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A i Swes D, ANNA MAURICIA,

MEUS PREZADISSIMOS BEMFEITORES

0s cuidados, que, desde a minha infancia, prestastes 4 minha educa-
¢d0, ndo vos poupando a nenhum meio, por me collocardes na estrada da
bonra, e da gloria, sdo titulos exuberantes, para aminha eterna gratidao,
e reconhecimento. Sem outro dever mais, do que o da humanidade ; sem
outra obriga¢do mais, do que a imposta pela vossa nata benevolencia ; ¥6s
me revestistes com o doce nome de vosso filho, e d’est’arte desempenhas-
tes para commigo todos os deveres de desvelados e carinhosos Pais. O
gréo que hoje aspiro, se me for conferido, sera todo— a obra de vossas
mios. — E a quem mais meritoriamente offereceria eu esta Thése, com que
pretendo alcangal-o !.... Dignai-vos pois de acceitdl-a: seja dada a pri-

meira colheita a aquelles, que langardo a semente sobre os campos.

Vosso obediente e grato filho,

. dus B. BABINO.



PROLOGO.

O unico fim, que nos levou a buscar hum dos ebjectos de pathologia interna,
bastante difficil na verdade para hum estudante, nfo foi, por conhecer em nos
bastante capacidade para semelhante tarefa, sb digna de huma grande theoria
reunida a huma longa, e sevéra pratica; mas sim, por ser a phthisica juntamente
com as febres intermittentes, as terriveis enfermidades, que todos os annos nos
roubdo a maior parte da nossa populagio; e por vér, que nos devemos versar
n’aquellas molestias, que mais grassao no nosso paiz. Tratamos o mais resumi-
damente possivel de todas as partes, em que os authores tém dividido o estudo
da phthisica, convencidos, de que, guando quizessemos seguir outra derrofa,
além de nao dizer mais, do que aquillo, quenos tém transmittido estes authores, o
nosso trabalho ndo se tornaria o proprio de huma Thése, feita mais por huma
obrigagdo, 4 que nio podemos faltar ; e que s6 por isso mereceremos desculpada
parte dos nossos juizes. . Julgamos conveniente apresentar alguns dados reco-
lhidos na eliniea do Sr. Professor Valladio, que certamente nic dando elles
nada de novo, confirmio todavia, o que os authores européos tém avangado. Seja-
nos permittido n’este lugar testemunhar, o quanto agradecidos estamos ao digno
Professor de Clinica medica; ja expendendo da cadeira todas as theorias dos
authores ; ja incangavel em nos fazer notar & cabeceira do enfermo todos os phe-
nomenos pathologicos ; manifestando huma inalteravel paciencia, quando nos fa-
zia notar as mais subtis modificagges, que podem experimentar os phenomenos da
respiracio, e da eirculagio, descubertas pela invengio, e methodo admiravel da
auscultagio; ja prestando-se com a melhor vontade hs consultas, que nos forio
de tanto interesse para a confecgio de nossa Thése : nem outros motivos nos le-
varido a pedir-lhe se dignagse presidir o nosso Acto,



CONIILBRAGHRS i

ANATOMO-PATHOLOGICAS

SOBRE

0S TUBHRCULOS PULMONARES.

\

Todo o tstado de consumpgad, qualquér que fosse sua causa, recebia
a denominagio de phihisica segundo os antigos.  Réstringio-se’ depois -
esta denominacad, para designar s6 qualquér deperecimento resultante de
uma affeccad chronica do apparelbo respiratorio; he assim, que Bayleis6
comprehende debaixo da denotminacad de phihisica aquellas lestes de
pulmad, gue tendem a produzir uma dc&orguniﬁ‘gaﬁ progressiva dlestd
viscera.  Emfim, depois de Laennec a palavra phthisica he s6 reservada
para exprimir o desenvolvimento dos tuberculos pulmonares.

Sad ehamados tuberculos certos corpos, ordinariamente mais oulmenos
arredondados, opacos, de consistencia variavel, .\que amollecendo-se quast
sempre, sad eliminados, deixando em seu lugar excavag@es mais ou me-
nos amplas.

Qual a origem dos tuberculos? < Sad elles no seu prineipio certos cor=
pos mais ou ménos arredondados, luzidies, de vma durezaconsideravel,
de um volume variavel, designados com o nome de granulagdes cinzentas?
Segundo Mrs. Louise Laennec assim o devemos crér, poisaquelle sempre
as achou acompanhando os tuberculos no pulmad ; e 56 eny dous casos lhe
falhou esta regra; e em cinco elle notou granulagdessem tuberculos.  Estas
granulacies, segundo as observagdes do mesmo author, erad mais nume=
rosas para o apice, do que paraa base do pulmad; e limitados n’aquella
parte, quando nad existiad no resto (’este orgad.: Em uma certa epocha
de sua existencia, ellas offereciad um pento amarellado, e opago no centro:
este ponto tinha tanto major extensad, quanto as granulag@es se aproxi-
mavan mais do apice do pulmad ; de maneira que, examinando este or-
gai debatxo para cimayalzumas vezes se observavad granulagdes cinzentas

emi-transparentes, granolagoes escuras e amarelladas no interior, e emfim
{
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sranulagdes de ¢dr branca amarellada em todaa sua extensad, isto he
gundo-Mr. Louis, ja tuberenlosas. - Porém outra hé a Oplmaﬁl do p .
sor Andral, ¢ de muitos outros praticos, a qual nos parace malg pm"

e que consiste : 1.7 em que estas granulages sad o effeito dﬁ ‘Umﬂ'Ph.
masia chronica de grande/namero de vésiculis-pulmonﬂmﬁi'qu%-,'se“
nem em grande quantidade, para formar um simples lobulo: 2.° em
ellas sad vermelhas e molles, antes de se tornarem duras e cinzentasy e g
por estas razoes ellas nad podem ser consideradas como huma nova p
duecad pathologica, como pensavad Mrs. Louis ¢ Laennec. i

Segundo a opiniad de Me. Lombard, nad he esta a vaica origem das
nulacoes. Elle suppie, que ellas tambem sad o effeito da hypertroj
das parédes dos vasos, que vad a huma vesicula pulmonar.

O professor Andral, e muitos outros abalisados praticos pretendem
as granulagdes cinzentas nio sio huma producgiio pathologica de
formagio, e julgio tambem, que ellas nad precedem necessariaménte a ex
tenciados tuberculos, pois que, se assim fsse, dever-se-hia ter verificad
sua presenca em todos os orgads, em que se tem observado os tubercul
porém he isso o que a observagad nad mostra, - Portanto admittimos ¢
estes praticos, (segundo o estado actual da seieneia) que o tuberculo
hum producto inorganico de huma secrecad anormal, que pade ter
gem nas granulagdes cinzentas, assim como pus, sem  por isso admitti
mos, como necessaria a preexistencia das granulacoes; e que o pon
amarellado e opaco, que Mrs. Louis e Laennec dizem' ter sva séde
centro das granulagoes; péde-se desenvolver em qualquér parte de sua
perficie, segundo Mrs. Andral, Chomel, Rostan, Lombard, e outros. (1

Fica claro pelo que dissemos, que nos consideramos o crescimento
tuberculos operar-se, como o dos corpos inorganicos, isto he, por juxtas
sigad, apezar de algamas vezes no meio das massas tuberculosas encont
se vestigios organicos; estes devem entad ser considerados, como pert
cendo aos tecidos eircumyisinhos, ou 4s cellulas de tecido cellular, que
fiead interpostas.

O tecido, em que *mais frequentemente se tem observado a secreg
tuberculosa, he na maior parte dos pathologistas modernos, o cellular
geral, e no pulmad o cellulo-vaseular das vesiculas; e dos bronchios ind
tamente pequenos, que as precedem; podendo ter esta secrecad sua
no gystema lymphatico, como quér Mr. Broussais ; mas o que nad he
frequente, como pretende o mesmo author. I

A terminagad F)rdi:naria dos tuberculos he o seu amollecimento, pod
Ao-ge Operar mais ou menos promptamente, d’onde vem o periodo ag
ou ehronico da phthigica.  Elle principia ordinariamente pela eircn
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rencia do tuberculo, e be devido & suppuracad, das partebmmnmminhas,
que se inllammad ; e devemos notar, que se algumas vezes elle tem sido ob-
servado prineipiando pelo eentroy como Laennee e Bayle querian, que tives-
solugar em todos os casos, deve sér antes atiribuido aos tecidos vivos; que
existem no meio Jdas massas tuberculosas, onde se tem observado este wdo
de amollecimento.

Quér o amollecimento principie pela circumferencia, quér pelo centro,
o tubereulo deixa apoz de si huma cavidade, que: ordinariamente tende
a augmentar-se, e que mui raras vezes se cicatriza.  Esta pode: commu-
nicar por huma ou muitas aberturas com os bronchios, e com outras cavi-
dades por meio de tm]ectoa mais ou menos fistulosos.

0 que se tem achado n’estas cavidades formadas pela eliminacad dos tu-
berculos, he quasi sempre pus misturado com grumos de materia tubercu-
losa, sangue liquido ou coagulado, que péde tér sua origem de porgties
de tecido pulmonar, que algumas vezes atravessad as cavernas, @ nas quaes
se tem achado vases sanguineos, humas vezes obliterados, outras intac-
tos, podendo-entad pelo seu rompimento oceasionar hemorragias.

A séde ordinaria das cavernas he no apice do pulmad, por ser esseo
lugar, onde quasi sempre principia o desenvolvimento dos tuberculos:
ellas podem existir no centro ou na periferia d’este orgad, e n’este ul-
timo caso a paréde, que as separa da cavidade da pleura, péde ser tad
delgada, que se possa romper, e dar lugar 4 entrada de ar n’esta cavis
dade, assim como a hum derramamento de pus mais ou menos conside~
ravel existente na caverna, e constituir por este modo hum pneumo-thorax,
que quasi sempre abrevia os dias do sujeito, em que por desgraca sobrevéay
semelhante acontecimento, exceptuando algumas oceasides, em que, exis-
tindo adherencias, estas circumserevem de tal maneira acaverna, que obs-
tad todo derrdmamcmo, quér de pus, quér de ar pala a cavidade da
pleura, &E .
As parédes, que limitad as cavernas, podem existir, porém mui raras
e8, no estado normal : ordinariamente ellas se encontrad com tubereu=
los em differentes grios de amollecimento, e com induragad mais ou me-
nos pronunciada ; algnmas vezes com hum estado emphysematoso, o qual
pide ser devido, ou simplesmente & grande dilatagad das vesiculas puimow
+, estabelecendo assim huma especie de respiracad supplementar; ou &
aifiltracad dear no tecido cellular. eircumvisinho.

A superficie interior das cavernas pode. existir algumas vemm
por homa membrana, que tiad parece ser farmada, senad pelo pus con=

10+ outras vezes a membrana, que a forra, he de natureza cellulo-fibro~:
o o cartilaginosa.  Kstes dous ultimos estados da superficie interior das

»




cavernas tém sido observadas, quando estas tendem i c'm'etrim
1 o liquido secretado congiste em huma serosidade mais ou men
pida: A este caracter da‘membrana cellulo-fibrosa al{wcef}e_m
que vem. a ser: sua poread fibrosa toma o aspecto carnln.g:_nosp; @
lulosa ganhi o da membrana, que forra o interior dos hronchios, e co
se continfin.  Nleste caso pode acontecer: 1.6 que as parédes das
nas se agglutinem, e nad se ache mais em seu lugar, senad huma
cellulo-fibrosa, em' que terminad largos tubos bronehicos, que se: ¢
rab, e com ella se confundem ; phenomeno este, que se tem obsery;
apice do pulmad, o qual (no lugar em que se ohserva a cicatri
acha abatido, e como enrugado; ese nao existem falsas membrar
preenchad este lugar, ha hum abatimento: da paréde thoracica cor
dente: 2.° que a membrana cartilaginosa ganhe tal espessura, e se;
forme em massas amorphas, que enchad toda a caverna: 3.° que em
mas cireumstancias a caverna seja cheia de massas mais ou menos:
mosas de phosphato caleario ; caso este, que tem sido observado e
dividuos, que durante a vida tinhad apresentado no mesmo lugar a
toriloquia, e o gargarejo; e em outros, gue offereciad todos os symp
racionaes da phthisica, e mesmo em alguns, em  cujos pulmbes! forad
servados tuberculos em differentes periodos. A

O tuberculo péde tambem ganhar huma consistencia tal, que nuncase
venha a amollecer, e durar assim toda a vida do individuo ; e n’este caso
rece, que suas partes mais liquidas forad absorvidas, e que elle na
formado senad pelos dous saes, que entrad em sua composigad,
phesphato‘e carbonato calcario.

As lestes, que mais costumio acompanhar'a existencia dos tubei
pilmonares, podem ter sua séde mesmo nopulmad, e em outros org
que concorrem para a funcgio da respiracio ; on em orgaos de funce
muito diversa, taes como estomago, figado, intestinos, &c.  He ao de
volvimento de algumas d’estas lesbes, que algumas vezes devemes g
buir a marcha rapida da phthisica, e mesmo a morte 3 por isso sew
nhecimento se torna de summa importancia, attendendo mesmo ao dig
nostico da phthicica, pela ligagad de existencia, que algumas d’ellag t
com esta enfermidade. ;
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LESOES DO LARINX, TRACHEA-ARTERIA, £ BRONCHIOS,
i -

As ]wca, que mais freqnentemcnte se tem observado no larinx, ligadas
4 existencia da phthisica, 520 as uleeragoes mu: vamavels em graude'
extensad, profundidade, , DUMETO, efarma, sendo em gﬂral 0 numero d’ea-
tas na razad inversa de sua extensad,

A séde mais frequente d’estas ulceragaes tem sido observada nag cor-
das vocaes, e em sua commissura anterior, nas cartilagens crlcmde. e thy-
roide, no fmulo dos ventriculos, na face laringianna da epyglote, &c.

Este estado da membrana mucosa (o larinx se apresenta frequentemente
acompanhando huma injeccad, mais ou.menos viva, e hum amollecimento,
mals ou menos pronunciado ; a ponto de algumas vezes as cordas vocaes
nad serem, cobertas, senad por huma polpa quasi liguida. | . :

O mesmo, que dissemos da membrana mucosa do larinx, podemus dizer
da trachea-arteria, «com a difierenca, de que as ulcerat;uen dos bronchios
sa0 mais frequentes n'aquelles, que se distribuem em lobos do/ pulmag
cheivs de Lubes'culos, na trachea-arteria em seu terco inferior. ;

LESOES DO PULMAO, E PLEURA. B
Nos j4 fallamos das lesdes do parenchyma pulmonar em torno dos «tu-
bereulos : agora s6 temos a dizer, que essa induracad, que circumsereve
as cavernas, ou os tuberculos, pode apresentar-se algumas vezes.com dif-
ferentes cores. A induragad com cOr negra, que he devida 4 secrecad
de huma materia colorante, constitiie, segundo certos authores; huma af-
fecead particular com o nome!de melanose; e mesmo, segundo Bayle,era
huma das especies, em que elle dividio a phthisica: porém Mr. Andral
pretende que esta induragadicom cdr negra he, como todas asoutras, que se
tem observado com differentes cores, effeito de huma phlegmasia chirenica.
Mr. Louis ; achou que na sextaparte dos casos os pulmdes dos phtisicos
se apresentayad em hum estado de hepatisagad, que quast sempre occas
pava a lobo inferior: em nove doentes ella abrangia huma grande exten=
4%, a metade, ¢ mesmo os tres quartos dehum dos pulmoes; e outros
era limitada, existindo com aspecto de pequenaq massas maijsion menos
rrrnn'\(i«ia 37
A\ pleura ainda mais !reqnentemente tem sido achada com differentes
Aes ; a maior parte d’estas sad o resultado de ‘huma phlegma&a
hrenica on aguda, - As adherencias sad de todas as alteragdes as mais
, & por assim dizer infalliveis, pois em cento e doze casos, s6
em hum he, que faltirad a Mr. Louis.  Ellas existind na razad divecta

los estragos intetiores do pulmad.

alters

frequentes
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CORACAO. X NS

O coracad tem sido encontrado lesado nos dous 16r¢os dos i“d"ff,‘h
Mr. Andral ; lesad esta, quie consistia ordinariamente em homa d
do ventriculo direito, com ou sem hypertrophia de suas parjé{ief. i
bem o ventriculo esquerdo se apresenta alghimas vezes hypertrophi
segundo Mr. Louis. X '

TUBO DIGESTIVO.

Me. Andral'observoun que os tres’ quintos dos sujeitos mortos phth
tém apresentado a membrana micosa do estomago no estado pathol
consistindo este; humas vezes em huma injéccad mals ou menos pruﬁ_u
da, oecupando prdimariamente: o grande fundo de sacco ; outras vezes
humamollecimento, qué phde coexistir com esta mesma injeegad, e o
humas vezes, assim como ellasomente o grande fundo de sacco,elo
ser geral, e tad pronunciado; que a membrana mucosa se' reduza a'hu
pdlpa quasiliquida.  Tambem se tem observado hum augmento de es
sura da membrana mucesa gastrica, que pade vir acompanhado de
tados dcima ditos. As uleeragbes sad ordinariamente mui pouco ni
rosas; e profundas, Jimitando-se quasi sempre no tecido cellular s
coso, que se tem achado hypertrophiade, e endurecido. i

Mr. Louis notou huma disposicad particular da membrana mueosa,
baixo do aspecto de’ pequencs mamillos, oceupando diffeventes pa
estomago: o mesmo author contestou em muitos phthisicos hum
mento de volume do estomago duplo, ou'tripulo do sen estado no;
chegando algumas vezes, eotn sua grande curvatura, ao nivel da erist
€a ; augmento este, que na sua‘epiniad, depende dos grandes abal
que soffre o estomago no. acto da tosse. i 4l

Emfim easos ha, em que nad'se péde duvidar, que of estomage exi
v’hum estado ‘de atrophia, nas s6 pela pallidez e adelgagamento. de
membrana interna, que chega a ponto de em alzuns casos apenas se
ceber vestigios seus em certos lugares do estomago, como pelo des
mento e adelyacamento das fibras musculares de sua membrand me:
que confunde-se algumas vezes com o tecido cellular sub-muceso.

As lesdes, que acabamos de mencionar na membrana mucosa do
mago, podem apresentar-se da mesma maneiva nos intestinos de
com a differenca de que as vleeracBes se tornad mais frequentes
orgats ; ulceragbes, que muitas vezes, segundo ag observa¢des de
Andral € Louis, parecem ser'devidasa fusad de tuberenlos, tendo sua
nos olliculos.  listas ulceragdes apresontap-se da mesma maneira, & W
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« mesing origem, que a dos intestinos delgados, nos intestinos grosaus, €

ahi accommettem differentes taculos, chegando algumas vezes a pfodﬂmr

perforagbes: ~
FIGADQ

A lesio, que mais frequentemente, {ou para melhor dlzer proprm da
phthisica) a observagao tem mostrado n’este orgad, he sua transforma(;aﬁ
gordurosa, mais ou menos pronunciada.

o

GLANDULAS LYMPHATICAS, BRONCHICAS, CERVICAES, E MESENTBRJ-;QA;&

O desenvolvimento dos tuberculos n’estes orgads he o estado patholo-
gico, que sempre (se he permittido assim expressar-me, visto que as ex-
cepedes sad mui poucas) se tem encontrado ligado 4 existencia dos mesmos
corpos no pulmad. Nas mesentericas o desenvolvimento dos tuberculos
he quasi sempre acompanhado de ulceragdes nos mtestinos de!.gados, po-
rém casos ha, em que nad se tem encontrado lesad alguma n’estes ulumos
orgads. 1\aq bronchicas os tubercolos se .tpluenmo acompanh'mdo h m
numero variavel dos mesmos corpos no pulmad ; porém devemas advert ;
que, assim como nos intestinps, algumas vezes a membrana mucosa dag
vias aerias se mostra illesa. 0 mesmo podemos dizer das cerﬂcaes

No cerebro, bago, orgats da geracad, &c., a unica affecead, que. se en—
contra, que nad seja communi a outras enfermidades, he a 1ubercu|osab
com a differenca de que n’huns d’estes mgr:os se tem observadoe mai :
quentemente que em outros; e por isso nbs julgamos esta a nccasnag con-
veniente de enumeril-os segundo a frequencia, com que sad zrcommemdos,,
apresentando o quadro respectivo feito por Mr. Louis: assim este au-
thor achou, que sobre trezentos e cincoenta individuos os orgads mais af-
fectados pelos tuberculos erad os seguintes:

Pulmasg. Bago. ’ s /
Intestinos delgados. Ovario. : reen
Glandulas mesentericas. Rins.
Grossos [ntestinos. Utero. 5
Glandulas cervicaes. Cérebro. Hutia'so ver. *
Glandulas lombares. Cerehello. IR T
Prostata.

Pelas nhservacoes de Mre. Andral ¢ Lombard os tuberculos E‘nraw con-
testados em mais orgads, os quaes nad apontaremos, per nad se tornar
compativel eom hum trabalho d’esta natureza. ) {

Além das alteragdes, que nos acabamos sGinente:de enumerar nos ar-
watis prineipaes, exigtem muitas outeas, que se tem achado acompanhando
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& phthisica 1 porém mad. nos demos a0 trabalho de n’ellas fallar, |
que'tém sido encontradas em muitas outras molestiag, ‘e A_l'ﬂ!m:maﬁ
tem mostrado sua coexistencia exclusiva (a0 menos a maior parte das
zes) com os tuberculos pulmonares, €omo acontece com aquellas,' de.
fizemos mencab. Julgdmos conveniente proceder a este trabalho, ai
que imperfeito, pois que nad fizemos mais que huma simples enu
¢ad, e nad huma deseripead, por vermos que na symptomatologia infallive 1
mente_fallaremos de symptomas, que de nada nos serviriad para o diag

nostico da phthisica, se o estudo das alteracBes, que Jhesda lug’z?lj
precedesse o da symptomatologia. 4

SYMPTOMATOLOGIA.

Os symptomas, quér racionaes, quér fornecidos pela auscultagad, sal
differentes, sezundo que os tuberculos existem ainda no estado de crue
ou ja amollecidos; e d’ahi vem a divisad em dous periodos, que os pr;
cos tém adoptado no estudo dos symptomas da phthisica. © Nés ab’lr_é’
mos esta divisas, porque julgamos, que ha bastante differenca {anto |
desordens funccionaes, comoanatomicas, de hum phibisico obsérvada
principio, e no fim de sua molestia: porém d’ahi nad se conclia, &'{i
admittimos, que estes periodos sejad exactamente marcados na natu
€ que mesmo nosezundo nad se achem symptomas pertencentes ao pri
ro,e vice-versa; o que nad aconteceria, se acaso nos phthisicos se
durante sua molestia, huma s6 erupead de tuberculos, e que esta fosse’
minada a0 mesmo tempo; hypothese esta, 4 qual julgamos, que nexhy
pratico lhe dara o caracler de thése. 1

PRIMEIRO PERIODO.

A tosse, que em alguns casos precede todos os symptomas da‘}‘jhtl'n‘
ca, he hum dos primeiros, que ordinariamente se observa: ella vem, hu-
mas vezes acompanhada de escarros puramente mucosos ; outras he sect
durante muitos mezes : péde vir por accéssos e acnmpai;h?.ﬂd de dor, qu
algumas vezes os doentes referem ao larinx. bagt ;

A hemoptysia, que péde ser mui variavel em intensidade, se'
senta frequentemente nos phthisicos ; e Mr. /Louis observal, qul
existia nos dous fergos dos individuos. Em algnns casos ella parece p
ceder o desenvolvimento dos tuberculos, e em outros, a'que he mais fi
quente succede ao seu desenvolvimento. Segundo o mesmo author, de
se tomar este symptoma, como hum dos mais provaveis da existencia d
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whereulos, quando vem de repente sem caush apreciavel, e que nad hﬁ
proveniente de huma violencia externa; e Dag mulhu-ua o effeito de re-
“m esso das regras, f
A dyspnea mui variavel em intensidade, segundo que a phthlma n!ﬁm-
ta huma marcha mais ou menos aguda, e segundo a constituicad do indi-
viduo, he ordinariamente mui poueo pronunciada n’este periodo ; (tor-
nando-se a0 depois mais, & proporead, que a molestia faz progressos.  Em
alguns doentes ella nad se torna sensivel, senad quando se entregad a
qualquér exercicio.

A dor he hum dos symptemas, que pouco incommoda os phthlsmoﬁ,
exceptuando alguns casos de pleurisia agida : no easo de existir, sua séde
a mais frequente he entre as espaduas, ou nas partes lateraes do peito,
debaixo de huma ou outra clavicula.

Se he praticada a auscultagad n’esta epocha, debaixo de huma ou outra
clavicula, 0 som da respiragad, humas vezes nao parece alterado, princi-
palmente quande os tuberculos sad poucos, e disseminados no parenchy-
ma pulmonar ; outras porém elle he mais forte, do que no estado normal;
emfim elle parece diminuido, e mesmo nullo, conforme a quantidade de
tuberculos, e o volume das massas tuberculosas, que tém invadido o pul-
mad, tornando d’esta maneira huma grande porcad d’este orgad imper-
meavel aoar.  Casos ha, em que se pGde ouvir o estertor crepitante, mu-
coso, sibilante, e hnma resonancia mais ou menos pronunciada da voz,
(podendo mesmo simular a peetoriloguia) segundo que os tuberculos vem
acompanhados de pneumania, ou de hum catarrho, o que he muito com-
mum.

A percussad sémente nos péde servir de soccorro no diagnostico da
phthisica, (n’este periodo) quando os tuberculos existem em grande nu-
mero, ou agglomerados; ou quando a parenchyma pulmonar existir en-
durecide.

Além d’estes symptomas podem existir outros racionaes da phthisicas
e mesmo prineipiar com os primeiros signaes, como a diarrhea, alternas
tivas de calor e defrio, suores para a noite, &c. Porém como estes symp-
tomas se apresentad mais frequentemente do segundo periodo por ‘dis
ante, elles fallaremos em tempo opportuno. = Agora s6 trataremos do
emmagrecimento, que, segundo Mr. Louis, principiava com os primeiros
symptomas da phthisica na metade dos casos. . Em hum pequeno numero
remontava & epocha da diarrhea, e falta de appetite: ainda que a
membrana mucosa do estomago estivesse perfeitamente sia em muitos
asos, on gue evas leshes fGssem recentes na epoc ha da morte: na terga

los cagos 0 emmagree |||\P1|1u datava do prineipio da febre, de
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maneira que este auctor o faz mais depender das Jes()es do pulmat:
devemos notar, que, huma vez dada a existencia da dinrrhea, e das ‘
do estomago, o individuo era bem depressa Ievad-c a hum estade de
rasno : salvo s¢ hum preumo-thorax, ou hum epigenomeno da part
cérebro nad viesse por termo 4 vida do individuo. #a
O estudo d’estes symptomas isoladamente nos mostra, que nen-!rum_
les he pathognomonico da existencia da phthisica: assim a fosse, comg
escarros, sad ordinariamente filhos de huma bronchite, e mesmaoy smw
as numerosas observacdes de Mr. Andral, nad ha escarro algum até agora
encontrado ‘na phtliisica, que ndo se possa confundir com os de h
bronchite chronica. A hemoptysia péde ser algumas vezes effeito de.
huma congestad sanguinea para'o pulmad, principalmente em individuos
de temperamento sanguineo, sem sér effeito de tuberculos; e nem mesim
seguida delles, como Mr. Andral nos mostra’ alguns casos.
A dyspnea, além de ser hum symptoma commum a outras enferm
des, que podem tér sua séde no pulmad, he hum d’aguelles que falh
muitas vezes, existindo tuberculos; e nad se torna apreciavel, senad qoa
do a destrui¢ad pulmonar j4 esta muito avangada. | Emquanto aos symps:
tomas locaes, unicos, que nos poderiad levar mais depressa ao diagnostie
da phthisica, nos sabemos quanto algumas vezes nos sad duvidoses, e m
mo mui pouco sensiveis. E L
Do que acabamos de dizer, mao se infira, que nds desconhecemos hum:
phthisica no primeiro periode, quando se apresentar com a maior pai

mente; e bem sabemos, que pelo seu concurso somos levados, se b
hum estado de certeza, ao menos de infinita probabilidade sobre a e
tencia dos tuberculos pulmonares: assim nao deixaremos de dizer, g
individuo estd no primeiro periodo da phthisica, quando se apresentan
huma tosse secca, durante hum espaco de tempo mais on menos co
ravel, e em muitos easos sobrevindo sem causa apreciavel, com escs
puramente mucosos, com dores em hum ou outro lado do peito, ou
dorso, com hemoptysia no principio, ou no curso da tosse, com obs
dade de som debaixo de huma ou outra clavicula, com enfraquecim
on augmento do som da respiragad no mesmo lugar, o resto do peit
tando no estado normal: ainda mais nos poderd vir confirmar o dia,
tieo a dyspnea, falta de apetite, alternativas de calor e de fio, e o
grecimento, que faz progressos & proporgud, que o mal se avanga,
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SEGUNDO PERIODO.

A tosse he mais imeommoda, € mais frequente para a noite, que no pri-
meiro periodo. Os esearros podem ser esverdinhados, muis ou menos fu-
liginosos, fetidos sem existir gangrena, assucarados, lou sem sahor, inter-
mittentes, € 86 caracteristicos para a noite : humas vezes sad estriados de’
linhas amarelladas, e opocas § outras sad dcompanhades de pequenos gru-i
mos esbranquigados, e opacos, nadando em hom liguide sero-mucoso, com
o aspecto de arroz cosido, segundo a expressad de Bayle. Differentes for-
mas affectad elles; porém pelas observacoes dos praticos a arredondada
(escarros numulares) he a mais caracteristica, que. apresenta a maleria
tuberculosa, quando he eliminada. Nao he raro ver no fim d’este periodo,
quando ji existem grandes cavernas, e que estas communicad directamenite:
com grossos tubos bronchicos, os escarros se apresentarem todos purifor-
mes sem f6rma alguma notavel,

A dyspnea faz progressos mais ou menos rapidos, segundo a marcha des
tuberculos. ;

As déres sad mais ou menos vivas, e acompanhadas algumas vezes de
symptomas pleureticos assaz intensos, augmentando pela inspiracad; e pela
tosse, e prohibindo o decubitus do lado de sua existencia. Ellas podem
ser fixas, ou errantes, passageiras, on duraveis, e, segundo as observacoes
de Mrs. Andral e Louis, existiad narazad divecta das adherencias; posto
que estas se possad formar sem ser acompanhadas de dér.

Se se pratica a percussad, o som péde ser mais claro em hum lugar
que n'outro, debaixo de huma ou outra chvicula, ou n’huma maior ou
menor extensad do peito, o que pbde ter por causa, primo a magreza
do thorax, secundo huma caverna superficial, tertio hum emphysema,
quarto hum pneumo-therax. Pela'auscultagad praticada nos lugares acis
ma ditos, como ainda na fossa supra ou infra espinhosa (lugares estes port
onde principiad as cavernas) poderemos ouvir a pectoriloquia mais ow
menos perfeita, segundo que o timbre da voz do doente jd nad estiver
alterado por uleeragoes do larinx; que n’este periodo costumad ter lu=
gar, segundo que a caverna for mais ou menos ampla, superficial, e va~
sia, & o parenchyma, que a rodéa, mais ou menos endurecido.  Da mes-
ma maneira a auscultacad podér-nos-ha mostrar a existencia da respira-
246 cavernosa, ou amphoriea, do estertor mucoso cireumscripto, do tini-
do metallico, segundo: que a caverna estiver ~com hyma maior ou me-
1 . de liquide, e 16r mais ou menos ampla, e communicar
i hum numero variavel de bronchios,

He n'este periodo, gue se desenvolvem ordinariamente 08 symptomas
v

antidac
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proprios das lestes, que vimos existir o Jarinx; assim sobrevem
n'este orgad, mudanga no timbre dia voz, rouquidad, e mesmo apho)
que, segundo Mr. Andral, sempre coincidia com gran'd&?s ulegraghes
cordas vocaes, destruinde-se por esta maneira sua e]anncld@‘i{ OF
As lesoes do estomago se annuneiad por vomitos, dor na regiad epi|
trica, augmentando pela ingestad dos alimentos, séde mais ou Menos
eintensa, &¢.  Casos ha, em gue se tem achado grandes lesbes na m
brana mucosa; e comtudo os doentes nad apresentad symptomas a
sensiveis, senad huma digestad mais ou meiios penivel.
A degeneracad gordurosa do figado nad se annuncia por symptom;
gUNS Proprios. I
A diarrhea nos phthisicos he tad ordinaria, que (diz Mr. Louis) de
ser antes considerada como hum symptoma, do que como huma com
¢ad ; pois sobre cento e doze sujeitos por este auctor observados, cinco
mente nad apresentirad este symptoma. Ella apparecia ordinariam
do segundo periodo por diante, e algumas vezes nad tinha lugar,
poucos dias antes da morte do individuo. Quasi sempre coincidia
uleeragles nos intestinos delgados, ou nos grossos : algumas vezes a m
brana mucosa d’estes ultimos se apresentava amollecida, e mais ou m:
injectada. i 2%
A febre, assim como a diarrhea, apparece frequentemente n’este pe-
riodo ; e péde tambem nad ter lugar, senad nos ultimos dias da existen
do individuo. Ella he muitas vezes precedida de calefrios, que faltavad.
sexta parte dos casos, * segundo Mr. Louis, e que vinhad ordinariame
para a tarde , e sezuida de suores, que nad erad tad frequentes, comi
calelrios; pois que faltavad na decima parte dos casos, em que estes e
tiad,  Os suores podem se apresentar s6s sem ser precedidos de febre
de calefrios ; e n’estes casos erad mais frequentes para 2 noite, coinci
do ordinariamente com a diarrhea. Esta febre péde affectar o typo in
mittente mesmo ligada 4s alteragdes do pulma’ ; porém no nosso paiz
rece muitas vezes estar sujeita as causas endemicas, que praduzem as
bres intermittentes, quanto mais que a observacad mostra o emprégo
sulphato de quinina n’estes casos ser coroado de successo. i
Finalmeate terminaremos esta interessante parte da nossa Thése apo
tando alguns symptomas, que costumad ser observados: e que de
nhuma maneira sad proprios dos tubereulos pulmonares, taes como o ri
dos pomos da face, que he muito eommum nas phthisicas escrofulosas, (
* Esta propoarcio he menor no nossa paiz, segunds o que observamos no Hospital da Miserbcordia

peito da diarches, o maior, daque Mr. Lovis di relativamente nos suores, talves por infl
, g : uencis do
alima sobre w pelle, ‘W i
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cando Andral) e que nad depende, na opinial de alguns, de um embarago
de circulagad, o ealor nas palmas das mads, a'chr pallida da pelle, a cde-
wacia das extremidades, a recurvagad das unbas, o marasmo, que vem
por termo a huma das mais terriveis enfermidades, que tanto aflige a es-
pecie humana em quasi todoes o5 paizes,

O estudo dos symptomas fornecidos n’este ultimo periodo nos mostra,
que apezar de serem muito mais earacteristicos, que os do primeiro, com
tudo vad ba algum que seja pathognomonico da existencia da phthisica,
e que um catarrho chronico nad o possa apresentar; e para isso girva-nos
de exemplo a undecima observagad de Mr. Louis na sua monographia so-
bre a phthisica: porém nad acontece assim com seu concurso, e muitas ou-
tras circumstancias, que nos poderad levar 2 hum estado de certeza sobre
a existencia dos tuberculos pulmonares.

MARCHA.

0 espaco de dous annos he o termo ordinario da duragad da phthisica ;
(Mr. Andral) assercad esta, que nad nos foi confirmada por observacoes
recolhidas no Hospital da Misericordia, em que a maior parte dos doentes
phthisicos, remontando ao tempo, em que elles accusavad o seu mal, suc-
cumbiad com quatro a oito mezes de doenca. Talvez que esta menor
duracad dependa nad s do nosso clima, que, na verdade concorrendo,
como veremos, para a formagad da materia tuberculosa, deve apressar seu
desenvolvimento no caso de sua existencia; como ainda das condigdes
hygienicas, a que estad expostos os doentes n’aquelle pio estabeleci-
mento.

A ordem, em yue geralmente fallando, se succedem os symptomas da
phthisica, he a seguinte : a principio he assignalada por huma pequena tosse
+ fatigante, e acompanhada de cangago pelo menor exercicio, de dysp-
nea que se vai augmentando, & proporgad que se vad eliminando os tu-
berculos existentes, e que novas erupgdes vém sobrevinde. Esta tosse
wcompanhada a principio de escarros mucosos e transparentes, aos quaes
substitnem algumas vezes ligeiras hemoptysias, he pelo tempo adiante se-
guida de escarros com pequenas estrias opacas, gue augmentando-se cada-
vez mais, tornad o escarro, quasi todo, sémente composto de materia tu-
berculosa, affectando differentes formas, de que fizemos mengad na symp-
tomatologia,  N'este tempo a auscultagad podér-nos-ha mostrar os diffe-
rentes estertores, que indiead a existencia de caverna. Depois vem a febre,
e pinde logo principiar com o8 prilm'irm: ﬁ_\'mptnmusdu phlhisica‘ romo
“imos, € (ue s¢ exacerba por pun;-n, que o doentes se alastem do re-
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gimen ; a dlarchea pertinaz aos esforgos da arte, pois queé quasi sem
tem por causa ulceragles intestinaes, ou hum amollecimento da memb
miucosa ; os suores, que se tornad de mais a mais colliquativos ; a8 aj
ces da voz, que s enfraquece cada vez mais, a ponto de produzir al
vezes a aphonia: e por fim vem por termo hum marasmo proveni
das graves lesbes do tubo intestinal, como da destruigad pulmonar,
he @ marcha ordinaria da phthisica ; porém ella péde affectar o Lypo a
¢ embaracar muitas vezes o pratico no seu dingnostico, podendo
caso principiar logo com este {ypo, ou nat adquiril-o, senad depois
hum tempo mais ou menos consideravel de sua invagad. A doragad ma
breve, (ue a observacad tem mostrado, he de vinte quatro diag. Bem co
gutras enfermidades a phthisica tambem se tem visto chronica, prolong
do-se mesmo até vinte annos, e entad pide guardar o fypo intermitte
o que comprovad observagdes de auctores, que tém trafado ex-prol
d’esta doenga.

Differentes enfermidades podem apressar sua marcha, quér ellas tenbal
sua séde no apparelho respiratorio, quér em outros orgads. = A idade ‘er
tica nas mulheres, assim como a maior frequencia do estado gorduroso
figado, e do adelgacamento da membrana mucosa do estomago, sad eat
sas, que, segundo Mr. Louis, accelerad mais ou menosa marcha da phil
sica n’este sexo. °

Nad se péde duvidar, que a existencia da phthisica nos seja algu
vezes latente, e que nad venha a ser percebida, senab quando tem
duzido os maiores estragos: assim algumas vezes falhad alguns dos syn
tomas, quér racionaes, quér locaes ; outras existem sdmente os racio

mostrar phenomenos insolitos da parte do peito; e isto nos deve le
quando existad estes symptomas, a fazer hum exame rigoroso sol
peito, pois que he raro existic huma febre continua, mais ou menos
acompanhada de alguma difiicaldade na respiragad, e de emmagrecimen
sem que reconheca pov causa huma desordem nos pulmdes, resultade
affecgad tuberculosa. f

Alguns admittém, que a prenhez tem grande influencia sobre o ests
estacionario dos tuberculos, e que depois do parto.caminhad com maior
mtensidade.  Nad temos dados analogos recolhidos em nossa clinica, pan
darmos a nossa opiniad a semelbante Tespeito ; porém, se recorrermos
authoridade de Mr. Andral, vemos, que em nove mulheres n'este estada
obsérvadas por este author, n’humas a prenbez nad tinha influencia, nem
para bem, ném para mal; e n’outrag accelerava o feu termo fital,

Terminari sempre a phthisicn pela morte ? Se consultarmos Mrs Linens'
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ec e Andral, vemod cavernas cicatrizadas pelas difierentes maneiras ji
snunciadas em individeos, dos quaesthuns tinhad succumbido 4 phthisica,
outros a differentes enlermidades.  Esta cicatrizagad foi sempre achada
acompanhando: hum numero variavel de: tuberculos em differentes grios
e somente Laennee nos aponta dous easos, em gue nad existiad nem no pul=
mad, mem nos outros orgads. Julgamos, que ninguem duvidard ser @
lirnlrim\"\fi observada por estes authoves, effeito de cavernas tubercalo-
sas, avista de outros: tuberculos ji (,Xl‘}tenies, e de symptomas proprios
apresentados durante a vida. Agora vejamos o que estes authores abalisa~
dos observarad durante a vida, que diga respeito & nossa questad s Laen-
nec nos faz mengad de dous casos de individuos, que apresentéirad) todos
os signaes da phthisica, (em hum dos quaes nad se podia de maneira al-
guma duvidar de sua existencia, visto' que n’huma grande hemoptysia lan~
cou huma massa semelhante ao tuberculo: em todas as suas qualidades
physicas) e que ficdrad perfeitamente bons. ' Mr. Andral nos apanta ou-
tros casos de individuos, que offereciad o gargarejo, e outros symptomas
Jocaes, que nos mostrad existencia de cavernas; e nos quaes o gargarejo
diminuio, e foi sendo substituido pela respiragad cavernosa; a expecto-.,
ragad como a tosse da mesma maneira cessarad; e emfim ganhirad outra
vez toda gordura e boa disposi¢ad, que tinhao antes'de ficarem doentes]
A vista d’estas observaglies concluimos, que nad devemos perder toda &
esperanga de cura da phthisica em individuos, nos quaes os symptomas
locaes indiguem, que a maior parte do pulmab esth permeavel ao fr;
ainda mesmo, que em circumstancias identicas, se achem eom pectorilo=
quia, pois que nos sabemos bem, que em hum dos modos de cicatrizagad,
de que fizemos a principio: mencad, este phenomeno péde-se prolongar
por muito tempo, nad deixa mdo de admittir, que aqui devemos' ter ' em
a a constituigad do individuo, e muitas outras circumstancias, que po-
dem baldar muito as nossas esperangas. » 1

ETIOLOGIA,

0 estndo da etivlogia se torna de summa importancia, mad tanto pare
o tratamento da phihisica, como para subtrahir aquelles, gue ja existem
para ella dispostos, de certas causas, ¢uja influencia a observagad tem bem
mostrado,
CAUSAS PREDISPONENTES.

A palayra predisposicad recorrem o8 praticos, LMo HECESSATiA paka ox-
ar a formagad dos tubereulos, pervindos-ge muitas vezes della em con-
bl
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¢ isto mos mostra bem 4 ignorancia, em
estamos d’essa causa primaria, ou para melhor dizel_f origmariadqa
culos. O que he esta predisposicad em sua essencid, nad o sabe 7
que nos he patente, sal as circumstancias, mediante as quaes _eilfas

envolvem;  que passaremos a mencionar, conforme a maioria doi

dicdes bastante oppostas

thores tem adoptado. il

A habitagio nas grandes cidades; o exercicio de certas profissdes,
como a,de tocadores de instrumentos de sopro, a declamagéo nos th'
os cantores, officios estes, para cujo exercicio o apparelho Tespiratanio
corre mais, que lodos os outros; os que trabalbio sobre metaes,
despegéio particulas, que podem irritar o pulmao, Jj& por Sl.la.na‘tfgrem
timulante, j4 pela grande accumulacdo ; a syphilis constitueional ; © ab
dos mercuriaes, principalmente do sublimado corrosivo; as febres
mittentes, promovendo hum rapido retrocésso de sangue da periferia.
o centro no seu estadio do frio ; as febres eruptivas, imprimindo ao
mio huma parte dos phenomenos, que incompletamente desenvolvérad
brea pelle ; as desconfiguracoes do thorax, produzidas ja pelo rachitiss
ja pelo abuso de espartilhos; o temperamento limphatico, e seguni
alguns o sanguineo-nervoso ; sio causas, que predispoem mais ou mi
‘para o apparecimento dos tuberculos, conlorme a intensidade de sua
¢io sobre a economia, i

A idade ndo deixa de ter influencia sobre a phthisica, apezar de
tem sido observada em todas ; (Laennec nos mostra hum caso de huma
lher de noventa e nove annos, que succumbio aos tuberculos pulmonat
comtudo 2 maior parte dos praticos tem observado, que ella he mais |
quente na idade de vintea trinta annos, isto he, considerando os tube
los 26 no pulmad; pois que se os considerarmos em muitos orgads,
dousaté déz annos, he aquella, em que simultaneamente se desenvi
mais tubereulos, principalmente de quatro para cinco annos, pois
observagdes de Mr. Lombard morrem os tres quartos dos menines
idade. :

Nés tivemos occasido no anno passado, na clynica do Sr. professor
ladao, de verificar a influencia da idade sobre a phthisica, ‘e chegé
h4um resultado quasi todo semelhante aos dos authores, a saber’
cincoenta e quatro doentes de ambos os sexos, vinte dous tinhad de |
a trinta annos, dezessete de trinta a quarenta annos, seis de qua
cincoenta, cinco de quatorze avinte, dous de cincoenta a sessenta, e d
de gesgenta a setenta,

As observagbes dg Ilodaﬁ 08 pralicos, que tenho lido, confirmad a
frdquencia da phtbisica no sexo feminine, O mesmo resultado nos

\/
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<ido fornecido em cincoenta ¢ seis doentes phthisicos, dos quaes trinta ¢
cinco erad mulheres, e vinte e hum homens, sende o numero total dos
observados de cento e oitenta e nove, em cujo numero os homens entra-
vai em muito maior propor¢ad. Teremos nés algumas razdes para ex-
plicarmos. esta. maior frequencia da phthisica no sexo feminino?  Apon-
taremos algumas, que os authores lhes tém dado huma influencia mais ow
menos notavel, como sad: as paixdes tristes mais fortes n’esse sexo, nad
s6 pela sva complei¢ad, como pela menor distracgad, que nelle se torna
mais commum ; a vida sedentaria dispondo para o temperamento lympha-
tico, quando ja nad exista; os desarranjos na menstruacad, pelas sym-
pathias, que unem os orgads da geragad ao apparelho respiratorio ; o en-
fraquecimento causado por prenhezes prematuras, ou mui numerosas, a lacs
tagao prolongada ; o habito de ter o peito descoberto, estando por isso mais
sujeitas 4s mudangas repentinas de temperatura ; o uso de espartilhos muk
apertados, occasionando muitas vezes, além do embarago de - circulagad,
hum vicio de conformacio em alguns dos diametros de thorax.

Attendendo &s observagbes feitas até hoje pela maior parte dos praticosy
nad se pode dar por certo o contagio da phthisica; Laennec diz ter visto
doentes impunemente se servirem de trastes, e mesmo de vestidos de ou-
tros, que tinhad succumbido phthisicos, e dous conjuges viverem juntos
sem que o privado de phthisica viesse a contrahil-a.

Ultimamente o Sr. professor Jobim no seu discurso das molestias, que
mais affligem a classe pobre, artigo phthisica, diz ter observado doentes;
que durante o longo tempo, que estiverad no Hospital, contrahirad esta en=
fermidade. Nds ndo nos lembrames de caso algum semelhante na nossa
pratica : (isto he do Hospital da Misericordia) porém devemos notar, que
ainda, que estivessemos certos de os doentes na sua entrada niio apre-
senfarem symptomas, quér racionaes, quér physices da existencia da
phthisica, e que depois elles viessem a contyahir esta enfermidade, niio pos
deriamos dar valor ao contagio, sem attendermos 4 constituigad do indi=
viduo, sua oceupagan, s molestias, que elle soffre, e soffrto, 4 influencia
de hum &r ja viciado por muitos doentes, & reclusao do individuo em
huma casa, em que tudo he desgraga, excitando d’esta maneira as pai-
xbes tristes, &c., &c. ; circumstancias estas, que assés influem no desens
volvimento dos tuberculos.

O que dissemos do contagio, ndo aconteee com a predisposigio bere-
ditaria, que factos bem averiguades provio a sua existencia.
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CAUSAS OCCASIONAES.

O catarrho, a pneumonia, e a plurisia, estio neste caso ; e d'a _
conelia, que nés partilhamos a opinido daquelles; que véem na
magio hum elemento necessario, ¢ sufficiente para e"!’"‘-‘_a" o d_ ‘
mento dos tuberculos ; pois que nilo podemos conceber; como no sen
em quea maioria dos praticos tem adopmdo‘esta palavra, ella m‘“
st s6 explicar tantas producgbes anormaes differentes, sem que seja per-
mittido ‘admittic hum que, s6b cuja influencia se dé, dra o desenvolyi-
mento dos tuberculos, éraa formacio de hum cancro, &e.  Demais s
o5 tuberculos [Gssem necessariamente o effeito de huma inflammagao des
bronchios, da pleura, e do pulmao, por que razdo vemos hum sujeito
dous até tres catarrhos; e comtudo ao primeiro e segundo, nio se se-
guem os tuberculos, e no terceiro he que os signaes physicos nos mostrioa
suaexistencia?  De certo que aqui ndo podemos admittir, sen@o que:
dous primeiros faltou essa disposigao da economia, o que niio acontecés
a0 ultimo; e queainflammacio dos bronchios nio foi, seniio huma oec
sidio favoravel ao apparecimento d’esse vicio na secreciio normal. O qui
dissemos do catarrho se applica da mesma maneira & pneumonia,
pleurisia. e

Hum outro facto, que mostra, que a inflammacad nad he huma causa n
ecessaria para explicar a formacad dos tuberculos, he a simultaneidade’
mesma secre¢ad em muitos orgads sem signaes evidentes de phlegm
{constituindo o que os authores tém chamado diathese tuberculosa)
enmstancia esta, que bem prova existir, além da inflammagad, uma di
sicad geral da economia para a tuberculisagad.

Ainda teriamos, se quizessemos nos demorar mais, algumas razdes,
vém em apoio da nossa opiniad, assim como a de muitos authores abali
dos, por exemplo : qual a razag, por que todas as vezes; em que se tem
contrado tuberculos, nad se tem observado signaes anatomicos de in
magad? * Qual a razad, por que as pneumonias sad mais frequentes n:
se, que no apice do'pulmad? O que nad aconteceria, se os tuberculos
FE8SET Sempre por causa uma inflammagad ; salvo se quizerem pér a
g pneumonias ja consecutivas aos tuberculos 3 pois.que na  nossa ¢
arararo achar pneamonia, no apice do pulmdo, que nad coincidisse con
tuberculos : & o mesmo podemos dizer da pleurisia.

Depois de termos dado.a inflammagio das differentes partes do
come causa nnca.siona'l, e nao essencial dos tuberculos, nfio podemos |
da mesa maneira a'mﬂuencin d’essas congestbes passivas, ou puram
mechanicas, que e formfo no pulmio em congequencia de outras
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widades ; pors que a unica-differenga; que existe entre huma congestio.
activa e pussiva, he como mui bem diz Mr. Lombard, que na primeira ha
huma stase de sangue ne orgio aflectado, por huma causa inherente a elle
mesmo, em quanto que na segunda a causa lhe he estranha; porém
nos dous cazos o resultado serd o mesmo, isto €, 0 sangue demorado em
seu curse, he retido debaixo da influencia dos orgios secretores, e os ma-
teriaes (e secregiio sio forneeidos em maior abundancia: )

A super-excitagio do systema- nervoso péde ser huma das causas ocea-
sionaes dos tuberculos, pois sabemos muito bem, quanto as secregBes nor-
maes, € anormaes estdo debaixe da influencia d’este systema, e que por
conseguinte a affeccdo tuberculosa: estard da mesma maneira. J '

0 mesmo podemos dizer das alteragdes dos liquides, materiaes dasse-
cregties. Assim vemos nbs, que as causas bem poderosas para a forma-
¢ao dos tuberculos, obrao alterando a composi¢io does liquidos, taessioiza
habnm‘ao em Iugm‘ humido e immundo, a respiragio de hum ar 1mpuro
huma alimentagfio insufliciente, ou de ma gualidade, &e., &c.

Nos julgamos conveniente nio acabar esta parte damossa Thése, sem
que apresentemos, 0 que obtivemos na clinica a respeito das causas, a que
os doentes faziio mais frequentemente representar hum grande papel na
producefio da phthisica. )

A phthisica he frequente no nosso paiz?  D’isto pensamos que nenhum
Medico duvidard, principalmente se ja tiver visitado o Hospital da Mise=
ricordia.  No anno passado pelo mappa, que tiramos de cento e oitenta
e nove doentes entrados para aclinica do Sr. professor Valladao, tanto
do sexo feminino, como masculino; cincoenta e seis erdo phthisicos, isto
he, a terca parte, nio fallando n’aquelles, que succumbindo a outras enfer=
midades, rarissimas vezes a authopsia deixou de mostrar alguns tubercu-
los pulmonares.  Nds mencionaremos algumas circumstancias proprias do
nosso paiz, que julgamos influir sobre a produccio dos tubereulos; fun~
dados nos dades; que recolhemos na nossa clinica. © As' mudangas ire-
pentinas de temperatura, que se operad no Rio'de Janeiro; quér no verad,
quér no inverno, sad bem conhecidas por todos os Medicos.  Tambem he
bem sabido, quea pelle he hum d’aguelles orgads, que existe ordinariamente
em maior actividade, exigindo por isso maior quantidade de sangue, e que
havendo repentinamente hum abaixamento de temperatura, ella serd o'or-
gad, que primeiro o sentird, e d’¢lla haverh infallivelmente hum retrocésso
rapido de sangue, que ird accommetteros ongads mais vaseulares, achando-
pe nleste caso o pulmad. Agora vejamos, a que o8 nossos doentes; (os
fuaes cuas) todos erad de oceapaghes, em quese esth mais ex postoas mu-
Emr, as athmogphericas. como mnrmh:mou. carpinteiros, principalmente os
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pretos, que tém o costume de trabalhar com o fm"“’ﬂﬁ) atr !
sua t0sse, Ol na Sud EXpressad nais u!:lada, o seudefluxo? Era quasi
pre a huma constipagad desprezada, isto he, ﬁsu;:;presfsaﬁ de t anspiragag
estando suados, ou & exposi¢ad repentina a hum ar frio ou ventilado, fa.
zendo ’ahi partir todo o seu incommodo, affirmando alguns, que a
d'isso nada sentiad, condigad esta, a que nad podiamos dar ‘todo- o-.w :
dito em alguns doentes, como eraG 08 prelos, por se enunciarem m
mal, e nad botarem guasi sentido algum na marcha de sua .enfermm ;
Portanto, apezar de que aquilly, que havemos dito, 120 seja- exacto, ja
por os doentes nad fallarem algumas vezes verdade, ;51' porque os tuber.
eulos poderiad existir antes d’elles accusarem o principio de‘.seu padeci-
mento, nad podemos deixar de admittir, que as mudangas rapidas de tem-
peratura, ligadas ainda mais a hum estado de humidade, quasi ‘congs
tante da athmosphera, sejio no nosso paiz huma das causas mais fayo-
raveis ao desenvolvimento da materia tuberculosa, promovendo muitas ve-
zes antes as differentes phlegmasias do pulmad, e favorecendo d’esta mas
neira a marcha mais rapida dos tuberculos, se elles ji existem formados.
He preciso notar, que os individuos, de gue falldmos, menos da metade ti-
nhad huma constituicad fraca; e nad nos lembra, que alguns accusassem
disposicad hereditaria. ;

Huma das causas, 4 cuja influencia sobre os tuberculos nad deixam
de dar bastante valor, sab as febres intermittentes, produzindo graves con~
gestdes para o pulmad repetidas vezes, como acontece a esses habita
dos suburbios da Cidade, que, além de residirem alguns em lugares
tante -humides, e pantanosos, e nad térem huma alimentacad sufficie
nad tratad logo de supprimir 0s accessos, e combater as graves co
tes, que d’elles se seguem.

Outras circumstancias temos nos pretos, que sad : a habitagad em
humidas, e pequenas, sendo por isso obrigados a dormirem muitos ju
sobre o chad, mal cubertos, com immundas e poucas roupas, respi
toda a noite hum & impuro, os castigos rigorosos, o abuso de h
alkoolicas, anostalgia; e algumas outras circumstancias, que em enumers
levariamos tempo, o que nad se torna compativel com hum trabal
semelhante natureza.

Em quanto as mulheres, algnmas fazia® depender a sua tosse de sup
a0 de regras em consequencia de constipagdes, e da immersad de alg
parte do corpo em agua fria ; outras de partos que tiverad, e em q
lochios nad foras abundantes : porém n’ellas devemos notar com mais rags
que nos homens, (por serem a maior parte pretas) que, no que diziaoy
padiamos dar todo credito: e nem mesmo algumas nos sabjio dizer, B
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mal do peito tinha precedido, ou ndo 4 cessagad das regrag. A maior
parte era empregada em lavar, cosinhar; officiosestes, em Jque xabmmdcﬂs,
se esta exposto as alternativas de tem peratura, «

5 TRATAMENTO. iAo 2

Os tratamentos prophyloctico, e palliativo sio aquelles, em que nos de-
MOTArEMOS Mais, por serem o8 unicos, a que Tecorremos quasi sempre,
nie deixando todavia de fallar d’esses medicamentos empregados eom o
fim de obter-se a cieatrizagio das cavernas, ‘a absorpeao dostuberculos,
a fusdo dos mesmos, &e., &e. i

O tratamento pmph»lamco consiste em tornar mui fraca, ‘ou 'mesmo
nulla a acgao das causas, que nds ja vimos predispér mais ou menos: para
o apparecimento dos taberculos.  Assim conyém, que a pessoa dotada de
hum temperamento lymphatico faga pequenos exercicios, quea sua ha-
bitagio seja em lugar secco, e bem arejado, cujo dr nio deve seriviciado,
quér j& pelamui grande quantidade de animaes, quér pormiasmas des=
envolvidos: de pantanos, on de materias animaes em putrefaccio; que
exeite'a acgio da peller por meio de fricedes seceas, banhos. de agua'fria
do mar, ou rio corrente ; que sua alimentaciio seja succulenta, e de facil
ligestao, podendo fazer hum vso moderado das bebidas alkoolicas.

Os meios oppostes devem ser prescriptos 4 pessoa dotada de hum tem-
peramento sanguinen-nervoso : assim ella usara das bebidas refrigerantes,
do leite, de earnes brancas

e fugira de todos os excitantes, principal-
mente das bebidas alkoolicas.  Para fazer suffocar a mui grande sensi-
bilidade, se o individuo d’ella f6r dotado, convém da mesma maneira ex~
citar a pelle pelas friccoes seccas, e o exercicio moderado; fazendo'd’este
modo predominar o 'systema musealar ; ‘como: ainda evitar todas ‘as ‘pai-
xoes, principalmente as deprimentes; a applicacio for¢ada & leitura ; eem-
fim todas aquellas cavsas, que obrio excitando o systema nervoso.

Huma mai tuberculosa niio deve dar de mamar a seu filho; e neste
caso escolher-se-ha huma ama segundo os preceitos hyeienicos. « Devém-
se evitar os casamentos entre duas' pessoas ji predispostas; ou tbercu=
losas; porque n’este caso seus filhos serido victimas de semeihante despres
205 apezar de que a observacio mostre alguns casos excepcionaes: o q‘m-,
he' muito raro.

Naidaile da puberdade, e da adolescencia, deve-se evitar com hasla‘n(e

cautéla todas as desordens, principalmente do peito s fois, comu vimos,
#io estas as idades mais fataes para o apparecimento dos tubereulos,
0 sexo predispoe, como vimos, para a phthisica; e como ordinaria-
(]
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mente todas as mulheres sio dotadas de hum temperamento iyn
ou nervoso, convém-lhes usar dos mesmos meios, qUe prescreyemos;
fallimos d’estes dous temperamentos.  Os desarranjosna menstru
vem ser combatidos o mais cedo possivel, principalmente em mL!lh
predispostas, pois que a observagio nio deixa de mostrar phthisica
consequencia de desordens d’este corrimento physiologico.

As congestdes activas devem ser evitadas, nio se expondo as
ja predispostas ao frio, € 4s mudangas repentinas de temperatura,
por isso seu peito sempre agasalhado com camisas de flanéla ; e
dellas existirem, devem ser combalidas o mais energicamente possivel,
por isso que a observacao mostra, que qualquér congestao n’estes ind
duos dé em resultado a secregio tuberculosa,

As congestdes passivas estio no mesmo €aso, que as precedentes ; e
isso deve-se cortar o accesso de huma febre intermittente, e prohibir
de espartilhos, e todos os mais vestidos, que ndo deixem em liberdade
movimentos: do thorax. e

possibilidade da cura d’esta enfermidade: porém devemos notar,
guando isto aconteca, deve ser antes attribuido aos esforgos da nature
do que aos recursos daarte. Alguns Medicos, fundados, n’estes prineip
tém tentado, depois de dada a existencia de hum certo numero de tubei
culos, prohibir huma nova erupgio, porque dizem elles, se chegarmi
conseguir esta indicacad, a fusad dos tubereulos existentes nao deve
temida, e as cavernas, que d’ahi resultad, nad se augmentando mais,
que novos tuberculos ja nad se depositad em suas parédes, ellas infall
mente se cicatrizarad.  Porém devemos notar, com quanto estas ind
¢Oes sejad racionaes, comtudo o0s meios, que aarte possue, tém i
miaior parte das vezes improficuos, porque he muito rara, que o -amol
mento de hum certo numero de tuberculos nad acarrete huma nova
¢29; (Mr. Laennec) de maneira que he causa de hum maior mal, o
s¢ tornaria hum bem para o doente.

Para preencher a primeira indicagad, (isto he, prohibir huma nova e
¢ad) que em rigor he hum meio palliativo, tem-se aconselhado os d
1ivos, e as emissoes sanguineas geraes, e locaes; as quaes nad devem
feitas, principalmente as primeiras, sem que os tuberculos venhad: ;
panhados de huma phlegmasia do pulmao, e quando a constituigad dode:
ente.o permittir, pois que, se nad attendermos a estas circumstancias,
dividuc pode ser levado a hum estado de fraqueza tal, que seja mui f
varlavel a0 apparecimento de novas erupedes tubereulosas. s

Serd hom nas mulheres, em que houver suppressad de. regras, fager
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cwissoes sanguineas locaes nas partes genitaes, ou entre 4s coxas, podendo
mesio ser periodicas, pois que a observagad tem mostrado algumas phthi-
sicas estacionarias, em consequencia do apparecimento das regras mppri—
midas.  Pela mesma razad convem nos hemorrhoidarios (prineipalmente
no nosso paiz, onde sad tad frequentes) fazer as emissdes sanguineas na
margem do anus. .

0s derivativos, isto he, os exutorios tém sido applicades, bra sobre as
partes lateraes do peito, tanto em sua parte anterior, como’ posteriqr, ora
sobre os membros, quér superiores, quér inferiores, sem que a pratica te-
nha mostrado preferencia de alguns d’estes lugares.  Nas mulheres, como
nas emissdes sanguineas, convird a applicacad dos exutorios entre as co-
xas.  As moxas applicadas sobre differentes partes do peito davad algum
allivio aos doentes, segundo as observacoes de Laennec.

Para apressar a fusad dos tuberculos tem-se aconselhado a agua de cal;
a8 aguas sulphurosas, tanto naturaes, como artificiaes, em bebidas, ou em
banhos, o sal amoniaco, o subcarbonato d’amonia, e de soda, o nitrato
de potassa, o hydrochlorato de soda, sem que por isso a phthisica deixe
algumas vezes de percorrer sua marcha ordinaria ; € oulras vezes o em-
prégo d’estas substancias torna-se muito prejudicial pelas razdes, que j&
expendemos.

Outros tem tentado a absorpgad deos tuberculos.  Apezar de que nad
deixamos de admittir a possibilidade d’esta absorpcad, ainda que a pratica
uad tenha mostrado factos assds authenticos, que provem sua realidade;
comtudo podemos dizer, que os resultados dos medicamentos emprega |
dos para este fim, tém sido sem suecesso

Assim tem-se aconselhado os chloruretos de barita, de cal, e de soda,
de que muitos authores assegurad ter tirado bons effeitos : o acido hvdro-
cyanico e o mercurio se achad tambem n’este caso. O iodo tem sido da
mesma maneira gabado, e, segundo alguns authores, empregado em indi-
viduos escrofulosos produzia a phthisica, que caminhava com huma ra-
pidez espantosa,

O que temos dito das substancias empregadas com o fim ja deapressar
i fusad dos tuberculos, ou com o de promover a sua absorpead, podemos
dizer ainda com mais razad d’aquellas, qoe tém sido aconselhadas para
..se obter a cicatrizaad das cavernas  Nad fallando das plantas aroma-
::r:|:: I::'-“ll:ani:;»;::.atze:n:;zI:'I(%-[,Te‘:rtjarlnll1ho|'s?"dnzvdil?;fr;‘nles vapores emol-
v an;h{-i,,r-g - (|'-|"‘qi(lu e,,,t, :,n.(ﬁ qflm:ui, : as differentes athmosphe-
bt Tan e g Sigoewsiinents poderad algumag
chioro Jlllﬂ“U;vlil;; n;":KlJJHL ;I‘::[:( ( :lnra.l.n'-, &0 d.m‘:, que as inspiragdes do

4 s ue mo ern:mwnke wm sido empregadas, e tad
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preconisadas, s produzem segundo alguns Medim_m, yue as tém
trado, huma diminuigad najtosse, € na expectoragad, quea iom
cosu; e que vezes ha por mais cautéia_s, que se tomenm, el_lu
a tosse, f expectoragad, obrigando por isso 0 pratico a parar mm
mente €om seu uso.

Se nés nad lemos meios, que curem a phthisica,, todavin:algu{l}s'
empregamos sémente com o fim de combatc{' symptomas & pad
zer, que sio, 0s de que langamos mio guast sempreno tratamento
ia enfermidade. i 1

Os symptomas, que combatemos ordinariamente sio atosse, a.d;

a febre, a diarrhea, os suores colliquativos, a bemoptysia, &e. s

Para a tosse costuma-se ordinariamente administrar as substancias el
lientes, o leite de difierentes animaes (preferindo-se o de burra, e &b
d’elle o de vacca, por seu creme ser menos consistente, € por 1sso)
digerivel) as bebidas gommosas, &s quaes se addiccionara hum pouc
Gpio ou extracto de alguma substancia narcotica, se ella vier aco
nhada de dérou de insomnia. O acido hydro-cyanico tambem pi
empregado, como hom poderoso calmante ; porem seus effeitos, segun
diz_Laennec, sad menos constantes, que os do 6pio; e mesmo seu
prégo exige caatélas mui grandes. As ddses pequenas de ipecacuanh
convém muito para facilitar a expectoracad, principalmente no segub
periodo. ’

Os mesmos medicamentos, de que ha pouco fizemos mengad para a
podem ser empregados com proveito contra dyspnea, e a diarrhea,
a differenca; que n’esta ultima preferimos os gommosos unidos algumas
zes ao diaseordium, e & theriaga, preparagdes estas narcotico-adstri
tes, que quando muito reterad momentaneamente a diarrhea, se ell
eniretida por uleevagbes.  Além d’estas substancias, a diarrhea po
combatida com as emissies locaes, com os derivatives, e mesmo
adstringentes, segundo as circumstaneias, que nad podem jamais:
enumeradas, e que s6 se apresentad na cabeceira do doente. .+ 4

Contra os suores abundantes tem-se empregalo o acetato de chun
com algum_ proveito, o sulphato de quinina, que tambem he de g
utilidade, como anti-periodico. da febre, que precede algumas vezes
suores ; * porem he preciso notar, que o emprégo d’estas substancias,
ge, que attendamos ao estado do tubo digestivo.

* Tem-se altimamente clamado contra o sulphato de quinina,
s, Gue anbrevim muitas vezes o
Feito a0 <ulphata de_ guininn, se nbs

I attribuindo ao sen mnmlle \in‘

fim das fubres mtermittentea: Hra, como poderemos impatar

hamos nas cansas, que produzem as febres intermitientes, b

« Bitencis ootdvel nn produceinn dos tuberealps gl wonares? A habitagio em lugares himidos e pans !
nin g e repetiday necemor, v gio crusas de grande valor pam
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A hemoptysia, assim como essag pleurisias consecutivas, devem ser com-
patidas, a primeira com ags sangrias geraes, ¢ o tratamento mucilaginoso ;
porém algumas vezes torna-se rebelde a estes meios tad racionaes, e cede
as preparagdes tonicas, e adstringentes : 4s pleurisias convém mais as emis-
sbes sanguineas locaes, os epispaticos, &c., meios estes, que podem muito
yariar, € que sb as circumstancias, he que guiarad o Medico.

berculisagio ? E demais, quantos d’esses individuos estariao ja predispostos, quér pela parte de seus pais,
quér wesmo por huma constitui¢ao, que e tem ionado chamar tub losa? Portanto, para que
essa opinido prevalega, seria preciso, que se uos mostrasse hum grande numero de observacoes, em que
s individuos de febres intermittentes, tornados phthisicos, estivessem livres d’essas causas ; porém he isso,
0 gue se nao tem feito; e 8o se tem clamado injustamente coulra o heroe dos tonicos.

FIM.




HIPPOCRATIS APHORISHI.

Tabes maxime fit mtatibus ab anno octavo decimo usque ad quintum trigesi-
mum. Sect. 5,8 Aph, 9.

1L

Frigida velut nix, glacies, pectori inimica, tusses movenht, sanguinis eruptiones
ac catarrhos inducunt.  Sect. 5.2 Aph. 24.

118

A puris sputo, tabes, el fluxus, malum. Postquim verd sputum retinetur, mo-
riuntur. Seet. 7.2 Aph. 16.

IV

Ab hemorrhoidibus sanato diuturnis, nist una servata fuerit, periculum
est ne hydrops superveniat, aut tabes. Sect. 6.2 Aph. 12.

V.

A sanguinis sputo, putis sputum, et fluxio. Postquam antem sputum inhi-
betur, moriuntur. Seet. 7.2 Aph. 78 § 3.°

Vi 2

»)uium;mus iabidis malus. Sect. 3.2 Aph. 10.

Typ. Americana de 1, 1. da Costa,
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