz Grehout @ « trinta e seis inspiragies de 300 conti-
mefros cubicos de ar, feitas em nm minuto ndo renovam tio hem os gazes,
como 18 inspiragdes de meio litro cada uma. »  Vejamoes oulras causas, gue
coneorrem para o mesmo fim.

A circulacio contribue tambem com o seu contingente para os beneficos .
resultados do ar das montanhas,

Com effeito, femos visto que os movimentos eardincos ncceleram-se, a
cireulacio é mais activa; ora a rapidez maior da irrigacio dos tecidos pelo
sangue deve compensar de um lado o pequeno deficit do oxyeenio; de outro
lado deve diminuir, desbastar a proporgio dos detritos organicos retidos nos *
tecidos por uma especie de lavagem.

‘ Como mostrou experimentelmente P. Bert, em uma diminni¢io de

prossio, a0 mesmo tempo gue o oxygenio o gaz carbonico diminue no san- |
gue.  Esta diminui¢do do gaz earbonico teve logar no sangue venoso por-
tanto tambem nos teecidos; ora o gaz carbonico, actuando como um estu-
pefaciente, desde que diminue o seu eontacto com os elementos anatomicos,
os individuos experimentam um certo hem-estar. A diminuicio d'este gaz
no sangue pode ainda ser util de uma ou ouira maneira. O acido lactico é
além de outros, um producto, que se férma, durante o trabalho dos sys-
temas muscular e nervoso: ora este cOorpo e contacio com os rnu:u:.uh_l.»:
determina fadiga para elles, porque eoagula a myosina; e a chegada de uma
substaneia alealina neutralisa estes effeitos e restabelece a integridade
funccional do museulo, como sucerde com o sangue normal. Segundo as
experiencias de P. Bert, o sangue arterial normalmente, quasi nunca
contem gaz carbonieo dissolvido, e suas bases nio sio completamente sa-
turadas por este acido; havendo diminuicio d'este acido no sangue venoso,
durante a permanencia no ar rarefeito, a alealinidade d'este liquido ang-
menta ¢ o acido lactico formado, encontrando nm meio alealino neutralisa-se
e seus effeitos sdo compensados.
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MAL DAS MONTANHAS E MAL DOS AERONAUTAS

A" medida que o ar vae-se rarefazendo, os phenomenos, que se passam
para o organismo vio se accentuando até attingir um grio maximo de in-
tensidade, em que a vida torna-se incompativel por falta de oxygenio,
elemento com toda razio chamado vivificante. O mal das montanhas e 0
dos neronautas apparece, desde que o homem eleva-se a uma certa altura,
acima do nivel do mar: porem os phenomenos variam muito eom o grio de
altura attingido, segundo se trata de viagens em montanhas, ou de ascen-
¢oes aerostaticas.  Os individuos que sobem montanhas comecam a sentir-se
incommotlados na altura de 3000 metros, a 5000 metros, quasi a totalidade
dos viajores pagam o seu teibuto; emquanto que nas ascencoes em balio 6
a 7000 metros tém sido attingidos, sem maiores aceidentes, por Barral e
Bixio, Gay-Lussae e tantos outros intrepidos aeronautas. Em  todas as
regioes do gloho os aceidentes nio apparecem invariavelmente na mesma
altura, porem cm qualquer parte do mundo elles seguem uma lei de pro-
gressio, antes do que de proporcio em sua marcba ascendente invasora,
Até a uma altura de 3000 metros, apenas o viajor sente manifestacoes leves
da rarefacdn, acceleracio do puleo, e da respiragio, alguma fadiga, mas
muito supportavel: a elevacio de mais de 1000 metros é ji mais difficil. A’
medida que se alasta mais do nivel do mar, os acecidentes multiplicam-se,
exageram-s¢, de modo tal que em um momento dado & mais penoso subir 10
metros, do que 100 ou 200 no comeco da viagem.

Despresando-se  idiosynerasias e talvez factos mal averiguados, em
que por uma coragem inabalavel viajores tém  conseguido toear alturas
enormes de GOOO metros, sem entretanto soffrerem grandes influencias da
rarefaccio do ar, vé-se pela descripeiao  das viagens, que os phenomenos
variam muito, conforme se trata das cadeias dos Andes, dos Pyrindos,
dos Alpes, ete.

Nos Pyrinéos e nos Alpes as manifestactes symptomaticas do mal das
montanhas apparecem mais on menos no mesme nivel: ¢ nos cumes ele-
vados a 3000 metros que ellas comecam a apparecer; sio muito eommuns
de 3500 a 4000 metros e certas em alturas superiores,

O Etnae o pico de Teneriffe tém sido visitados, desde époea longiqua
por muitos vigjores; d'estes uns eomecavam a soffrer os primeiros pheno-
menos symptomaticos do mal das montanhas, emguanto que ontros che-
gavam impunemente a 3313 metros para o Etna e 3716 para o pico de
Teneriffe.

No Mexico a altura em que apparecem estas perturbacdes & mais
elevada : ¢ em geral de 4500 mefros: entretanto no eume do Popocatepelt
com os seus 5420 metros, muitos viajores tem chegado sem aceidentes
serios.  Nos Andes estes accidentes sao mais precoces: a 3000 metros ja
se comeca & pagar o tributo. Chuquisaca a 2845 metros e La Paz um
pouco mais elevada, raramente sio attingidas, sem que os seus visitantes
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tenham soffrido,  As montanhas da Asia, que arrojam a immensidade com
seus cumes, onde existem os mais agigantados montes do globo, parecem ser
malis condescendentes com os individuos, que procuram admirar a sua gran-
deza. " na colossal altura de 5500 metros gque o homem & advertido de
arefagio do ar, E' no Ibigamin que os corajosos Schlagintweits conse-
guiram chegar a G382 metros acima do nivel do mar.

Um outro facto importante, que concorre para o apparecimento do mal
das montanhas, ¢ a altura, em que se mantem as neves perpetuas.  Sem
levar ao exagero esta importancia, vé-se que, segundo a deseripgio de di-
versas viagens em montanhas, quanto mais elevado for o limite das neves
perpetuas, tanto mais demorados serdo os accidentes de rarefacio do ar.

Em reluacio aos proprios viajores, as condicoes, que nio dependem mais
das montanhas, porém dos individuos, existem designaldades extraordi-
narvias, Homens, que parecem em condigtes semelhantes de saude, hygiene,
exercicio anterior, sio affectados desigualmente, fazendo a mesma ascengio
e na mesma montanha.  E bastante eitar os extremos pari se convencer
da verdade,  Martin de Monssy na villa de Malinos, em wina altitude de
1970 metros sentin as manifestacdes do terrivel preaa; emquanio que a
6120 metros no eume do Chimhorazo, Julio Remy nada soffren. Tem sue-
cedido o mesmo viajor, nada tendo soffrido com a primeira ascensio, ser
gravemente atacado de uma segunda, em identicas condiches ¢ viee-
VEersi.

Os proprios animaes soffrem de maneira muito irregular o mal das
mmntanhas.  Os animaes domesticos sio muita frequentes vezes aflectados;
o gato parece serde fodos o mais suseeptivel : acima de 4000 metros, secundo
alguns observadores elles nao podem viver.

Os animaes Hi‘h‘:lg*‘ﬂﬁ, a0 comtrario dio-se muito hem em :..'I'.'Lmh*-: nl-=
turas, assim o condor tem o privilegio exelusivo entre todos os passaros (e
Vvoar suavemente na enorme altura de 7000 metros.

Tem-se procurado interpretar estas divergencias no apparecimento dos
accidentes da ravefnegio atmospheriea por diversas pazoes.  Temos  as
condicoes ligadas ao viajor— a raca.  E' de observagio goral que nes An-
des os Indios resistem mais do que os viajores aos efleitos do mal das mon-
tanhas.  Segundo & expressiode Roy, estes homens foron talhados para ser
caminhadores em grandes alturas; & para ¢lles, diz Roy quea linha vecta
l:' (4] L‘.:Imir'l]lﬂ mais cnrto rh’? R 1S! ]:rmln a ontro,  Nio prnt:nl';lm {lum'ius,
atiram-se aos logares mais ingremes, mais encarpados  para attingir o
ponto desejado,  Entretanto o mesmo nio sueeede em ontras regioes do
globo.

Na  Asia central os indigenas soffrem tanto como os Eunropios;
tem mesmo comecado antes que os viajores ¢ sentir os effeitos maleficos da
rareficio: elles nao tém pois, nenhuma immunidade. A guestio de raca
perde aqui a sua  importancin. Noo Africa o mesmo facto se tem dado:
08 naturnes o luf.,rm‘ nio 10 menos affectados que 0s llsll‘:lllg('-]l‘flﬂ: estoes,
porém, estio eolloeados em wellioves condicdes de alimentacio de vestidos
e de traballios, Um outro facto, que tem greande importaneia ¢ o habito, o
costume (e fazer ascensies,

Segundo Poppig, Orbigny e ontros, de nma maneira  geral habitua-se
a viver em grandes alturas; os phenomenos nsupporiaveis, queaflectam
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os recem-chegados em logares eleviddos, acalmam depois de alguns dias e
por  ascensoes  repetidas,  chega-se o attingir eclevacoes enormes, sem
soffrer !,-':‘1“-“1'-1'-."-"7 [H.'!I'T.T_J.1'1}:.!.{.'('!1.'-‘4 i I'mli;::m. B cidades  edificaudas em oL -
des alturvas, como La Paz, os recem=chegados sio  facilmente  conhe-
cidos & primeira vista s quando  wudao, elles param de quando em vez, to-
dos os A0 ou S0 passos, como diz Guailbert ; depois de certo tempo fazem
g’l':ill{lf?ﬁ exelrcicios  stavemente. st regii }-‘.['|.[T|'[lr ontretanto multas
eXCePeOes | mdividuos o que nunea se habituam  a viver em logares
{!lu‘.':ltlu:-q'. D toes (Ut et (1813 ,'.{‘I':iu IITHIS .'ltlIll;:.;fithl1 L) I1n1'1*i|,,'1-l1”n“{{: ill-
commodados. 18 pelo habito de fazer exercicios frequentes em peque-
nas ecollinas, que os Alpinisias chiegam a picos muito altos sem  grandes
suflrimentos,

() temperamento sanguineo, a constituicdo athletiea, a edade avan-
cada sio cireumstancias muito favoravels ao apparecimento do mal das
montanling,

Na atmosphera normal, as pessoas muito enfragquecidas  por qual-
quer molestia sentem  maior difficuldade  em andar: em um eerto grio
de rarefaciao do ar este estado se  aggrava muito.

U outro facto assignalado por todos, eomo concurrente poderoso
para os accidentes da ravefacio ¢ o fivo, Ha uma relagio intima en-
tre o nivel das neves perpelnas, ¢ o :’lp‘[mh!ﬂimull.tu dos aecidentes, 1
devido a esta eausa, e as e lies collocadag sob o lq*[“iltl“l'."“mHIIIIH
montanhas approximadas de Quito possuem uma certa immunidide, em-
quanto em Serro de Pasco os accidentes sio muito mais temidos dos
viajores,

Quando se pereorre a série de viagens aerostaticas cmprehendidas
em diversaus époeas, notasse m_.mhﬂut a muita irregularidade nas manifesta-
coes phyvsiologicas do ar rareleito, segundo o grio de elevacio,

Antes do celebre physico Charles inventar e empregar o balio a ly=
drogenio, as ascensoes nio attingiam alturas, em que o ar rarefeito fosse
nocivo.  Depois  dlesta deseoberta, pordm, em 1783 um novo ecampo so
abrio para estudos de grande importancia e houve mesmo quem propuzesse
a viagem e halio pars o tratamento de certas molestiis, Charles na
primeira ascensio, que fez no  balio de sua invengio, comecon a soffrer
accidentes a 3000 metros de altura.

Kobertson e sen  diseipulo Lhoest  experimentavam horriveis soffri-
mentos, tendo chiegado a G.881 metros acima do nivel mar. A navracio de
ascensiode Roliertson deu logar a uma eritica severa de Jacques Garnerim,
que diz o 8186 weiros soffrer apenas uwma pequena  hemorrhagia  nasal
e leves perturbacoes.  « Nio vio como Robertson, o sol sem brilho,
e nem o coo o<em azal oo Entretanto o facto de Garnerimn ndo foi veri-
ficado por nenhum outro observador o sua authenticidade & contestada, ou
a0 menos uito duvidesa, Enearrecados de wma commissio  seientifiea
nos ares pelo Instituto de Franca, Dot e Gay=Lussae, eninentes phivsicos,
e 1LBOL attingiram a elevacao de 4,000 metros, owde comeeaviin a senti
leves effeitos di ravefaeio.  Alguns dias depois Gay-Linssae fez uma outrs
viagem aerea, chegando desta vez &0 enorme aliara de 7,016 metros, sem
que ainda aecusasse aecldentes sevios,  Fam 1826, Bugenio Robertsou, filho
do eelebre seronauta inglez, ez eme New=York uma ascensag de 6,400 me-

85, T.—1857.
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tros, sendo gravemente affectado dos aceidentes da  rarvetacio. Nove an-
nos depois @ mesmo acronauta partiu do Mexico, elevou-se a 5,920 metros;
examinon de perto a eratera do antigo Chicle ¢ nio refere nenhum inconm-
modo, durante o seu cortejo pelos ares.

Mais tarde, em 1.852, J. Welsh e Nicklin foram encarregados de uma
serie de ascenstes em Inglaterra ;. Green se ineumbin da parie referente
a direccio do balio, Attingiram na primeira ascensiao 5.945 metros, ua se-
gunda 5.820, na 3. 3.850 ¢ na quarta 6.987.  Soffreram phenmuencs muito
sensiveis em todas; porém nu ultima ascensio esses plienomenos se exagera-
ram extraordinariamente. Doze annos depols, em 1.862, uma outra sevie de
viagens aereas fol scientificamente encetada por Glaisher, que se occupava
da parte scientifica ¢ Caxwell de dirigir o balio,

Em uma primeira ascensio os accidentes appareceram entre 4,700 o

5920 meiros e foram angmentando progressivamente, de maneira que a 3,000 3
metros ndo podiam acompanhar as oscillagoes do barometro e do thermo-
metro,

Em outras ascen¢oes Glaisher chegou & altura de 7.000 metros, ¢ nio
falla de accidentes serios, o que elle explica, dizendo que se habituou ao ar
arefeito,  Uma outra ascensio em que os phenomenos physiologicos foram
notados com muita precisio, foi a do aerostato— « Estrella Polar » em que
tomaram parte o Dr. Petard, Croeé-Spinelli, Pénaud, Jobert e Sivel em 1873
attingiram a altura de 4.600 metros, onde notaram wm temperatura de—
7.° centigrados, tendo em camada inferior passado por uma tempera-
tura de— 20.° A 2,700 metros comecaram a manifestar-se perturba-
gdes para alguns orgios; a 3.500 tornaram-se mais intensas, acima de
4.000 metros todos sofiriam.

Emfim passando em silencio sobre outras viagens aereas, em que a
conselhode P. Bert, Sivel e Crocé-Spinelli, chegaram & grande distancia
do nivel do mar, inhalando oxygenio, matalotagem fiel para estas viagens, 1
chegamos & tio fatal, como gloriosa aseensio do Zenith,

Fizeram parte d'esta catastrophe horrivel, d'este drama lugubre,
que commoveu a Fran¢a inteira, o mundo seientifico em peso, Sivel e Croed-
Spinelli, ja tao conhecidos aeronautas e Gaston Tissandier. Sivel era
vigoroso, forte, de temperamento sanguineo; Crocd-Spinelli era o con-
trario, fraco, de temperamento Lymphatico-nervoso: emfim, Tissandier, de
temperamento essencialmente lymphatico.

Estando P. Bert fora de Paris, Croed-Spinelli divigiu-lhe uma caria,
fallando-lhe da viangem, da provisio, que levavam,ete, e pedindo a sua
opinido.  P. Bert apressou-se em  responder, tendo eoncluido que o oxy- =
genio era insufliciente, se exgottaria logo; porém esta carta chegou tarde,
0 « Zenith » tinha partido.

Attingiram & altura de 8.600 metros, onde permaneceram quasi duas
horas em temperatura de— 11.°

Altitude tio elevada, com tanta demora nunea havia-se dado em
outras ascensoes.

Era preciso que Sivel-Croeé-Spinelli provassem com sun vida o amor
¢ assiduidade, que dedicavam 4 sciencia!
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Era necessario que Tissandier molhasse a penna no sangue de seus
amigos, de sens companheiros de viagem, para tragar ao mundo o que
havia=se dado ua tervivel catastrophe do « Zenith » !!

O aerostato « Zenith » partin da fabrica do gaz da Villete a 15 de
Abril de 1875, 4s 11 horas ¢ 3o nunutos da manha.

A 4,300 metros comegaram levemente a manifestar-se os phenomenos
da vavefacio. A1 hora e 20 minutos attingivam 7.000 metros.  Os phe-
nomenos se ageravaram, as inhalagoes de oxygenio produziam resultados
magnificos. A 7,450 metrosos phenomenos se aggravavam ainda; Sivel per-
gunta aos companheiros £ edeviam subir mais ; sendo afficmativa a resposta,
cortou trez saccos de lustro o o bakio subiu, Pouecos minutos depois, nl
hora e 30 minutos. o baldo attingin 8,600 metros: Sivel ¢ Croed adorme-
cevani, perderam o sentido; Tissandier, apenas marcou 8.000 metros ca-
hin tambem inerte, perdendo completimente a razio.  As 2 horas ¢ 8 mi-
nutos Tissandier despertou e reconhecen que o balio descia com muita ve-
locidile s corton wm saeeo do Lustro, e reconhecen que Croed tinha tambem
despertado, Momentos depois Tissandier cie desfallecido.  As 3 horas o
S0 minutos desperia, ¢ em vez de seus dois amigos, encontron dois cada-
veres !

A morte de Uroet-Spinelll e Sivel nio foram as primeiras que se
deram em aerostatos: porém  foram as primeiras devidas & ravefagio do
ar. Romain e muitos outros succumbiram, em consequencia de quedas
em balio.

Assim iz 1. Bert: « os ontros teem morrido descendo: Sivel ¢ Croed
movrerin subindoy elles tiveram o privilegio, a funesta honra de ser os
primeiros a morrer nas regioes, que chamamos ((dos 1 »

Recapitnlando o que temos dito, vemos que nido ha um nivel con-
stafite nas aseensoes aerostaticas como nas viagens a montanhas, em que
dpparecen acclidentes.

Sioo habito  pareee em certos casos ter alguma influencia para o nio
apparecimento dos  phenomenos, uma mudanea de nivel attingido rompe
prompramente essio immunidade. As mesmas  causas, que predispdem os
viajores it 0 mal s montanhas, actuam no mesmo sentido, nas viagens
em baloes. As manifestagoes syvplomaticas ndo podem deixar de ser as
mesmas, em ambos os easos, por isso, o gue as determina ¢ sempre a
diminuicio de tensao do oxygenio no ar. Assim as desereveremos englobada-
mente tornando saliente o que houver de mais particular em um e outro
caso, Como fzemos com o ar eomprimido,  desereveremos os phenomenos
symptomaticos do ar ravefeito, procedendo o exame dos grandes appa-
relhos do HI‘,L:'_{lIlir-:luu -u'||:l|':111.'llm'ljI.|'..

DG EST AL —Quasi todos os viajores de montanhas aceusam uma séde
intens:a, seceurn da hovea, anorexia, nma aversio  extraordinaria aos ali-
mentos, o poito (e <0 it Visti, o oddr ¢ mesmo a ltfmbl‘;mqu dos alimentos
Lhes produzem nm mdo estar, um enjoo invencivel,

O paladio & profundamente altevado, w comida mais appefitosa parece
ruim: as helidas da mesma maneira: a agua parece salobra, destituida de
sUis fi”:i“lhl'l"'ﬂ. (e lfltl'l“:l;fl’:'ll!:'-'ll'l Chn ouiras l.‘nl':ilir_:i':l':-;_

listada esto de soffvimento, gue eresce de mais a mais, e apparecem
nausens ¢ vomitos, Estes voutlos sio g lll"ilmilﬁu {_‘,mm[][uidug por materias

=
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alimentares, depois mucosidades eshranguicadas ou coradas pela bilis,
ora amarellas, ora verdes, 48 vezes mesmo  temn=se hotado hematemese
mais ou menos abundante, como notou o Padre José d’Acosta, que diza:
« 0 que sinto para o estomago, se durasse muito tempo, estava fatalmente
condemnado & worte ) porém durou pouco, trez ou quatro horas apenas e
logo gue com os meus 15 companheiros descemos bastante, o estado  me-
lhoreu. » Nas altas montanhas toma-se mui pequenas  prefeicdes e o es-
tomago ¢ muito cheio, Com esta especie de dyspepsia atonica ha muitas
vezes dyspepsin gastralgica, ddr mais ou menos agnda, wma ivritabilidade
tio exagerada que uma simples colher dagua nio pade ser tolerada como
ohservoun Henderson, Para o lado dos intestinos tem se notado wma irri-
Lagian. uma ll}'plll'ﬂﬂﬂrm;:’h'p i mueosa.

Esta diarchéa tem sido explicada por uma grande gquantidade de bilis
langada no intestino pelos esforgos dos vomitos. Além disso a digestio das
materias alimentarves, sendo imperfeita, mal elaborada, a parte que niao é
expellida pelo vomito passa aos intestings a actnando como corpo extranho,
determina a hypersecrecio, a diarrhéa, Por outro lado, a acgio do frio,
a humidade dos pés em muitos casos & sufliciente para determinar fluxao
intestinal. Foi em razio da semelhanca, que existe entre estas desordens
¢ os phenomenos apresentadss pelos viajores no mar, que se deu o nome
de mareo ao conjuncto de sympiomas, yue experimentam os individuos
nas vidgens ds montanhas.

RESPIRACAO.—A difficuldade de respivar ¢ um facto assignalado por
todos os viajores ¢ acronautas. E' uma das primeiras manifestagoes do mal
das montanhas, assim ¢omo o ¢ a Ldiga,” notando-se a  respiragio accele-
rada @ 0 numero de inspiracoes maior: ella ¢ earia, anciosa, enirecortada,
G umaa ]JH.].?J.T[*H fia il}'!-‘-‘pllt"ﬂ, Sohrevem muitas vexes dores no thorax (e
C““'-I"ih“l"“l lHH‘ﬂ HHHHH"HUH' % :'«ilbﬁrl‘itllt_‘:]'[t”':i [_IU l‘ulril‘””ﬂ‘

Lortet, tomando o numera de inspiracoes snas e de seus companheiros
em Lyido, achou que regulavam 24 inspiragies por minuio, ¢ no cume do !
monte Branco esse numero augmentava, attingindo a 36 por minuto.

Das Hh‘Ht"l'TH{'ﬁi_“H iles TEHFHHI’“[E['! 1.tl-|'|lllt!:;1_'5 ill‘li;_uuiu o halio se elevava {h_‘!

5.000 a 5.300 metros de altura, notamos franca acceleracio da respiracio,
augmento do numero dos movimentos respiratorios.

Pétamd, em uma ascensio que fez acompanhado pelos dous mavtyres

do Zenith, observon o mesmo facto, quando olhava a terraa 4.000 metros.
Em  Croeé-Spinelli, que normalmente tinha 40 inspiracdes por minuto,
notou 64 ; em Sivelque apresentava 25, passou a 40 ; Penaud e Jubert que
faziam [iill"’lf‘ da mesma excursio, apresentaram: o 1%, normalmente 25
attingindo a 45; ¢ o0 2°, de 10 passou a ),

Quante & amplitude das inspiractes, nada se pdde dizer ao certo,
porquanto a guestio naio esta ainda resolvida. Sahe-se porém que em lugares
menos  elevados, onde os symptomas do mal de montanhas nio existem
como em Saint-Moritz, em Bardges, a amplitude thoracica & realmente
augmentada, ao mesmo tempo que o numero dos movimentos respiratorios.

Nestas condicoes o griu de ravefacedo ¢ pouco aungmentado, e somente
depois de algnm tempo & que se comega a notar augmento da capacidade
respiratoria. Quando porém a mudanca de nivel & rapila e o griu de
e¢levagio attingido & exagerado, embora tenha Drew observado nas altas

1
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planices no Rupsku. augmento da amplitede thoraciea, a opinido mais
geral & que essa amplitude diminue, Lortel observon perfeitamente este
phenomeno,

Servindo=se elle do anapnographo de Bergeon ¢ Kastus, tomoun em
L}'r"lf.ll (AR R H'.’H':u'in 1’1*1‘!1‘1*.%1%1I;llulu =11l :hII||l“.'1!_':'lw 111-#1':{1‘i{'.‘l - I.*]h‘-;:n.!n Hiy Clune
do monte Branco, uma o meia hoes depois,  tomon de novo o tracado o
verificon oxaminnndo=o, que a amplitude diminuio.

P. Bert, empregando o apparellio em que fazia o rarefaceio, obteve
b’ resultado semelhante @ a capacidide diminnio,

Elle tinha, o entrar noapparelho, uma capacidade pulmonar e pre.
sentada por 1753 no spirometvode Hutchinson @ a 450 millimetros de pressio, |
istor @, unut altura de LSOO metos, o (e [":1'1'-;15:1“:“:]{} NS Ol Henos o
Pi'lfll l'FH :HHIITH' H]".‘HHJH. H| 1_’EIIIEH_'1:]:H1H (B3 | IEL‘ ll‘H . Til_‘]}lli.‘i rh- Il'li"i:l h.-.r;i‘ o1
- pressio de 420 millimetros. com leves oseillagoes, uma expiracio foreada
Como nos ontros ensns, Apers v 0.9 1o :-%I_J-it‘nlllnlt'i;, Portinto I""l“-';*
Cactos que actualmente possuimos, devemos acreditar que nas condigoes em
que appareece o el das montanhas o numero das inspiragoes angmenta, a
amplitnde thoraeiea diminne,  Nos easos, porem, em gque os individuos de-
: moram=se  algum tempo no ar carefeito, gque wma tolerancia se estahelece
| eutere o lll‘;ﬂlttir-‘-lllll g | ]‘t't'u‘f:l.t‘-l_'ﬁi.l tlor are, lh}l‘;'t'!]l]:n U eerto ].__r-l-;'lu e aeeli=
macio, a capacidade pulmonar deve augmentar, oque ji vimos se dar geral-
: mente eom os habitantes dos logares elovados.  Nio podia ser de outra ma-
neira. Havendo com effeito diminnicio da pressio atmospherien, para que a
vida continne, O Neeessn Pl (ques AUZmenten os oureros [aetores i 1*.51.«;[1.111;“-;'[;,_
o numero das inspiracoes o a superticie pulmonar. O, nm desses factores,
o numera das inspiracdos, pngmenta eomo talos 1ém olservado, e d'ahi a
possibilidade de respivar-se em pressio moito diminuta da atmosphera, como
spueende aos vinjores das montanhas ¢ acronantas, dorante nm tempo rela-
tivamente curto. }n'[;l::-t LA | +'hT:|r_':11r o sy rarelieito St [”'”1”!1,'_1'4'*- 11;”*-;1 fl"“"'
cquilibrio respiratorio se mantenha, & neeessario o angmento de um ontro
actor, da awmwplitude thoracien porgue esta,  mais do que o augmento do
numero das inspivacoes, fvoveea a entrada do oxygenio no organismo.

O typooda respivacio noomal das montanhas, diz Jonrdanet, & ser irpe-
gular.  Durante os movimentos ella ¢ ora, moito agitada, ora, ao contrario,
absolutamente  esquecida de o sen dever, Fazendo tregons por pansas invo-
[untarias durante o reponso.

O viajor acorda ds vezes ¢m sohresalto, procurando anciosamente ar l
Ara Pespirar, e o0s sens movinenios respiratorios excessivamente refar-
ihHI{!H. TFI..'IH: My {hllllf IIE'H"HF +|*‘ e I"",‘{.‘IHIII'}’II‘ S HH‘I.;“!n A [“””” '_{f_‘l- SO 0
= asphyxin e 2 morte,o termo dos phenomenos da vespiracio no ar rarefeito.

CIRCULACAO.—Poucos viajores o acronautas ha, que nao tenham
[allado da acceleracio dos movimentos eardiacos, constituindo muitas vezes
o primeiro phenomeno que se apresenta no quadro symptomatico da pa-
refaeio,

Fm alguns easos as pulsacdes eardineas 70 desordenadas, violentas e
esteemecidas o porem ordinariamente o vy thmo oo reconlare, ¢ somoente fem
de anormal a aceeleracio,  Mesmo e peguenas elovacons tom-se notiado
HAPELS § TR dov numero dos hatimentos do coraciao. B assim T P. Bert,

Fzomdo o aseensio do Nivelet 0 1598 metros acima do nivel do omar, tendo
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antes tomado o numero dos movimentos eardiacos seus ¢ de seus compa-
nheiros, notou apds longo repouso nesta altitude, um augmento de 4a 8
pulsacdes.

Ji vimos tambem que em Engadina, Jaccound observou notavel acce-
leracgio de seu coracio.

Em muitas observacdes tem-se notado uma relacio directa dos movi-
meitos cardiacos, com o grio de altitude attingido.

Mermod, desejando verificar o que se havia dito a respeito, observou
rigorosamente em si mesmo, repetidas vezes, em tres estactes differentes, o
numero de suas pulsacdes. Em Erlangen a 325 metros acima do nivel do
mar, obteve a media de 62,76 pulsacdes por minuio, tendo tomado 900
ohservacoes ; em Laussanna a 614 metros, de 577 observacdes obteve 66,08
pulsacdes, e finalmente em Sainte-Croix, a 1098 metros, de 333 ohservacoes
obteve 68,87 pulsacdes. As observacoes eram tomadas durante todas as
horas do dia, e todas as precaucdes foram envidadas para haver semelhanca
em todas as estagdes. Tomavam-se observagoes pela manha, antes e depois
das |'l."!ft’!if.;ﬁﬂﬁ. afim de que se pllq‘_!HH.‘.-:{‘ colher um resultado mais on menos
exacto.

Parrot foi mais longe. Este viajor que fez numerosas ascensdes aos
Pyreneus, pensava que do numero de suas pulsacoes podia deduzir a altura
attingida: Ao nivel do mar elle tinha 70 pulsagdes por minuio: a 1.000
metros, tinha 75 pulsacdes; a 1.500 metros, tinha 82: a 2.000 meiros,
tinha 90; a 2.500 metros, tinha 95 : a 3,000 metros, tinha 100 : a 3.350
(altura do Monte Perdido), tinha 105, ¢ finalmente a 4,000 metros, con-
tava elle 110 pulsacdes.

Lortel observou a seu turno, factos identicos: em uma altitude de
1.050, obteve 64 pulsacdes por minuto, ¢ no cume do Monte Branco, a
4.810 metros, achou 172 pulsacoes. estes numeros foram tomados quando
estava elle andando.

Entre estes extremos ha grios intermediarios que vio subindo com a
altitude. Esta regularidade nio tem sido observada por todos os viajores,
porém o que se tem verificado ¢ que em grandes alturas a acceleracio do
pulso torna-se extremamente penosa; ha n'estas condicies. zunido nos ou-
vidos, batimento nas carotidas, nasz temporaes, palpitacdes violentas e
terriveis.

Nas ascensdes em baldio tem-se da mesma maneira observado accele-
racdo do eoracio, o

Assim na ascensio do Zenith observaram em estado normal ; Croed
que tinha de 74 a 85 pulsacdes por minuto : Sivel que apresentava de 76 a
86 1 e Tissandier, de 70 a 80 em terra. A 4.602 metros, Tissandier tinha
110 pulsagdes ; a 5.300 metros Crocé apresentava 120, e Sivel 155.

Pelo menor movimento, esta acceleragio angmenta,

Em diversas experiencias feitas em animaes, P. Bert notou sempre
acceleracio cardiaca no ar rarefeito. Em si mesmo este grande experi-
mentador observon phenomeno analogo, collocando-se em um evlindro em
que rarefazia o ar a vontade. Na pressio de 75,5 centimetros, o numero
de suas pulsacdes era de 64 ; sob a pressio de 60 centimetros, era de 67,
em repouso, e dando alguns passos no apparelho ellas subiam a 80,

| .
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Ao econtrario d'esses factos referidos por todos os observadores, temos,
como  ja vimos, uma diminuicio de 3,85 pulsacdes de Tolosa em Baréges,
Este facto contradictorio. nio pode em nada alterar a regra geral. A
differenca do nivel em um e ouiro lugar ndo ¢ muito consideravel : é apenas
e mil e poucos metros.

Jaceoud e outros observadores notaram que a frequencia do pulso per-
siste durante a estagio, nos logares elevados,

Nas experiencias de P. Bert, ha de curioso que as pulsacies sendo
acceleradas  pela influencia do ar rarefeito em apparelhos, as inhalagoes de
oxygenio determinavam logo a quéda do pulso : passado algum tempo, o
numern  das pulsagdes se eleva, nova inhalagio do oxygenio faz eahir logo
o pulso em grio inferior.  Em snas experiencias, P. Bert pdde notar muito
pequenas modificacdes na tensio arterial @ apenas leve diminuicio,

Para grandes elevacgoes, entretanto, muitos viajores tém notado granie
diminnicio de tensio arterial ; o pulso diminte muito de forga, ¢ dieroto,
irregular, pequeno e depressivel.  Em sua ascensiio ao Monte Braneo,
Lortet e Chauveau tomaram tracados sphygmographicos em que se nota
dierotismo  prinecipalmente a  prineipio. e guando os outros symptomas se
exageram, a impulsio torna-se extremamente fraca. P. Bert diz que em
muito poueas experiencias  pode notar a diminuicio de tensio arterial, por
causa de coagulos sanguineos que se formavam nos apparelhos.  E de facto
deve haver diminuicio de tensio arterial. Segundo }inr*{r_r, 0 augmento (e
tensdo arterial determina diminuiciao, retardacio dos movimentos eardiacos:
ora, a frequencia do pulso & a regra. logo deve haver diminuicio de tensdo
arterial.  Entretanto Guilbert, que, affectado de tubereulose, foi a La Paz
com o fim de se tratar, diz que o pulso era frequente, cheio, forte, vibrante
nos recemehegailos a esse logar,

Para Junod, que tendo feito diversas viagens aos Alpes, quiz fazer ex-
periencias em um apparelho onde rarefazia o ara 1/4 da atmesphera, o
pulso & frequente, cheio, depressivel.

Em tudo isto, vé-se. ha um facto com que a unanimidade dos observa-
dores concorda : —an aceeleracio do pulso, acceleracio tanto maior quanto
mais elevada & a regido attingida,

Para o lado dosystema venoso, os phenomenos da rarefaccio do ar se
caracterisam por plenitude, turgencia dos vasos venosos, ¢ congestdo para
a pelle; os labios tornam=-se azulados, arroxeados e entumeecidos. as con-
Jjunasivas, da mesma sorte congestionadas, a faee mostra-se tumida, vul-
tunsa e violacea, [Estas desordens {ém sido notadas tanto nas I'iagi!"*nﬂ as
montanhas, como nas ascensoes em halio e nos apparelhos de ar rarefeito.
Ontras vezes phenomenos oppostos se ohservam.  Uma pallidez terrivel in-
vade a face; os labios. as conjunetivas e as opelhas deseoram-se rapida-
mente, entio os viajores e experimentadores chegam 4 realidade de que a
vertigem das altitudes ndo ¢ uma palavra vi ; nestas condicdes a syncope
muitas vezes apparece, sendo favorecida pela posiciio veriical. A congestio
(jue existe para o tegumento externo ¢ mueosas, se exagera mais ainda e
accidentes mais graves se apresentam,—as hemorrhagias.

Mesmo em fracas pressdes B. Bert tem verificado hemorrhagias na-
saes @ pulmonares em animaes submettidos a experiencias.

JA\ e/ DYDY ]
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No homem, nas diversas eondicdes em que se tem collocado sob a in-
fluencia da rarefaceio atmospherica, este accidente tem=se mostrado grande
numero de vezes. As mais communs sio as hemorrhagias nasaes ¢ pul-
monares ; porém tem-se tambem ohservado hemorrhagia para os olhos,
para os labios, otorrhagias e enterorrhagias ; e tem=se visto mesmo hema-
turia leve. Em uwma viagem ao Monte Branco, o D, Clark teve hemopty-
ses @ notou que o sangue de uma hemorrhagia nasal de um guia era mais
escuro do que o normal,

l.ﬂﬂi_ﬂ{n(_’iﬂ.—l_’urﬂ o systema  locomoior, os accidentes do ar de-
primido sio muito frequentes. A fadiga, o peso nos membros inferiores
e a acceleracio do pulso &io gunasi sempre as primeiras manifostacoes do
mal das montanhas.

Esta fudiga ¢ extraordinariamente incommodativa e ndo tem proporeio
com o exercicio, com o esforco empregado nos movimentos de ascensio.
Temos visto que em eertas localidades se conheer os recem-chegados pelo
modo de andar.  Caminhadores tragquejados, robustos sio obrigados o parar
de distancin em distaneia, por eausa da Guliga dependente das altitudes,
A diffienldade de andar augmenta extraordinaviamente a medida que se
eleva nas montanhas,

Segnndo aopinido do Capitdao Gerard que fez a ascensio do Koonawur
no Himalaya, ¢ muito mais faeil andare teinin e quatro milhas, por exemplo,
em menos fempo nos logares poueo elevados, dogue quatorze em nauds
tempo, nos logares muito altos. Quanidooaalimes exerde a ASTH metros,
diz  Gerard, no melhor eaminlio possivel, eada milhn gasta ao menos duas
veres mals tempo, il TRUUREEIT R RTTH altnra de 2000 e tantos metros. s
animacs  submettidos a0 ar ravefeits ficam inertes @ os passaraos nio fazem
esforens  para voar : se a depressio o forte, elles ficam completamente m-
moveis, ainda que sejaum provocados, exeitados os mais espantados @ se o
pressio augmenta ainda, elles nio podem conservar-se em pé. fican de 1
COCOTS,
Muitos aeronanautas tem experimentado, como . Bert, em apparellio
de ar ravefeito, contracenes convulsivas on em uma perna quando vio le-
vantal-a, on em nm braco 1lll:+rlllni-.llllil]]1 ni ohjeetn (qualguer.
Sivel que soffren esias contracedes, comparava=as ao periodo de eala-
frio d'um aceesso de [ebro intermittente. O menor esforco, um pequenc
movimento, um trabalho qualquer que nas regides ordinarins passam des-
alwvcn‘r}iilu'm, nas grandes alturas eausam verdadeiros soffvimentos.
As u;;pmluzu: ¢ os hreos sio atieados lu'IH menor peso. Atd o8 os-
forcos da palavra produzem fadigas. -
Gerard, que desereven tio hem os symptomas doomal de moniaihaes,
dizia que nio Imlliu servir-=20 de sou  hraco P quehrar um pedaco de
pedra com uma martelada.

IH?“;EHV-U::U:];—{'Pphrr.l'fH'yt'.ﬂ.h lsta ]l;ll;l'ﬂ';l ¢ ]n‘im--iru nue se ell-
contra em todos os teatadistas, guande deserevem as desordens da rare-
fi'lﬂ'{.':"ii'! llu ar sobre o ﬁ}"ﬁTUllt.’l LI Vs, E um :-a"‘i‘lll}rhll':l:l ]it'i't'rw'm a8 vezns
tao intensa, tio violento o atpoz que na expressio de Goilbert,pode ser con-
parado @ um cireulo ide ferro arrochando a fronte, pavecendo que o cabeca
14 se separar em duas.
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1o '-_"|-'III|I|+|I'1I:-|, (e ::'.t'm]l}'t.‘ sentin nos altos Ing;u'ﬂ;.: () {._t'l"HIll-

gista Dr. Stoliczka, e fol uma ddr na parte posterior da cabeea, o comeco

l.i”-"‘i aceidentes fl'ﬂl' O alrrastaratn o morte na i{IH_{I{! |‘1|_! :;1 Annes, Lres (Ii;lH
depois de atravessar o Rorakovum.  Para os opgios sensorviaes as periur-
h:tt:iu'w Mo Siao DL COnunmis cono as que Lemos 111:.-;:,-.1*]p£.::, 111}1'1_".111, Lo sido
muitas vezes notadas, Zunido de ouvide, um eerto grdo de diminuicin da
forea awditiva o surdez bem manifesta tem sido fudo  isto observado a wina
pegiena distancia noas vegioes elevadus §entre aeronautas nas mesmas col-
dicoes, & necessario entio Lllar-se muoito alto paca que se possa ser ouvido.

iste enlvaguecimenta do oavido ¢ perfeitamente explicado pela menor
intensidade dos raldos transmittidos por wm ar deprimido,  As Hiprressoes
sensoriaes da gustacio e do olfato diminuem muoito de agndez, A forea
visnal ¢ igualmente enfraguecida @ alguns vinjores tém soffrido offuseacoes,
escurecimento div vista ¢ em alguns casos tem havido cegneira momentanea.
Os animaes submettidos & baixas pressdes torname-se insensiveis, indiffe-
rentes o tudo gue os radeia.

Em uma das experiencias de PP, Bert, elle foi surprehendido por niao
poder muoltiplicar o numero 28 das pulsacies com um terco de minuto por
tres @ soffria wma depressio intellectual que o tornava indifferente.  Muitos
vijores e aeronautas tem aceusado perda completa de econhecimento, syn-
cope. Bu eomeus companheiros soffremos grande prestracio do corpo ¢ do
espirito (Henderson), A intelligencia & muito abatida : uma somnolencia,
wi vontade imperiosa de dormir se faz sentir muitas vezes, B, ora un
\'il\j”l' fue WO TR {h"l. Bneves em uam ].H;:_—;’H]' llu:thl["l_[‘, “oante [luﬂ Lein
somito mvencivel, por mais esforcos que faga, ¢ apossivel ; deixa-se fiear,
dorme ¢ sevin condemnado omorte se niao nio fosse stecorrido,  Ora, & o
acronanti te Hll'gi'l', }HIIlIi'I':HlH {lﬂ H[J‘I"ﬂl‘._'.i;l_l‘ nm panorama h!j““l a 111 mei-
sidade do espaco. embora os seus esforeos, vae=se tornando inerte, sua admi-
Facio vie=se transformando en indifforentisino, vaesse tornando insensivel,
I L] l'li"'u'?l,l_'ih.} 1:‘ CHOrIme, este I_‘!HL:H,’:I_J llf} IIL'l“"-."'-'L"‘“‘I'.” i 1”1{'{.] Hrguhln 'lll_-‘ um
somtio irpesistivel.

() |‘.‘_'n'£‘|1|.:— 1* 1) vr-pil'i.'i_u. l.l.iil’.l:"]r] [ \'i:ijul'l".'-‘;. Hlllrl'{ﬂ'll L'HlleIH'I“H]H.‘IItf.!.

O comde de Forbin, que fez a ascensiio do Eina, dizia que elle ¢ seus
compattheivos  eram enfvipuecidos. pertorbados  pelos terrores de um ce-
rebro fehreil oo fadiga dos sentidos, e a exaltagao da imaginacio os lan-
avam e estindo visinho do delivio.

Lepileur em  nma ascensio nos Alpes, acima de 4560 metros foi acom-
metdido de atrozes soffvimentos como os seus companheiros ; andavam ma-
chinalmente, calados ¢ sem pensare por assim dizer.  Em todos os contos de
vinjores nota=se e enfeanguecihmento intelleetual, am estado ineonseiente
de depressio mental.  Os acronantas sollvem do mesmo estado ;& medida
que o aerostato se alasti daoterra, elles vao se afustando tambem do estado
IIIH‘II]HL }1. IH'iIIl.’ipr a Vista do Iii.‘Hf*HIlIllE["lllIH Hes illﬂllh'it i inmgitm{;;’{u
:w-h-mﬁ, ini l..‘-'!u'ilml';"m itellectual @ viw pouen i pouco tornando=se 1n-
differentes, esquecom-se da diveecao do balao, euidam poueo de observacaes
esea alirn & enorme, tornan=se eme estado de insensibilidade completa,

i wima vingew que fez na cordilheira dos Andes, Perti; Tschudi a
4,300 mewos soffren horrivelmente, e deserevendo de uma maneira ma-

S B.=—=1b3i,

VRN YAC RS




e

gistral os phenomenos por elle sentidos, conelue: « Sentia-me enire a vida
e a morte; minha eabeca andava a roda, meus sentidos desfalleciam e en
calia inanimado sobre o solo, no Puna gelado do Perit, Na verdade, ainda
que as mais preciosas rigquezas, uma glovia immortal me chamassem al-
gumas centenas de pés mais acima, ser-me-hia  physica ¢ moralmente
impossivel estender somente a mio para ellas. »

Muitos casos de morte tem=-se dado em viajores nos Andes e Himalaya.
No estado de somnolencia que temos visto, cahem no somno profundo e
succumbem. O mesmo se deu com Croeé=5Spinelli ¢ Sivel.

TEMPERATURA.— Tanto os aeronautas, como 08 viajores em moli-
tanhas que observaram o grao de ealor nas grandes altitudes, notaram um
abaixamento da temperatura ljh:r'.-_aiulugicn. Uns attribuem ao frio ambiente,
outros ao trabalho executado, Lortet, que ja temos citado, fazendo doas
vozes a ascensio do monte Dranco,observou cuidadosamente as modificagoes
da temperatura.

Para este observador que tomava a temperatura com o thermometro ap-
licado debaixo da Tingua, durante 15 minutos ao menos, o griu de calor
iIijinuu nas altas regioes; em movimento o abaixamento ¢ mulio mais
pronunciado, de 3 a4 grios no monte Branco, durante o estado de re-
wuso o abaixamento ¢ de decimos de graus, apenas. Esta conelusio do
{]r. Lortet chamou a attencio dos outros medicos que, procurando verificar
pessoalmente a differenga da temperatura, conforme o estado de repouso
ou de movimento nos lngﬂms elovados, ndo encontraram o mesmo  re-
sultado. Em experiencies com o fim de determinar a temperatura. . Bert
Otow  senipre almixmfmum do calor do corpo. A temperatura baixava
Sempre, el (ue 0s animaes execulassem o menor movimento e sem que o
ar fosse frio. A perda de calor era geralmente de 2 a 3 grios para uma
diminuicao de meio ou de um terco de atmosphera em meia hora maisg oo
menos de experiencia. Em ascensio em balio e em viagens em montanhas
nio se tem estudado os phenomenos intimos da nutrigio, eonsummo de
oxygenio, perda de gaz carbonico e de urda; mas experimentalmente coim
o rigor que caracterisa P, Bert, esta questio tem sido estudada perfeiia-
mente, E :si el lt.‘ltll]tﬁ 0S8 outros IHIII'LHS 0 I'!hl:'."l]!:lﬂli-‘.{hlu.ﬁ il *:l.l'.‘tﬂf:—i.t:n;i[u |lu ar
estio em perfeito accordo, quer se trate de experiencias feitas sobre
animaes em apparelhos, quer se ifrate de ascensoes feitas pelo homem,
devemos concluir que :

Em baixas pressoes barometricas consome-se, em um tempo dado,
uma quantidade menor de oxygenio e produze-se uma quantidade de gaz
carbonico menor do que na pressio normal, Esta diminnicdo & tanto malor,
quanto menor ¢ a pressio ¢ manifesta-se ja francamente em wma diminuicio
de 173 de 111.mw.~:plu'1‘ﬂ o que corresponde a uma altura de mais de 3,000 me-
tros acima do nivel do mar. Da mesma maneira para a arda; a diminuicao
da pressio atmospheriea, durante algumas horas, produz um abaixamento
da quantidade da neéa exeretada em 24 horas. A diminuicio de nréa se
nota quando a pressio atmospherica tem sido levada abaixo da metade da
pressao normal. Resulta (leste facto que, quando a atmasphera & deprimida,
quando o ar é suflicientemente dilatado, o conjuncto dos actos de oxydagio
witra-organicas se acha em proporeio notavelmente lmituda,
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Eis a strie dos factos que experimenta o homem ou nm animal qual-
quer, quando se acha e atmosphera sullicientemente ravefeita, Como
devemos interpretal-os ¢

Querer passar em revista todas as thieorias gue se tem proposto par
tnterpretar os factos, era i aldm dos Thntes do nosso programna,. Nenliuma
hn]url'rnlwi.‘-t teria wesimo este modo de proceder. Com efleito, quando niao
se conheeln, nem o peso, pem o composican dooar atmosplievico, as tads
exquisitas idéas e dnvocadas puoeac explicar os plienomenos que eon-
stituend o mal de momanhas, Assin, aps admittemnr que elle era devido a
exhalagoes pestilencines, provenlentes quer das planwas  foxieas, quer do
solo, quer dos metaes,  principalmente do antimonio gque existe em abun-
dancia nas alias regioes ; houve tambem quem attribuisse 4 clectricidade,
H T 1'1'Eu, ore., eld.

Muitos autores tinham j4 fallado 1soladamente das verdadeiras causas
dos aceidentes da decompressio,  Assim, de Saussure os ligava 4 menor
lll'llﬁitl:hlﬂ vr]n ar

Martins a um sangue menos oxygeuado ( por nma eireulacio puhnonar
insufliciente ).

A verdadeiva theorin das desordens da decompressio fol entrevista
pelo De. Pravaz em 18505 clavamente Dremulada e heillantemente sias-
tenfada e divalgada por Jourdanet, e finalmente sanceionada rigovosainente
por 17, Bert.

Para Pravaz a funeeio da hematose era insafliciente: primeiro, porque
o oxygenio era introduzido em pequena quantidade em cada movimento
imspiratorio ; em segundo logar, porque a falta de pressio tornava a dis-
solugiao d'este gaz wenos abundante no sangue, A este modo de vér de
Pravaz, muitas ohjeceoes foram  feitas. Gavarret oljectavia, dizendo que a
absorpeio do oxygenio pelo sangne venoso ndo era wm lacto puramente
[]!l_‘p*-"i[‘.fl, s (pue as .ﬁj]'l;.‘l.‘-‘u {.‘,-hiﬂlh;:l,.'i g‘n?j:“" |||- Wi lml“-l il“l“'l't-il“l.l.‘! “.'L‘.""'EFL
fixacio. Longet dizia que si fosse so nm phenomeno  phyvsico e dissolucio,
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observou (ue qualier que seja o alintdade dos globulos sanguineos para o
OX VECIIn, 10 se |:r3||v duvidar que em owme ar pobre em oxygeenio, a solu-
bilidade deste waz no sangue diminue, Oras o ar raveleito estando n'estas
condicoes, os individuos que delle vespleanm, devem for o sangne  menos
nx:,‘-;.__.-u-llnr]u. L 8 I R 1Y T H TAES n.‘i_y;gpjl;nfn ST O SUngie, []ll.':l!]l'.u nitis rareleito
for o ar. Stoa isto, diz Jonrdauet, juntar=se a diminuicio de euja eans:
fullirn de Sanssnre, eliegnr-se-ha a osta certeza gue nas montanhas o
sangne ¢ mais pobe eme oxvgenio do gue ao nivel doomar; e embora o
numero dos globnlos sanguineos sejne normal, a pobreza de oxygenio de=-
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Quando os phenomenos siio levados ao extremo como se da nas altas
montanhas e nas grandes aseensdes acrostaticas, graves perturbacdes devem
apparecer como consequencia de uma irrigacio dos orgdos por um sangue
mais ou menos desoxygenado, incapaz de excital-os e de nutril-os. 5i os
phenomenos que se pode chamar agudos, diminuem depois de um certo
tempo de estada n'esses lugares, havendo nm certo grio de acelimacdo,
restam signaes indeleveis e latentes de anoxyhemia gque apparecendo uma
molestia qualquer, fard explosio, dando um cunho particular de anemico
ao doente. Estavam os acecidentes do ar ravefeito explicados d'este modo,
por uma theoria que apesar de abranger todos os factos, baseava-se em
raciocinio, quando P. Bert comegou as suas experiencias sobre a pressio
barometrica e com o rigor experimental, veio corroborar a theoria de
Jourdanet. Com effeito, P. Bert demonstrou por numerosas experiencias
que, & medida que se eleva e que a pressio se diminue, o sangue empo- +
breee em oxygenio : a 53 centimetros de pressio ji elle notava diminui¢io
de oxygenio no sangue. O acronauta que se eleva a 2,000 metros, tem nm
empobrecimento em oxygenio de 13 °/,; a 3.000 metros, de 21 °/,; a
6.500 metros, de 43 °/, ; emfim, na altura em gue morreram Crocé-Spinelli
e Sivel ( 8.600 metros ) n'uma pressio de 26 centimetros, o sangue sdomente
contem metade da quantidade normal de oxygenio. A 77 centimetros de
pressio, 0s animaes em experiencia tinham perdido 65 °/, : 0 sangue arte-
rial d'estes animaes apenas confinha 7 volumes, em vez de 20 de oxygenio,
por 100 de sangue ; 0 que quer dizer que o sangue arterial era mais pobre
em oxygenio do que o sangue venoso ordinario. E & semelhante ao sangue,
diz P. Bert, que nas arterias é incumbido de nutrir, de animar os musculos.
a medulla, os orgios sensoriaes ¢ o cerabro! Na aliura de 4.000 metros,
em geral comecam a soffrer os aeronautas; altura corrvespondente a
46 centimetros de pressiio. Nesta pressio os viajores de montanhas soffrem
geralmente com muita intensidade. A 38 centimetros, correspondendo a
5.500 metros, a maior parte dos viajores paga o seu tributo nos Andes ¢ no »
Himalaya.

Nas experiencias de P, Bert, era em pressio de 46 centimetros que em
geral os animaes comegavam a ficar inquietos, ¢ os passaros que estaviam
sempre em movimento, soffriam muito mais do que aguelles que se con-
servavam (uietos ; os primeiros ficaram denfro em pouco impossibilitados
de mover-se, como succede com os ascensionistas quando a fadiga os
acommette,

O simile é, pois, verdadeiro entre os animaes em experiencia e os as-
censionistas. Porém o espirito rigoroso do eminente physiologista francez,
fez com que elle mesmo se submettesse a experiencias. Das muitas que elle
fez lembraremos apenas duas : Em sua primeira, o celebre oxperimentador,
em um cylindro em que podia & vontade fazer a rarefac¢fio, chegou a de-
pressio de 418 millimetros, mais ou menos a 4.800 metros de altura.

A 450 millimetros comecoun a soffrer nauseas, tendo havido aceeleracio
das pulsagdes, offuscacdo da vista, forpor das faculdades intellectuaes,
vertigens, ete ; inspirou ar fortemente oxygenado, immediatamente todos
0s phenomenos desappareceram: parava as inspiracdes de oxygenio, os
mesmos phenomenos se reproduziam para ceder a novas inspiragoes do gaz
da vida. A segunda experiencia ¢ ainda mais notavel, porquanto P. Bert
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chegou 4 pressio de 240 millimetros, correspondendo & altura mais on
menos de 8,800 metros, até hoje nio attingida por nenhuin ascensionista.
Desta vez as inspiracdes de um ar fortemente oxygenado comecaram quando
a pressio estava a 400 millimetros: os phenomenos eram entdo muito in-
tensos: uma vez comecadas as inhalacoes, todos os symptomas desappa-
reciam, o pulso diminuio de frequencia, a vertigem cessou, ete., embora a
pressio continuasse até attingir como femos dito a 240 millimetros, sem
nenhum ineonveniente.

Ora, destas experiencias coneluimos que os mesmos phenomenos que
soffre o homem nas ascensdes, quer em  balio. quer nas montanhas,
soffre no ar ravefeito dos apparelhos: e mais, que o iratamento por
excellencia destas perturbacoes ¢ o oxygenio. I se o tratamento eselarece
realmente a natureza das molestias ( waturam norborune wmedicomenta
osteadunt ), a cansa do mal das montanhas e dos aeronautas ¢ a dimi-
nuicio do oxvgenio no sangue,

A eansa d'esta diminuicio ¢ dupla, como dizia Jourdanet, o que foi
confirmado pela experienciac:

1" Quanto mais baixa for a pressio, fanto menor serd a quantidade de
oxyeenio absorvido pelo sangue

2° Nio havendo mudanca no vhythmo respiratorio, a quantidade de
oxvgenio qne cireula nos pulmoes durante um certo fempo, diminue na
mesma relacio que a pressio. A prineipio a aecceleragio da respiracio e
da circulacio compensa a diminuicio do oxygenio no sangue; porem depois
tle uma certa depressio. ¢ impossivel.

Em meia atmosphera de pressio, para que a aeracio sanguinea infra-
pulmonar fosse o que ¢ ao nivel do mar, era necessario que fossem dupli-
cados os movimentos respiratorios em numero ¢ amplitude: os batimentos
cardiacos duplos tambem em forca e em velocidade.  Pordm isto é impos-
sivel evidentementie nio se pode prolongar mmito tempo, e portanto o
oxvgenio diminue forcosamente no sangue,

IZ' pois uma anemia ndo devida i alteracio dos globulos sanguineos.
porém & falta de oxygenio no sangue, uma anoxyhemia eomo muito hem
disse Jourdanet, a eausa das perturbacoes do ar rarefeito.  Ora, sendo uma
causa geral que actua sobre todo o erganismo, causa deprimente, porquanto
ha diminumicao do eonsnmmo de oxyvgenio e de gaz earbonico, como da urea
eliminados: o systema nervoso, sendo de todo o organismo o menos resis-
tente o desfalque da nutricio, ¢ o primeiro que se resente. D'ahi a
sensaciio de fadiga, abaixamento da agudeza das faculdades sensoriaes, ver-
tigens, somno, allueinacoes, zumbidos do onvido, ete. ete. acceleracio da
respiracio e da circulacio pelo esforce organico como pensador do deficit
do oxygenio.

Esta decadeneia da nutricio angmenta e mais a mais com a dimi-
nuigin de oxygenio no sangue, os musculos, recechendo um sangue  pouco
oxvgenado, se fatigam pelo menor esforco, o coragio mal alimentado en-
fraquecido por isso mesmo, envia ao cerebro sangue insufficiente para a sua
Hutriedo.

Ora, exagerando-se estas condicdes, eessam as funeedes cerebraes, ha
perda de conhecimento e por pouco que dure, a morte ¢ a consequencia.
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Encarada d’esta maneira a causa productora dos aceidentes da rare-
facciio, encontra-se facilmente a explicacio de todos os factos que temos
referido.

Nio podendo entrar em todas as minueiosidades, digamos alguma cousa
sobre os principaes phenomenos observados. Temos visto que os aceidentes
sio mais precoces nos viajores em montanha do que nas ascensdes aeros-
taticas. A razio ¢ que os primeiros tendo o mesmo capital que os se-
gundos, sio mais prodigos do que estes ¢ em menos  empo estardo em
deficit.

Com efleito, estd demonstrado que o sangue venoso que sahe dos mus-
culos em contracgio, ¢ muito mais pobre em oxygenio do que no estado de
repouso,

De outro lado, para o trabalho gasto na elevagio do peso do corpo, é
necessario uma grande somma de calor; ora, segundo Heidenhani, a tem-
peratura do musculo em contracgio angmenta, logo & necessario uma
grande actividade das combustdes organicas, e por conseguinte maior des-
peza de oxygenio.

Em menos tempo pois o orgianismo se resentird daanoxyhemia, Em
consequencia da diminnicio dos phenomenos elimicos do organismo, da
perturbacio profunda das combustoes organicas, a temperalura devia na-
turalmente diminuir.

E,si a produegio do ealor diminue e a sua despeza angmenta,para manter
uma temperatura em relaclio com o meio ambiente, pelo grande frio das
altas regides, ¢ claro que a temperatura diminue.

A congestilo venosa das redes superficiaes. temos visio ser frequente
0 que diz Jourdanet se dar tambem para os outros orgios, estomago,
figado, ete. A diminuicio da pressio atmospheriea, eomo effuito mechanico,
priva asredes capillares superficines de sen sustontaculo exterior natural,
a tensiio arterial estando diminvida, achn-se ipso facto enfraguecida a vis-a
tergo e produz-se por conseguinte stase venosa. Emfim, como temos visto,
as hemorrhagias figuram no quadro dos symptomas.  Os gazes do sangue,
prineipalmente o azoto ¢ o gaz earbonico que se fdrma pelo trabalho orga-
nico, diz Jourdanet, tendem a dilatar-se na proporcio da rarvefagio do
meio.  Seé o phenomeno é muito bruseo, estes razes niao tom  tempo suffi-
ciente para seguir a torrente eirculatoria: elles romperio as paredes del-
gadas dos capillares mais superficiacs ¢ arrastario comsigo o sangue ao
qual sao elles unidos,

E' pois, ainda o meio mechanico, a rarefaccio do ar que favorece a
ruptura dos vasos, produzindo hemorrhagias.
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PANEUMOTHERAPIA

Os effeitos physiologicos immediatos da pneumotherapia differem dos da
aerotherapia, principalmente no apparelho respiratorio e eirculatorio, sendo
0 resultado final nos.outros apparelhos, semelhante em um e outro caso.

RESPIRACAO

Precisemos antes de fudo o que se chama capacidade pulmonar total e
capacidade vital. Na capacidade pulmonar (acrea), distinguem os physio-
logistas as parcellas seguintes:

(a) Ar de residuo.— E’ a quantidade de ar que permanece ainda nos
pulmdes depois da expiraciio forcada.

(B) A de ieserva.— E' a quantidade de ar que pide ser expellido entre
a expiracio ordinaria e a expiracio forcada.

(e) Arde respiragdo.— Assim se chama a quantidade de ar que serve
para a respiracio ordinaria.

(A) Ar complementar.— Di-se esse nome 4 quantidade de ar que péde
ser introduzido com um certo esfor¢o no interior do pulmao, depois de uma
inspiracio ordinaria.

Se sommarmos as fres ultimas parcellas, temos a capacidade pulmonar
vital.

INSPIRACAO DE AR COMPRIMIDO.— Eis o resultado a que chegou
Alberto Kiss em si mesmo:

Medindo elle a sua capacidade normal vital, por meio do spirometro, e
depois empregando gréios diversos de compressio com o apparelho de Wal-
denburg, encontrou

Capacidade vital. . . . 4.400 centimetros eubicos
Inspiracdo de ar comprimido.

a 1/76 da atmosphera. .  4.600 centimetros cubicos
a 1/50 » .. 4.850 » »
a 1/30 » . . 9,100 » »
Maxima de augmento. . 700 » »
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Conclue-se d'estes algarismos que as inspiracdes do ar comprimido de-
terminam augmento da capacidade vital normal.

De seu lado, Waldenburg, seguindo o mesmo processo em sl mesmo,
chegou ao seguinte resultado:

Capacidade vital. . . . 3.000 centimetros cubieos
Inspiracio do ar comprimido.

a 1/40 da atmosphera. .  4.680 centimetros cubicos
Em um homem vigoroso e robusto, Waldenburg achon

Capacidade vital. . . . 4.000 centimetros cubicos
Inspiraciio doar a 1/4 da atmosphera

de compressio . . . . 9.800 centimetros cubicos

Depois de algum tempo a inspiraciio no mesmo grio de compressio deun
6.150 centimetros cubicos. Este resultado esti de aceordo eom o de Kiiss
isto &, a inspiracio do ar comprimido angmenta a capacidade vital: somente
ha em certos easos um maior augmento do que em outros. Estas diver-
geneias se explicam segundo Kiiss, porque estas mensuracoes exigem muito
habito da parte dos individuos que se prestam 4 experiencia; os reflexos
que se produzem por oecasidio da experiencin perturbam muito o oh-
servador.,

INSPIRACAO DE AR RAREFEITO.— Se a causa ¢ aqui justamente
0 contrario do primeiro caso, os effeitos serfio naturalmente inversos.  Ve-
jamos o que nos diz a observagio. A experiencia feita por Waldenburg em
um homem forte, sadio, di o seguinte resultado: A capacidade vital cra de
4.000 centimetros cubicos; ar inspirado sob a rarefagio de 1/120 da atmos=
phera 2.280 centimetros cubicos, 0 mesmo a 1/60 da atmosphera den 2.000
centimetros cubicos. Para Kiss— Capacidade vital 4.400 centimetros
cubicos.

Arinspirado na ravefacio de 1/100 da atmosphera 4.000 centimetros
cubicos. Sob a pressio de 1/50, 3.200 centimetros cubicos.

Com effeito, segundo estes algarismos, a inspiracio do ar rarefeito ¢ o
inverso da inspiracio no ar comprimido, defermina a diminuicio da capa-
cidade vital. O angmento da capacidade, no primeiro easo temos tido muita
oceasiio de observar nos apparelhos do Sr. Dr. Alfredo Bastos, em casos
pathologicos.

EXPIRACAO NO AR RAREFEITO.— A expiracio no ar rarefeito
actua da mesma maneira que a inspivacio de ar comprimido, isto ¢, ang-
menta a capacidade vital.  Assim a capacidade vital de Kiiss sendo de
4.400 centimetros eubicos, no ar expirado sob a rarefacio de 1/76 da
atmosphera, deu 4.900 centimetros cubicos; a 1/30, 5.500 centimetros
cubicos,

Em si mesmo Waldenburg notou: Capacidade vital 3.000 centimetros
cubicos. Ar expirado sob a rarefaecio de 1/60 da atmosphera, 3.900 cen-
fimetros cubicos, a 1/40, 5.000 eentimetros cubicos, e emfim a 1/30,
5.000 centimetros.
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Comprehende-se o vantagem que pode resultar d'este meio, ecombinado
com a respivacio de ar comprimido em certas molestias que diminuem a
capacidide pulmonar.

EXPIRACAO NO AR COMPRIMIDO.— A expiracdo no ar compri-
mido produz o mesmo resuliado que o inspiragio de ar rarefeito, ¢ o que
demonstram ainda as observagoes de Kiss e Waldenburg.

Seido a capacidade vital do primeiro 4.400, o ar expirado na pressio de
1,/76 da atmosphera produzio uma capacidade de 4.000 centimetros cubicos
a 1/30 da atmosphera 3.200.

Do segundo experimentador, os algarismos tomados no individuo que
servia i experiencia anterior sio: Capacidade vital 4.000 centimetros eu-
bicos. Ar expirado soh a compressao de 1/120 da atmosphera, 3.460 cen-
timetros cubicos; a 110, 1.025.

De uma serie de observacoes feitas por Kiiss, em 24 pessoas nfio ha-
bituadas a este genero de experiencia, empregando o ar comprimido a 23
millimetros e rarefeito de 12 a 23 millimetros, deduz-se as medias se-
gulntes:

Medias das eapacidades vitaes  3.830 centimetros cubicos
Media na inspiracio de ar com-

primido. . . . . . . 4193 » »
» » inspiracio no ar ., 3295 » »
» » » » rarefeito 4.274 » »
»  » Inspiracio do ar » 3.285 » »

[Vestas medias resulta que de todas as condigoes que temos visto,
aguella que mals augmenta a capacidade vital é a expiragio no ar rarefeito
e i que mals diminue ¢ a inspivacio no mesmo weio.  Analysemos agora
como se io estes phenomenos:

1* Pode-se dizer em geral, que as resistencias 4 inspiracio diminuem
nas inspiracoes de ar comprimido. O augmento da capaciudade vital deve a
prineipio ser atteibuido ao ar complementar; porém, depois de um certo usy
deste meio, os outros componentes da capacidade total nugmentam tambem,
do contrario nio seria duradouro este augrmento. Ura, nas molestias em que
se empregam as inspiracoes de ar comprimido, verifica-se que no comeco do
tratamento, o angmento da eapacidade vital ¢ {emporario; porém depois
de algum tempo, o augmento ¢ sensivel e permanente.

2." Na eepiracdo no ai compiriaido, explica-se i diminuicio da capaci-
dade vital, pelas resistencias que encontra a forga da expiragio. Esia
diminuicao deve ser attribuida do ar de reserva quando a compressao ¢ fra-
ca; quando ¢ forte, concorre tambem o ar de respiracio.

Quanto mais augmentada fOr a pressio do ar, tanto menor serd
a quantidade Jde ar expirado; e esta quantidade serd nulla quando todas
as foreas expiradoras reunidas forem ineapazes de vencer a compressdo. Os
pulmades ficam entao em posigio de inspiragio completa, em estado de
apnea.

5, 9, —1557,
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E' esta a posicio que em periodo adiantado, vio tomando os emphy-
sematosos; 0 que prova a diminuigio da capacidade vital pelo emphy-
sema,

3.% Na eepiracdo no ar rarefeilo, o caracter dominante ¢ o angmento
do ar expirado & custa do ar do residuo, por diminuirem as resistencias 4
expiragio. Este exercicio augmenta a principio o ar de reserva, depois de
algum tempo o ar de respiragio e por fim o ar complementar, E o que
temos notado nos emphysematosos submettidos a este tratamento,

4. A inspiracdo de ar rarefeito, ao contrario da precedente, diminue
a capacidade vital, ¢ a custa do ar complementar. -

Em nm grao exagerado de rarefagio, a inspira¢io torna-se impossivel,
porque a forga muscular inspiradora diminue, se annula mesmo pela fadiga,
pela extenuacio dos museulos.

Os pulmdes ficam em posigio de expiracio completa, em estado de
apnéa. E' provavel, mas nao vérificado ainda que n'estas condigdes por
um exercicio prolongado, os musculos se  hypertrophiando, adquiram
forca sufficiente para augmentar a capacidade vital. Os casos em que
se tém empregado este meio na cura do emphysema, tém sido sem resul-
tado.

Serapre que houver augmento meecamico, permanente da capacidade
vital, deve haver augmento vital concomitiante das for¢as musculares da
respiracio. De facto, a inspiragio se faz sempre pela forca acfiva dos
museulos inspiradores, maximé siella é profunda ; a expiragio ordinaria,
se¢ bem que podendo se fazer pela forca passiva da elasticidade pulmonar, a
expiracio forgada exige sempre a intervengio activa dos musculos expi-
radores,

Logo, si o trabalho a preencher augmenta, os orgios encarregados de
exeeutal-o tornam-se mais fortes. O augmento da quantidade de ar de res-
piraciio ¢ uma consequencia forgosa do augmento da capacidade vital, |

Ha portanto maior aeragio dos pulmdes em uma inspiracio ; ora, a )
observacgio fem demonsirado que uma inspiragio de 800 centimetros cubi-
cos de ar, renova melhor o ar encerrado nos pulmées, do que duas inspira-
coes de 400 centimetros cubicos: logo, se pelo exercicio habituar-se a |
augmentar a profundeza media da respiraciio, a ventilacio dos pulmoes é
mais facil e por conseguinte a oxygenacio do sangue com suas consequen-
cias ¢ activada.

CIRCULACAO

As variacoes da pressio do ar dos pulmdes tém uma influencia incon-
testavel sobre a circulaciio. Com effeito, existindo na mesma cavidade o
orgio central da circulagao e os grossos vasos thoracicos, e sendo estes
orgios excessivamente elasticos, elles sio submettidos continuadamente a
pressies diversas produzidas pelas mudancas de (drma que toma o principal
orgdo que oceupa a cavidade thoraxica, o pulmaio, duraite os actos da inspi-
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racio ¢ da expiragio. Examinaundo-se cuidadosamente os phenomenos que
as pressoes determinam sobre as paredes do thorax, vé=se que o pulmio
excree um effeito desuccio eontinua sobre sen envoltorio ¢ as partes gque
e sio adjacentes, coraciho, grossos vasos thoracicos ¢ paredes do thorax ;
effeito que se manifesta principaliente na inspiragao, mas que ainda se
encontri na expiracio.  Com effeito, a expiracio ordinarvia se faz somente
por weio da elasticidade pulmonar ;¢ esta forea de  elasticidade que com-
prime o ar das vesiculas e o expelle dos pulmaes,  Mas para que ella com-
prima este ar, ¢ necessario que exerci wna attraceio no lado opposto, sobre
as  paredes do thorax; ora, se de um lado ella eomprime. do outre
urelaz.

(uando o ardo pulmao se acha em nm estado de tensio, eapaz de equi-
Libear a elasticidade pulmonnre, este ellvito de suegio desapparece, se annnla.
Waldenborg avalin a forea da elasticidade do pulmao, em estado de expira-
cio completa, em 30 millonetros de merveurio: logo, devemos coneluir gune
a forca de suecio referida ¢ annulada quando o ar das vesiculas estd a 30
millimetros da compressiao, o que sucesde sdmente ha expiragio foreada,

INSPIRACAO DI AR COMPRIMIDD.— A varvefacio do ar eontido nas
vesiculas pubmonares & o cansa productora dic inspiracio ordinaria.  Lsta
ratelicio augmenta a forca de succho da elasticidade pulmonar, sobre os
oS i circulacio ¢ este algento o tanto mals aceentuado, (o
mais  profumda ¢ a inspiragio,

o tanto ¢ assim ogue, fazendo vma  inspiracio profunda ¢ evitando
a entrada do ar, o covacio & muito perturbado em sua contraceio; o nu-
mero de batimentos diminue. e continuando-se por algum tempo, o cora-
gio  parn em diastole.

Porém, se depois da inspiragio profunda, faz-se com a glote fechada,
fortes movimentos de expivacio, o ar & fortemente comprimido, recalea o
coracio, seus movimentos diminuem ¢ este orgio chega mesmo a parar em
svetole, oo fazem cortos individnos.  E' este effeito em grao inferior,
que determina a inspiragno de ae comprimido. A inspiragio n'este easo
nao produz malds ravefaciao,sim compressio do ar das vesieulas, ou, a0 me=
nos a rarefieiao se tanto nads fraca quanto o estado de  compressio, em
que entea o oar, a equilibear mais igeivo a rarefacio, respiratoria. Resulta
dahi gque, wainspivaeio deoar comprimido, a forga de suegio & aholida, ou
a0 menos waito diminnida, e esta cireumstancia favorece a contraceido do
ventriculo e augmenta o fensio arvterial,  Quando a compressio é exage-
rada, o coracio dilata=se com muiti difliculdade ¢ menor quantidade de
sangue  recebe émeocadn diastole,  dlonde segue a  diminuicio da pressio
arterial.

Vejamos o que se passa para os vasos thoraeieos; as arterias e as
velas,  As velas codem eom mals faetlidade do gque as arterias 4 aceido de
nma eompressio extepior qualquer, em primeive logar, porque o sangue
VEIOSO Csba ol Tneron® berttsines ¢l e O siug e :il‘h'l'i:-l].' LR T H:_'l*.{lmllu Ing:ll',
pela propria constituicio desuas paredes, sendo as velas muito menos re-
sistentes do que as arterias,

Por conseguinte, a aecio de nma compressio fraea, se fard sentiv mais
gobre as velns, eujo ealibre serd muito mads diminuido do que o das arterias.
Nil iu:-:ilir.'n.';‘ur die aipe i'tllltlll'TIllii]H. senilo rll;,{'nn:-: 11{_1111,4;-5 ilus vasos l_'?F.lI'L'itHl.I.U.':‘-,
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0 sangue se accumula na grande circulagio; a tensio arterial e venosa
augmentn acima d'estes pontos.  Se a compressao for muito forte, de ma-
netra a fazer desapparecer eompletamente o ealibre das velas, o sangue
deixard de passar no comeco da compressio ; porém, chega nm momento em
que acewmulando-se acima do obstaculo, adquire tensao sutliciente para ven-
cel=o,

Passara pois, uma certa quantidade de sangue que, percorrendo o
seu frajecto, ivi & aurcicula diveita, d'ahi ao ventriculo direito pelas ar-
terias pulmonares, ird ao pulmio, seguindo depois pelas velas pulmonares,
A auricula e ventriculo esquerdos, Pordm, os pulmoes recebendo pouco
sangue enviao pouco tnmbem ao eoragio  esquerdo.  Quando o ventriculo
:.’:-:nlm.'l'uln THIE [J-I'Illl.'!l' LS eXercer a suk uq:t;:":u, it porgue contom  muito
pouco sangue, o pressio arterial abaixa ¢ o malor parte do sangue se
accumula no systema vendso da grande cirenlagio. Em tracados tomados
pelo professor Beaunis, em individuos que acabavam de inpirar um cy-
Lindro do apparelho de Waldenburg, eujo ar era comprimido soh a pressio
de 12 millimetros de mercurio, vé-se que lia uma diminuicio da ampli-
tude das ondulagoes e vma diminuicio do dievotisma do pulso. Querendo
exiaminar experimentalmente em animaes a tensiao arterial, Kuss serviu-se
do apparelho de Waldenburg que, por wm hoeal communicavi com  a
hoeca do animal e, estabelecendo o communicacao de uma arteria com o
hemody namometro de Clande Bernard, verificon divectamente a pressio do
Sl e,

Elle observou gque sob a accio de uma compressao fraca do ar, a
tensio arterial  augwentava s porci, se a pressio do ar era forte, ella
diminua.

E" em geral o 12 millimetros de compressio do ar, que a tensio
sobe, ¢ esse tambem o grao de compressio que de ordinario se emprega e
¢ wleraval nas molestins do coracio. De 20 a 20 millhmetros, a Prressio
determina phenomenos inversos, abaixamento da pressio sanguinea arterial.

Do que temos dito, devemos coneluir

1. Em fraca pressao. a inspiracao de ar comprimido produz @ augmento
da tensio arterial; um angmento da quantidade de sangue na grande ecir-
culagio, ¢ uma diminuieio correspondente na pequena circulacio, Em con-
sedquenci dlisso, o pulso @ largo, cheio e forte; e, segundo Waldemburg,
0 numero de pulsacoes diminue,

2.0 A nspiragao de ar comprimido sob forfe pressio determina : di-

minuwiciao da teusio arterial @ augmento consideravel da tensio venosa ; os
pulmoes se esvasiam  inteiramente de sangue, e o pulso é depressivel, fili-
forme e o numero das pulsacoes ¢ extremamente angmentado.
.0 Os effeitos da inspiracio de ar comprimido continuam, menos
aeeentuarlos ¢ exacto, na I_*.h'.lnil':l{;.lu conseculiva s i ragio o fue pari l-.'}ipuImII'
este ar, o elasticidade  pulmonar nio basta, & necessario o auxilio dos
museulos expivadores, ¢ n'estas condicdes tenmos  visto a EX PG deter-
TR iHA lflllllllI*J.-:-i:-ciiL_{.

EXPIRACAO NO AR COMPRIMIDO. — 05 effeifos que se pro-
duzem n'estas  condicdes  sio semelhantes aos  do easo precedente, em
relagio 4 cirenlacio, A" primeira vista, esta proposigao  parece purau.lu:{:-,tl,
o I8 e Lenios Visto, i I'l;!:'iln'ill.l da ru:;l}ir:u;:'m, estes  efleitos  sereny
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Dp]’)a‘.rﬁtns: pur{*m. :upli a0 =emelhantes o mais ]':-l~n1m||ri.-aa|u,~.- <nh omesma
pressio. Com effeito. na pressio normal da atmosphers, 0 espiracio foreada
determina eompressio dos orgiaos da eavidade thoraciea; ora, desde que o
ar contido nos [lIIIIHl"ii"-L encontre .‘Il[l.lv-ilfﬂ‘l‘.‘l. ;'||r|||n'in|iuj;t m::i,nl' 1S 5—
tencia para sey -.?‘_'qwl]hin. Coneeessarioo wm angmento de fopea sxpiratoria,
portanto angmento de compressio, Bstes effeitos de compressio se reunindo
para o mesmo fim, ¢ logico que ¢ hastante um grio wais fraco de pressio
oy «1° 11 |'ﬂliil'=lr"1'4|. et -]+*!+*:'n|hmt- S s E jbfi"lh‘nmrn{m (que illr-api-
racio de ar comprimido.

E' exactamente o que se nota dos tracados  tomados em individuos
que expiravam no ar comprimido o 12 millimetros de pressio, A frequencia
das pulsactes augmenta consideravelmente : a tensio arterial diminne o o
{]i{'l‘ﬂti."ﬂfrll l.hl ]Illl‘!i'.l :Ill;.{lrll'lltl:'l. [‘:' ('li'tt‘n I|I,|r-_ K {*nj”hi”;”*]“”_-.: a i||-'.;||1]-;|”.-§,"”
com a expiracio no ar eomprimido, os effeitos serio ainda mais aceentuados.

For justamente o que ohservou Bucquoy (vid, pag. 30) empregando
firtes pressoes pari suns obsepyvacies ; isto &, o angmento  das IHIIHLME}HH
sirdincas. ao contreario dos ontros ohservidopes (e, n]||]].r¢~;;5;1||r]u PrissOes
fraeas, encontraram 4|il|1i!lllil;i‘lu (ssis ||l'|!!-.'1|_'r“u".~a, A razao de wl conelusio
¢ pois a mesing que ha pouco dissemos.

INSPIRACAO NO AR RARETFEITO. — Aqui os effeitos mechanicos
sobre a cireulacio. evidentemente sio o eontrario dos (U S¢ PASSAT e
comprimido. Nio ha mais compressio sobre o coracio ¢ os vasos thora=
cicos, mas sim a suecio de que remos fallado, Estn forea do sueeio ang-
menta eom o grao de rarvefaeedo empregda @ o eoraeio dilatasse com
facilidade, porém a sua eontraccio ¢ difficuliada Para osta pspecio il
vacuno que se prodoz no thorax, o sangue venoso se precipitig ¢ a ensta
ll'i?.‘it!l ﬂllﬁ'htﬂ para a Fifﬂ]l]ﬂ{:’ﬁ.ﬂ irITT'.'1-Th“l':l['i['ﬂ, CLAE S | e E AT IIH '.'”I.‘.'H.'iﬁlﬁ
esquerdo mpelliv o sangue com diffienldade, La wma dinsinnicio sanguines,
nma verdadeira sangria na eireulacio exira-thoraxien, O pitlso torni-se
pequeno, depressivel, filiforme e o dierotismo se exagern. Se a varelaeeio
i tal HIﬂt‘m e os ﬂ:-cl'm'z_w iu:&qﬁt':ll{ll'lum <10 msullicienies pari Ao
a ealxa thoraciea, a resplracio pira, estando o therax em lh.;.-i.-;*l.. v o=
piracio forcada, o eorncio pira tambem em dinstole.

EXPIRACAO NO AR RAREFEITO. — Na expiracio em ar rire-
feito os phenomenos eireulatorios sio muito analogos aos doo enso L=
cedente, o podemos dizer qne: Os phenomenos eiveulitorios, que se possam
L expiracao no ar rarefeito estio parn os gque se dio oo iuspiracao do
INCSTING i1, COnne 0s ||h|-rt LS n]w*l“‘.':hhlh FH illr-llil'.'n_-;'ul e ar r'nmIﬂ'i-.
mido estio para os da expivacio no mesmo ar eomprinido.

A forea elastien do pulmio & agui muito sofficiente para expelliv o
ar emonma atmospherns raveleita, como se di na expiracio ovdinaria, O,
anspiracio ordinaria produz o foren e suecie, o a0 expiraeEin nooar
Fareleito ]H"rulu:-: nomesHa suceao, prottan o os ]'IIH‘[HIHII‘IHH-u S0 0% MesHns
do easo precodente.

Poreém, como a eravelaecio do ar ddas vestenlos pulmonares nunea
“l-lill]‘..".'!' ] J'.."'I‘-"IH' que se |Il"HI|.II]r‘Z 1L ill.*'-llil'-'lifflll e o eareleiio, o Illit'll“!nl"!rrh
ConseculIves sio menos intensos.

Sy, T R PR, ST, T, 0




0

APPLICACAO THERAPEUTICA

Chegimos 4 segunda parte d'este estudo sobre a Aerotherapia; enm-
pre-nos agoram mencionar as diversas affeccdes no tratamento das quaes
podemos utilizar as propriedades therapeuticas do ar comprimido ou
rarefeito.

O ar comprimido é talvez dos diversos meios therapeuticos aquelle
cuja accio mais facil e claramenie se pdde comprehender, por isto que os
seus effeitos baseam-se em leis physicas e physiologicas, rigorosamente de-
terminadas pela experimentacio e pela observagio de numerosos factos.

Svuthetisando os effeitos physiologicos do ar comprimido temos: aug-
mento da capacidade pulmonar, das combustdes organicas e da oxygena-
cio do sangue, retrahimento dos capillares superficiaes, dilatacio da trom-
pa d’Eustachio; d'onde se deduz naturalmente que, a Aerotherapia esti in-
dicada todas as vezes que ha oppressio ou difficuldade respiratoria, insuffi-
ciencia das combustoes organicas e da oxygenacio do sangue, congestio e
inflammaciao das vias respiratorias, catarrho das trompas de Eustachio,
como acontece na asthma, emphysema, tuberculose pulmonar, pleurisias,
anemia, chlorose, diabetes ete ete.

N'este nosso traballio nos nos oceuparemos mais especialmente das mo-
lestias do apparelho respiratorio porque ¢ n'estas que a Aerotherapia tem
manifestado de modo positivo e constante seu grande valor therapeutico.
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EMPIHYSEMA PULMONAIR

() emphysema ¢ earacterisado pela perda da elasticidade pulmonar,
por uma dilatacio permanente das vesiculas e das paredes thoracicas; é
uma affeegio que diminue a capacidade respiratoria em proveito do ar
residual.

O tratamento pneumotherapico do emphysema basea-se sobre as consi-
deracies que precedem ; devemos procurar augmentar a capacidade respira-
toria A custa do ar residual, o que se obtem expirando no ar rarefeito de-
pois de ter inspirado ar na pressio normal.  Repetindo frequentemente estas
expiracoes, a capacidade respiratoria angmenta ¢ este augmento tem logar
d custa do ar de residuo euja quantidade anomala ¢ exactamente a causa da
molestia.  Waldemburg aconselha no teatamento do emphivsema as inspi-
racoes de ar comprimido em fraca pressio (10 a 12 millimetros) alter-
nando com a expiracio no ar rarefeito, mas sempre com predominio d'este
ultimo processo. O professor Jaccoud (Ligoes de elinica medica 1883-
1884 ) aconselha simultaneamente a inspiracio do ar comprimido e a ex-
piracio no ar rarefeito; este ultimo methodo é o que deve ser  preferido
na nossa opinido quando o emphysema nio ¢ ainda muito pronuneiado,
1sto @, quando as vesiculas pulmonares nio perderam ainda de todo sua
elasticidade ¢ ainda sio capazes de retracgdo @ na pratica, porém, sio exacta-
mente este os casos mais frequentes @ o methodo de Jaccoud deve ser ems=
pregado com exirema preeauciio, porque elle nem sempre é supportado.

No tratamento do emphysema do pulmdo a pneumotherapia & muito
superior &4 acrotherapia natural (permanencia nas montanhas ) e 4 artifi-
cial ( camaras pneumaticas). E' intuitivo que o clima de montanhas nio
pode convir ao emphysematoso ; guanto is camaras de ar comprimido, os
sueeessos ohtidos sfo devidos ao angmento da dilatacio thoracica ; ao passo
que o tratamento pela pneumotherapia actua por diminuicdo da dilatacio
thoracica. E’ evidente que nds nio podemos aspirar o restabelecimento
das vesiculas destruidas; por conseguinte a pneumotherapia nada  podera
fazer quando ji houver atrophia dos septos alveolares. Do mesmo modo
a dilatacio permanente das paredes thoracicas com ossificacio prematura
das cartilagens costaes e rigidez generalisada d'estas paredes, oppde um
obstaculo quasi ahsoluto 4 sua retraceio; n'estas condicdes, que alids sio
raras, 0 tratamento nio aproveita ¢ a0 cabo d'um certo lapso de tempo
verificamnos que o snecesso foi nullo sob o ponto de vista do augmento da
capacidade vital. Nao & possivel fixar leis absolutas para a ddse de mediea-
mento; i sagacidade do medico cumpre decidir o grao de rarefacedo, o
tempo gne deve durar a sessio,

Convem comecar sempre com uma rarefaceio fraca (8 a 10 milli-
mefros ) e ir pouco a pouco augmentando até 12, 15 e 18 millimetros ; ndo
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aconselhamos e até condemnamos, no tratamento do emphysema, o emprego
de numa maior rarefaceio, por isto que,as expiracdes tornam-se difficeis, pro-
duzem quasi sempre accesso de tosse e tendem a congestionar o pulmio, o
gque deve ser evitado. Devemos comecgar por sessdes quotidianas, de um
quarto de hora; se forem bem suppor tadas, se os doentes no seu intervallo
niao sentirem cansaco, podemos empregar duas sessdes por dia.

As lesoes do coracio esquerdo, as lesdes do orificio mitral principal-
mente, contraindicam as expirac¢des no ar rarefeito,

-
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PFPLEURISIAS

As molestins da pleura traduzem-se ao pneumatometro por uma di-
minuicio muito consideravel da pressio inspiratoria, d'onde se infére que,
estas affecedes devem ser tratadas pela inspiracio de ar comprimido.  Nio
ha uma so molestia em que o influencia do ar comprimido seja tho rapida
e evidente.  Observamos ds vezes, angmentos consideraveis I{Et capacidade
respiratoria ¢ obtemos, ao eabo de poucos iias, resultados que pela simples
forca da natureszn sd em muito tempo poderiam sey conseguidos.  Nas mo-
lestias de que tratamos, a pueumotherapia actua de um modo  mais  ener-
gico ¢ produz, por conseguinte, resultados mais rapidos do que os outros
methodos da aerotherapia.

Com effeito, sabemos que o ar comprimido dos apparvellios teansporta-
vers lilata mecanicamente o pulmao e a caixa thoraciea do interior para
O eXterior: as eamaras pneumaticas produzem um eflfeito muito mais fEeo,
visto que a pressio externa equilibra o interna.  As melhoras  obtidas
traduzem=-se por um augmenio i pressao in:spil‘:ltnri:l. |‘H'_-ln !]Hh‘:lpp:n‘wi-
mento dos SYHpLonis forneculos lai‘ln escuta e lml*ullssﬁu (& pul:l volta do
thorax ds dimensoes normaes,

Devemos, porém, estabelecer uma distinecdio entre os espessamentos e
adliereneias da plenra, e os derramamentos pleuriticos (sem febre). No
primeiro caso, a cura ¢ rapida; nosegundo, ella ¢ wuito mais demorada,

TUBERCULOSE PULMONALR

A tubereculose pulmonar, que deiermina uma diminuicio da eapaci-
dade respiratoria e que  se assesta de preferencia no apice dos pulmndes,
parte esti que menos funeciona ¢ por este motivo torna-se nm meio favora-
vel ao desenvolvimento dos micro-organismos, © passivel do tratamento
pelos meios  aerotherapieos. A aerotherapia presta-nos servigos ndo  so
como meio prophyladico, quando se trata de impedie o apparecimento  da
molestin, mas ainda durante o sew primeiro periodo.

« Recommendo-vos  com  insistencin, diz Jaceowd, o emprego dos
methodos acrotherapicos, cuja efficacia compensa o incommaodo resultante
da sujeicio quotidiana por elles imposta, porque pada pode  substituil-os
como agentes de desenvolvimento da actividade funeeional dos pulmaes.
Uma circumstancin nuiea, segumdo minha observaeio, os torna  inuteis @
permitte dispensal-os: & a habitagio duas regioes elevadas em altitude supe-

8. 10, —1857.
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rior a 1,200 metros, Exceptuada esta condigio, a indicacio da aerothe-
rapia deve ser cuidadosamente preenchida em todos os individuos passiveis
do tratamento preventivo da phihisica, e, nos casos em gue esta indieagio
esta perfeitnmente estabelecida, devemos preenchel-a immediatamente; o
medico que despreza o emprego d'este methodo, quando mdicado, commette
um erro que pade ter consequencias graves, porque rejeita assim uma das
armas mais poderosas do tratamento prophylatico. » ( Curabilité de la ph-
thisie pulmonaire. pg. 135 )

Quando a molestia attinge seu primeiro periodo o ar comprimido ainda
¢ perfeitamente indicado e seus effeitos sio mais ou menos pronunciados,
Na grande maioria dos casos, sob a influencia d'eéste tratamento, ha um re-
tardamento consideravel no extensio das lesdes que permanecem eireum-
seriptas durante mais tempo do que de ordinario se observa, e a differenca
¢ bastante sensivel para que tenhamos o direito de attribuil-a ao trata-
et to.,

Em outros casos, ao cabo de um lapso de tempo, que varia de seis
seinanas a tres mezes, di-se nma diminuicio peal na extensiao das aletracoes
preexistentes : as regioes collocadas na peripheria do ponto interessado
voltam s condigdes normaes e a lesio fica reduzida a uma zona igual i
metade da extensio primitiva.

O professor Jaccoud declara mesmo que em alguns casos, que elle con-
sidera excepcionaes, podemos notar o desapparvecimento total dos signaes

sthetoscopicos anormaes e restituigio ad infegrin das regioes pulmonares
superlores,

A modalidade anatomica designada com o nome de bronchite dos apices
¢ mais facilmente influenciada do que as formas caracterisalas desde o co-
mego  por endurecimentos compactos.  Apezar da opinidio em contrario de
alguns medicos, principalmente allemies, julgamos que a aerotherapia deve
sor posta de lado desde que a molestia estiver na transigio do primeiro
para o segundo periodo, por isto que a congestdao e inflammacio, que pre-
param a fusio dos tuberculos, modificam as condigoes physicas do tecido e
Visos Pulmumum. tornando mais facels as ht:lm‘.tpl |Ses,

Sio vs medicos allemies que mais tém preconizado o ar comprimido no
tratamento da tuberculose pulmonar ; em Franga este meio therapeutico
¢ aconselhado principalmente por Jaccoud, Lt:"]J'H]ﬂ ete.  Lntre nos a aero-
therapia ndo tem sido applicada ao fratamento da tuberculose pulmonar,
apenas alguns ensaios tém sido tentados ; em sen livro de cliniea mediea, o
professor Bardo de Torres Homem declara que nunei recorreu ¢ provavel-
mente nunea recorrerd  as ecamaras nem aos apparelhos pnenmaticos por
estar convencido de que estes meios artificiaes devem concorrer poderosa-
mente para o apparecimernto de hemoptises, congestoes pern e }}. aphymicas
¢ de pneumonias. A" vista do que dissemos quando estudamos a acgio
physiologica do ar comprimido, nos ¢ de todo impossivel acceitar esta
opinido, apezar de todo o respeito que ella nos merece,

No tratamento da tuberculose pulmonar preferimos & acrotherapia, a
pneumotherapia (inspiracio no ar comprimido e expiragio no ar rarefeito),
comegando sempre por pequenas rarefaceoes e augmentando gradualmente,
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por isso que assim actuamos sobre as (nas phases da respiragio, e sdmente
nos abstemos da expiracio no ar ravefeito quando o individuo ja tiver tido
hemoptises.  Consideramos a  moradia nas altitudes eomo superior 4 aero-
therapia e ]nwutnnthu: apia por isto que, no primeiro caso os resultados sio
devidog o uma ntervenciao activa dos orgaos da mqnmmu a0 passo que
no segundo o augmento da abs wpedo nspiratoria é consequencia de uma
pressio ;mgmvm.u‘l.t. a qual cedem os pulmoes ¢ as forgas passivas.

PNEUMONIA

Nas prwnm::-m as a resolugio do estido loeal nem sempre coinecide com
a leslervese vurm febeil ;o prolessor Jaccowd nos casos de resolucao adiada
ou L.mh L isto é, qt:li.uiu dias depois de ter a felre de mp[nlvrlnln, o extado
logal mantem=se na mesmag g mao  do ar comprimido com o fim de
uhm:- a terminacio da resoluein [{'-lilntr o medien 1885—1880),

ASRTHMA

Sem entrar em consideragdes sobre a pathogenia d'esta affecciio, apenas
diremos que, por meio da aerotherapia, temos principalmente em vista
combater o estado emphysematose do pulmio ¢ o elemento caiarrhal gue
l{lhl":—l sempre encontra-se  em g 10 MELS 01 Menos g 'onuneiado.  Os pro-
lllllh aecessos, que consistem oo apparecimento quasi subito de uma dyspnea
intensa, prolongando-se mais ou menos tempo, indicam antes de tudo um
fratamento |:111hu|~.u, monnentaneo, isto ¢, a mspiracio de ap t-umprmudu
infelizmente, por GIM, 0% ACcessus S0 dax vezes tio vielentos ue nao ¢ oS-
sivel fazer uso do ar comprimido,

Temos acompanhado um eerto numero de asthmaticos submettidos ao
tratamento acrotherapico e em todos elles ohtivemos resultado 1 em todos,
os accessos diminuiram consideravelmente de intensidade e de duracio, es-
;m:;:m'am-ﬂﬂ mais; em um doente asthmatico ha dez annos, 0s aceessos des-
appareceram, apos um iratamento de dous mezes; em todos verificamos
melhora caminhando a par do angmento da eapacidade pulmonar, indicada

pelo spirometro,

LARYNGITES, BRONCHITES

Em todas estas affecedes notamos fluxio, espessamento da mueosa de-
vido & hyperhemia e a hyperseerecio.  Ora pela compressio regular e
uniforme que o ar exeree sohre hrr|.l A superficie das mucosas, desde a
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membrana de Schneider até a mucosa bronchica, reduz-se o calibre dos
capillares, cessa a hyperhemia e desapparece 4 hypersecregio consecufiva.
Nos casos de bronchites chronicas,que podemos observar, notamos desde o
comeco do tratamento uma acgio benefica,sensivel,pelo facto da pressio re-
gular e methodiea do ar comprimido, pela introducedo no pulmao de uma
maior quantidade de ar e portanto de oxygenio ; pelo facto de uma hematose
mais perfeita, a respiracio torna-se successivamente mais ampla, menos
frequente e mais facil.

Oz svmpromas de congesuio e engorgitamento pulmonares desappa-
recem, e a diminuicio da tosse e da expectoracdo annuncia a extinegio gra-
dual e progressiva do processo inflammatorio,

ESTREITAMENTO DO LARYNGE, BA TRACHEA

0 pneumatometro demonsirando n'estes casos, do modo o mais evi- 1
dente, yue & a inspiragio que se acha compromettida, & esta que devemos
favorecer pela eompressio do ar inspirado, ‘

0O resultado final das inspiragies de ar comprimido estd natural- |
mente subordinada s causas que determinaram a stenose, porém, ellas sdo
sempre  palliativas, o que em certos casos, sobretudo, ndo é para despre-
zar=se.  Waldenburg cita em sun obra uma observacio de stenose la-
ryngéa de origem syphilitica em que o fratamento foi cordado de feliz
exito. A este respeito cumpre lembrar que Hauke inventou seu primeiro
apparelho para combater a laryngite diphterica ; mas o exito obtido ndo
corresponden & espectativa. A dificuldade prineipal consiste na idade dos .
individuos que ndo permitte a applicagio das masearas.

Taes siao as rapidas consideragoes que pretendiamos fazer sobre as
molestins do apparelho respiratorio em que mais vezes se tem empregado
a aerotherapia. Iriamos muito longe se fossemos entrar na enumeracio
de todas as molestias do quadro nosologico em que o tratamento aerothe-
rapico tem sido applicado : & bastante langcar uma vista sobre a accdo
physiologica, para vermos os numerosos casos em que tem applicago o
ar modificado em sua pressio.  Assim, da acg¢do sobre a nutrigio, dedu-
zem-se¢ as vantagens que este methodo pide tirar nas molestias dysera- e
sicas, como as diversas anemias, a chlorose ete, como ji se tem observado.
Mas o que temos dito é sufficiente, cremos, para concluir que o ar
modificado em sua pressio entrou no dominio da therapeutica.
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PROPOSIGOED

CADEIRA DE PHYSICA MEDICA

Da sacharimetria optica e sua importancia em medicina.
I
A saccharimetria optica presta auxilio poderoso i medicina.
Il

E' necessario previamente descorar-se a ourina para leval-a ao sac-
charimetro.

[T1

(0 saccharimetro nio s6 denuncia a presenca, como tambem determina
a dose do assucar das ourinas.

< CADEIRA DE CHIMICA MINERAL E MINERALOGIA

Do ar atmospherico.
|

O ar atmospherico ¢ uma mistura dos prineipios essenciaes @ oxXygenio,
azoto, gaz carbonico e vapores d’agua; o de outros accidentaes: ozona,
ammonea ete.

S
Il
O ar atmospherico muda de estado, liquefaz-se.
[1I
Gracas as necessidades Oppostas dos reinos animal e vegetal, a com-
posicao do ar ¢ quasi uniforme em toda a parte,
-
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CADEIRA DE CHIMICA ORGANICA E BIOLOGICA

Pilocarpina e seus snes.

I

A pilocarpina (C" H" Az*0?) & wm alealoide liguido, viscoso, pouco
soluvel n'agua, extrahido das folhas ¢ cascas do Piloearpus pinnatus,

(1

Dos seus saes, que sio soluveis, o chlorhydrato e o azotato slo crys-
tallisados, o sulfato nio.

I11

A pilocarpina e seus saes sdo verdadeiros diaphoreticos e sialagogos.

CADEIRA DE BOTANICA E ZOOLOGIA

Da influencia das correntes aéreas sobre a pollinisacao e
disseminacho das semenles.

I

No numero dos agentes que favorecem a fecundacio crusada encon-
fram-se as correntes aereas,

1

Para que melhor pudesse esie agente auxiliar a fecundacio erusada,
a mnatureza, como sempre previdenie, collocou em certas plantas grande
abundancia de pollen.

11

As correntes aereas favorecem tambem admiravelmente a disseminacio
das sementes, transportando a grandes distancias e a paizes longinquos
sementes de plantas que ahi ndo existiam,

CADEIRA DE ANATOMIA DESCRIPTIVA

Circula¢ao cerebral.

\

O sangue que nutre o cerebro vem das earvotidas internas e das ver-
tebraes que, communicando entre si na base do cerebro, formam o poly=-

gono de Willis.
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I1

D'este polygono partem as arterias cerebraes anterior, média o pos-
terior, indo eada uma levar o sangue a certa zona da substancia ecortical
tlo cerebro: d'estas arterias e do polygono nascem grupos arteriaes (que se
dirigem para os nucleos de substancia parda central,

[

,!"g,l} ﬂ.i"_i[lt | I'il_} Ilﬂ.ﬁ -E].TT.'lH'i.HH. IIIH‘ [lIIIIH‘li S ANASTOMOSAN, 48 Velas i‘f‘{'l’!hl'ﬂ{*'ﬂ
centraes communicam=s¢ com as corticaes, as de nm ]H‘.Illi:-ii:]l!‘l‘il:' Col as
I do opposto ; os seios, para onde dirigem-se as veias, communicam larga-
' mente entre si.

CADEIRA DE HISTOLOGIA THEOBRICA E PRATICA

Da cellulogenis.

I
A cellula é o elemento primitivo de nosso corpo.,
II

No estado actual da sciencia a formacio espontanea das cellulas nio
pode ser admittida.
I11

A theoria da «omnis cellula celluli» é a geralmente acceita pelos hys-
tologistas modernos,

| CADEIKA DE PHYSIOLOGIA THEORICA E EXPERIMENTAL

Da innervacao cardiacan.

[
Como de todos os museulos do organismo, as contracedes do coracio se
effectuam por influencia do systema nervoso.
— Il

() pneumogastyro, ]:n?,ln ramo terna do n-:pinhn], ¢ o nervo mode-
ador do coragio; o grande syvmpathico (pelos filetes vindos dos ganglios
cervicaes superiores, médios e inferiores) ¢ o nervo aceelerador do eoracio.

11

Nas paredes do eoracio existem ganglios automaticos, os de Remak e
Bidder aceeleradores e os de Ludwiz moderadores do coracio,
5. 11— 1847,
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CADEIRA DE ANATOMIA E PHYSIOLOGIA PATHOLOGICAS

Da generalisacao dos tumores.

Generalisacio dos tumores ¢ o facto do apparecimento de tumores se-
cundarios, semelhantes ao primitivo, em orgio differente,

[

Regra geral, sé os tumores malignos se generalisam,

[

A theoria mais plausivel para explicar a generalisacio ¢ a da pene-

tragio dos germens do tumor primitivo nos vasos lymphaticos e venosos. A
CADEIRA DE PATHOLOGIN  GERAL
Da tuberculose.
|
A tuberculose & um processo inflammatorio especifico causado pelo
bacillus tiberculosus.
I1
O caraeteristico da tuberculose nfio & a eonstituiciio anatomica do tu-
berculo, mas a presenca do bacillus n'este tuberculo, )
11

A tuberculose ¢ uma molestia contagiosa.

CADEIRA DE PATHOLOGIA MEDICA

Cancro do estomago.

I

0 3% em frequencia na mulher, o 1° no homem, o cancro do estomago
nao tem, além da idade e da hereditariedade, causa conhecida.

1

Os caracteres da dor e do vomito, a marcha rapida, a cachexia precoce
san os melhores distinetivos d'esta molestia.
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Terminagao fatal, tratamento symptomatico e simples palliativo.

CADEIRA DE PATHOLOGIA CIRURGICA

DOos tumores da mamnia.
l

Dos tumores mais frequentes das mammas, uns sio benignos : hyper-
trophia geral, fibromas, galactocele ; outros sio malignos—o cancro seir-
rhoso e encephaloide, e o sarcoma.

I

A idade do individuo, a marcha do tumor, a duracio, mobilidade, a dor,
a invasio de outros orgios, o estado geral distinguem os tumores malignos
dos benignos.

[

0 cancro scirrhoso n'uma mulher idosa deve ser respeitado.

CADEIRA DE MATERIA MEDICA E THERAPEUTICA. ESPECIALMENTE BRAZILEIXA

Medicachao revalsiva.

I

Esta medica¢io tem por fim substituir, por meio de irritacoes thera-
peaticas locaes, uma irritagio morbida.

I

Os agentes revulsivos mais empregados sio : a mostarda, a cantharida,
a tintura de iodo e o oleo de croton.

[

Os acidos, o aleool, o calor acima de 75° unpe{lem a formacio da es-
sencia de mostarda.
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CADEIRA DE PHARMACOLOGIA K ARTE DE FORMULAR

Estudo chimico-pharmacologico das eruciferas
medicinaes

[

As eruciferas mais empregadas em medicina sao : a cochlearia (Co-
chlearia officinalis), o agriio (Nasturtium officinale), a mostarda, (Sinapis
nigra, S. alba), o erysimo (Sisymbrium officinale), e o nabo (brassica napus)
mals empregado como alimento,

[

Todas as plantas d'esta familia tém propriedades theraupeticas se-
melhantes, variando sémente o grao e actividade de cada uma.

ITI

Em proporcio differente todas as partes das cruciferas possuein
oleos essenciaes sulphuretados de que o principal ¢ a essencia de mos-
tarda ( CAz, S, C3 HDSH).

CADEIRA DE HYGIENE E HISTORIA DA MEDIGINA

Prophylaxia da tuberculose.

I
A prophylaxia da tuberculose deve comecar no herco.
. II
Uma mulher tuberculosa nido deve amamentar uma crianca.
[Tl

Aos meninos, com predisposigio heriditaria ou adquirida para a
tuberculose, o comeco dos estudos deve ser adiado e nunca devem-ser
reclusos em internatos.

CADEIRA DE ANATOMIA CIRURGICA. MEDICINA OPERATORIA E APPAREVHOS

Anatomia cirurgica da regiao mammaria da mulher.
Operacoes indicadas pelos tumores benignos
e malignos do selo.

A parte do thorax oceupada pela mamma e constituida pela pelle,
ll-rinlu ;,:u:'.rhu'mm :-1I.I||-{‘-llt‘rlnuu_ g]:lllt'llll:l IH:I.HIIH:'.I"I:I. camadan guwiurnﬂ:‘l.
¢ cellulose submammarias, grande peitoral, costellis e espacos  1nter-
costaes, ¢ a regiio mammaria na  mulher,
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I
Todas as operagoes indicadas nos tumores: cauterizacio, ligadu-
ras, esmagamento linear ete, tém-se mnpl'ugudn nos tumores do seuw,
porém a extirpagio pelo bisturi deve ser preferida.

[l

Em geral a operacio deve ser praticada quando se poder tirar
todas as partes affectadas,

CADEIRA DE OBSTETRICIA

Operachao cesariana, processos modernos.

Abrir-se o abdomen para proceder-se 4 extracgio do feto desen-
volvido no utero, é fazer-se uma operacio cesariana.

Il

O methodo  operatorio elassico, que consiste na conservacio do
ntero, ¢ o melhor.

[

Os processos operatorios de Kehuner e de Singer sio os mais mo-
dernos, sendo que o melhor é o de Singer.

CADEIRA DE MEDICINA LEGAL E TOXICOLOGIA

Therapeutica geral dos envenenamentos.
Do antidotismo e do anlagonismo em toxicologin.

[

Ha na therapeutica dos envenenamentos um tratamento prophyla-
tico e outro curativo,




e

Il

Antidotismo ¢ o resultado da transformac¢io de wma substancia
toxica em outra innocua ou muito pouco activa, porum agente capaz
de actuar sobre ella chimicamente,

Il

Antagonismo ¢ a neutralizacio dos effeitos de uma substancia so-
bre o organismo, por um agente actuando sobre os mesmos elementos,
Nio ha verdadeiro antagonismo em toxicologia,

PRIMEIRA CADEIRA DE CLINICA MEDICA DE ADULTOS

Do diagnostico e tratamento das affec¢coes do bulbo
rachidiano.

I

O typo das paralysias de origem bulbar é a « paralysia glosso-labio-
laryngéa, » prothopatica, que caracterisa-se anatomicamente pela atrophia
primitiva chronica dos nucleos motores do bulbo,

I

A sclerose lateral amyotrophica e outras myelites, diffusas ou syste-
matisadas, podem, propagando-se até o bulbo, acarretar igualmente um
quadro morbido mui semelhante ao da molestia de Duchenne ; mas ha
caracteres perfeitamente distinetivos entre esta ultima aflecclo e as que
ddo logar ao seu syndroma deuteropathico.

[l

D'entre as myelites systematisadas, destaca-se a « amyotrophia espi-
nhal protopathica, » gque deve ser actualmante considerada como a forma
espinhal da « atropha primitiva chronica dos nucleos motores, » e n'este
caso representados pelas pontas cinzentas anteriores da medulla.

PRIMEIRA CADEIRA DE CLINICA CIRURGICA DE ADULTOS

Do tralamento das (racturas exposias.

[

No tratamento das fracturas expostas & necessario attender-se 4 so-
lugio de continuidade das partes molles e a dos ossos.
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II

Deve-se, sempre gue fOr possivel, converier a fractura exposta em
sub-cutanea, procurando obter a ecicatrizagio por primeira intensio, ao
mesmo tempo que se faz a coaptacio dos ossos e a mantem-se, com um
apparelho contentivo,

111

Se a unido por primeira intensio ndo ¢ possivel, deve-se tentar
reduzir a fractura, manter a coaptacio por meio de um apparelho con-
tentivo ordinario e empregar todos os cuidados anti-septicos para a cica-
trizacao das partes molles.
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vppoezatis sphorismi
[
14 Morbos ex repletione ul cural evacuatio, sic cos, qui ex evacualione

fiunt, repletio el in ceeleris contrarielas remedio est,

(Sect. II, Aph. XXII).

[

Quorts in corports molw stmul ac laborare cwperit, quies confestim
lassitudinis est remedivin,

' (Sect. II. Aph. XLYVIII).
111
Frigidwin vero convulsiones, nervorwin distentiones, denigrationes el
rigores febriles.
(Sect. V, Aph. XVII).
£ Iv
Lassitudines sponle obortee morbos denunciant.
(Sect. 11, Aph. V).
v
Ubi delirivin somnus sedaverit, bonuin.
= (Sect. IT Aph. II).
VI
Ad extreimos morbos, ertrema reinedia exquisité optima.
(Sect. I, Aph. VI).
5. 12.— 18587,




Bsta these esti conforme os estatutos. — Faculdade de Medicina, 24
de Setembro de 1887. ' .

Dr. José Maria Teixeira.
Dy, Bernardo Alves Pereira. |
Dr. Domingos de Gdes e Vasconcellos, ﬁ
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