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PROLOGO.

A necessidade de por termo 4 nossa carreira, e a obrigacio de, para esse
fim, sustentar huma Thése sobre qualquér objecto das sciencias medicas, nos
decidirio a offerecer hoje & consideracio des nossos Juizes este ligeiro es-
bogo sobre a peritonitis puerperal. Ainda que todas as molestias, a que
esta sugeita a humanidade, devem merecer grande atten¢io do medieo, ha
todavia hum certo numero, que, ou por sua frequencia ou por sua gravidade,
reclama mais particularmente sua attencio ; n’este ultimo caso nes parece
estarem comprehendidas as molestias puerperaes. Escolhendo para objecto
de nossa dissertagio huma d’ellas ndo tivemos em vista outro fim maig, que
em primeiro lngar o cumprimento de hum dever, e em segundo fixar nossas
idéas sobre estas mesmas molestias, A empresa he bem superior 4s nossas
for¢as, n6s o reconhecemos, e tanto mais quanto em nossa curta pratica pou-
cos casos temos observado @ o plagiato pois ndo deve ser admirado, e o nosso
trabalho he em grande parte devido ao que sobre este objecto observério e

€

verdo alguns Medicos. Possa elle corresponder ao fim a que propomos !




A Peritonitis puerperal he huma inflammacio aguda do peritonéo, que 'se
declara nas mulheres recem-paridas:  Ella se manifesta ordinariamente do
segundo ao quinto dia depois do patio ; podendo comtudo apparecer; mas
raras vezes, antes ou depois d’esta época : algumas vezes reina epidemica-
mente, nio s nos hospilaes de maternidade, como nas povoagdes, e entde
niio respeita condigdes sociaes : he huma molestia grave, pouco frequente,
e em grande numero de casos se appresenta complicada com outras affec-
¢oes, principalmente do utero, em razio da grande susceptibilidade que este
orgao adquire no estado puerperal. Quando a mulher tem dade & luz o
producto da concepgiio, por este facto se acha sungeita a muitas doengas,
de todas as quaes ndo sendo de nosso proposito tratar, e nem sendo isso
abjecto para ser tratado em huma thése, cingir-nos-hemos unicamente &
peritonitis puerperal, molestia a que ignalmente esta sugeita.. Passamos a
dar huma idéa geral da disposigio anatomica do peritonéo, e de suas fune-

coes. ) i
O peritonéo he huma membrana serosa, delgada, transparente, muilo ex-
tensa, tendo a forma de hum saco sem abertura, que forra a superficie in-

terior da cavidade abdominal, envolve e cobre a maior parte dos orglios,

que esta encerra, sem conter algum em sua propria cavidade, e forma di-
versas prégas destinadas a mantél-os em suas relagdes naturaes. O peri-
tanéo appresenta duas superficies, huma exterior, outra interior : a primeira
applicada sobre as paredes do ventre, ¢ sobre os orgos, com 08 quaes esté
em relagio, se corresponde em parte a si mesma nas dobras que sio forma-
das de duas ou mais porgdes unidas: a adherencia d’esta superficie a si mesma,
partes subjacentes nio he uniforme : muito forte no figado por exem-
2
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plo, no bago, nos intestinos em geral, he menos no pancreas, bexiga, utero,

vagina, paredes abdominaes; e sobre tudo nas regides lombares, na parte
anterior da columna vertebral, e nas paredes da bacia hum tecido cellular
abundante serve de meio de unido entre o peritonto, e partes adjacentes :
em toda a parte em que o tecido cellular/abunda debaixo do peritonéo elle
contém maior on menor quantidade de gordura, e tambem nas diversas do-
bras ou prégas, ainda mesmo as que se achio estreitamente unidas, como o
grande epiploon. A superficie livre do peritonéo nada tem que se lhe note
particularmente : como todas as serésas he liza, polida, ¢ humedecida pela se-
rosidade, que nella depoem os exhalantes em forma de vapér, e que os absor-
ventes retirio: em toda a parte he contigua a si mesma. Delgada, como
dissemos a principio, niio he igualmente em todas as suas partes ; sua espes-
sura he maior nas regides lombares, nas paredes anterior, e lateraes do ven-
tre; menor no mesenterio, ainda menor no figade, bago, &ec.} e nos epiploons
apeénas se concebe a reunido de suas laminas ou folhas.  Fixar as visceras
abdominaes &is paredes que as encerra, mantél-as em situagio, e relagies
convenientes ao exercicio de suas funcgOes, favorecer e prestar-se aos movi-
mentos e variagdes de capacidade a que estio sugeitas, laes siio as importan-
tes funcgdes do peritonto.

CAUSAS.

As causas da peritonitis puerperal sio em geral pouco numerosas: nos
as dividiremos em predisponentes, e determinantes, por assim se nos tornar
mais facil seo estudo, se bem que muitas vezes ndo he possivel demarcar
entre humas e outras a linha divisoria. No estudo d’estas causas sejio pre-
disponentes, ou determinantes nio perderemos de vista as diversas circuns-
tancias, em que a mulher se péde achar, as differentes modificagdes, que &
sua ecopomia imprime a gestagdo, o parto, e suas consequenciasy ¢ emfim
toda a serie de causas externas,  Consideramos como causas predisponen-
tes huma constituigiio irvitavel, plethorica; malestias anteriores, ou que se
desenvolvem no estado de gravidez ; a vida sedentaria ; a md alimentagio ; &
habitagio - de Ingares humidos e frios ; o desenvolvimento, distengao, e des-
locagdo do peritongo, que reveste a superficie. exterior do utero, e partes
circumvesinhas, em consequencia do desenvolvimento d’este durante a gesta-
¢ao; o desenyolvimento dos vasos sanguineos, que se destribuem nleste.
aparélhio, e em consequencia maior aflluxo de sangue, ¢ augmento de accio
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em todo elle; os esfor¢os necessarios ao complemento do parto ; pressies;
& rogamentos, it que durante a gestagio e o trabalho do parta estiio sujeitasas
isceras abdominaes, e o peritondo ; as dores, fadigas, e emocoes detoda a
especie, que o acompanhiio; o exaltamento dasensibilidade; huma mui
grande suseeptibilidade, de sorte que as mais ligeiras impressdes obrio vi-
vamente sobre a mulher; ¢ o estado de plelhom em que depms doparto
ella se acha.

No numero das causas eflicientes ou determinantes nds iemos a ret.ent,ao
ou demora da placenta, ¢ seos annexos; a retengio de coagulos sanguinees,
que tornando-se corpos estranhos desafifio irritagdes idiopathicas, e simpa-
thicas ; a applicaciio de topicos frios ao corpo, e principalmente sobre o ven-
tre ; injeceoes stypticas e frias, a que muitas vezes se recorre para combater
a metrorrhagia ; a falta de aceio; a excessiva compressao do ventre pon
meio de ligaduras ; as manobras, muitas vezes indispensaveis a terminagio
do parto; as indigestdes, o uso de bebidas excitantes, a aberragiio do regi-
men, as vicissitudes atmosphericas, ou alternativas de calor, e de frio; a
impressio repentina do ar frio e humido sobre o corpoou partesd’elle ; asup-
pressio da transpiragio, da secregio do leite, e dos lochios: quédas; e pan-
cadas principalmente sobre o ventre : affecgdes moraes tristes e deprimentes,
em particular o terror, susto, medo, contrariedades, noticias inesperadas, &
emfim as impressoes vivas sobre os sentidos externos.  Pelo breve qua-
dro, que acabamos de apresentar das causas da peritonitis puerperal se
collige: que as epidemias d’esta molestia nio podem apparecer sendo de-
baixo de condigtes, que favoregao seo desenvolvimento, e quande causas
identicas obrem simultaneamente sobre hum grande numero de individuos,
que se achem em circunstancias pouco Mmais ou menos iguaes: he per isso
que taes epidemias se manifestdo mais commummente nos hospitaes de mater-
nidade, onde parece reunirem-se muitas circiinstancias faveraveis ao seo
desenvolvimento, como sejfio a accumulagio de muitas pessons, a alteragio da
atmosphera, ou pelo grande consumo de seo elemento respiravel, ou por
diversas emanagbes, e principalmente de pessoas que se achio no estade
puerperal. Lo w6l

SIMPTOMAS. :

v

A peritonitis puerperal he em geral precedida dossimptomas precurso-
ves idas phlegmasias das membranas serdsas, taes como calefrios, horripilagdes
*



wais ou menos duraveise successivas; agitagio, dores vagas pelos "’_“'“‘b""'i |
inquietagio &o.. Algumas vezes faltao estes simptomas, € a mOlfjﬂlia sedes
elara logo depois de hum calefrio; outras vezes 08 prodramos dprio de hum 1
a wes dias, e entio fixe-se ordineriamente no hypogastrio huma doragf-
da, tensiva, ‘ou pungitiva, urente, continua, quese augmenta ao menor
movimento e a pressio, com  exacerba¢des variaveis em for¢a, duragio ¢
frequencia ; propaga-se a todo o ventre, ou circunscreve-ge a huma parte;
algumas vezes he tio intensa, que a doente nio pode soflrer o peso da mais
ligeira cobertura sobre o ventre, e outras he apenas sensivel & pressio : no
lugar correspondente a ella se observa intumeeencia consideravel da parte,
a qual se desenvolve mais ou menos lentamente, he acompanhada de tensdo .
€ occupa 0 espago  eircunscripto pela mesma dor ; e se a pressio pode ser
exercida, encontra-se huma resistencia mui manifesta, que nio permitte as
paredes abdominaes ceder localmente, e sua depressio he a maneira de hu-
ma téa fortemenie tensa: o ventre torna-se tio volumese, como antes do
parto, em razao da flaccidez das paredes abdominaes: 4 intumecencia he
devida ou & engorgitamento do tecido cellular; ou a derramamento na cavi-
dade do peritonéo, ou a gazes w'ella encerrados; ou contidos nos intesti-
nos: a percussio di hum som claro no principio da melestia, e mais ou
menos obscuro nos dias seguintes, e a proporgio que o derramamento se.
torna ‘consideravel, nio havendo desenvolvimento de gazes; o venire con- ©
serva constantemente hum calor urente.
Hum concurso de phenomenos geraes acompanha a estes simptomas idio-
pathicos, e contribue poderosamente a' caracterisar a peritonitis: assim a
lingua ou conserva-se no estado normal, ou se cobre de hum endutomucose,
mais ou menos espésso, e amarellado, ou se torna sécea e mui vermelha s
fastio ; muitas vezes navseas, e vomitos, estes de materias biliosas ao prinei-
pio, € depois mucosas; séde, e repugnancia ema satisfazer pava nio aug-
mentar-a dor com a dilatagio do estomago pelas bebidas, ou porque provo-
quem o vomito ; ordinariamente constipagio, e algumas vezes diarréa; ma-
terias evacuadas fetidas, e variaveis‘em ¢ér; meteorisma, que augmentaa
dor, e produz agitagio e anciedade, de que algumas vezes dependem os
s-:nlugos € vomilos: o pulso pequeno, duro, frequente, e coucentrado, sua
lrmequenma' chega algumas vezes a0 ponto de se nio poderigontar as pulsa-
tes: respiragio laboriosa, frequente, curta, entrecortada, e foita pelos mo-
vimentos dos musculos costaes ; algumas vezes tosse rara, sbeca, o

fatigante :

e
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urinas raras, rubras, excretadas com sensagiio de calor ¢ dor; lochios sups
primidos, ou diminuidos, alterados, e com mao cheiro; abatimento das glan-

* dulas mamarias, e diminuigio ou suppressio da seereciio do leite ; o decu-
bito dorsal, coxas dobradas sobre a bacfa, cabeea clevada, e eurvada sobre
o peito afim de obter o relaxamento das paredes do ventre, e em conge-
Guencia menor pressio sobre o peritonto: a face ordinariamente pallida,
feigoes elevadas, dando a physionomia a expressio daintensidade da dore an-
ciedade ; olhos ternos, e algumas vezes olhar fixo; pelle séeca e quente, algu-
mas vezes pallida e fria nas extremidades : vés fraca, e o fallar dificultoso;
prostracdo apparente do systema muscular devida a intensidade dador;
grande susceptibilidade dos sentidos ; indifferenga @ tudo, excepto 4 dor;
insomnia cordinariamente, outras vezes somnolencia , vertigens, delirio nas
exacerhacies, taes sio em geral os simptomas mais communs 4 peritonitis
puerperal ; elles podem ainda modificar-se de infinitas maneiras conforme
as constituigdes, idiosynerasias, e diversas outras circunstancias.

MARCHA, DURACAO E TERMINACAO.

A marcha da peritonitis puerperal he ordinariamente rapida, e caracteri-
sada pelo progressive incremento de seos simptomas: a dor torna-se mais
viva, e muis extensa ; mais sensivel aos movimentos ' a pressdo; a intume-
cencia e tensio augmentio-se gradualmente ; o som dado pela percussio do
ventre, e que ao principio he claro, torna-se de dia'em dia mais obscuro,
phenomenos devidos no primeiro easo ao desenvolvimento de gazes, e no
segundo a accumulagiio de diversos derramamentos na cavidade peritonial 3
a face exprime fielmente a intensidade do soffrimento, a anciedade torna-se
major ; a prostragiio augmenta-se, ¢ he acompanhada humas vezes de coma,
e outras vezes apparece o delirio, principalmente nos paroxismos : a lingua

&

cobre de diversos endutos, ou se conserva mui vermelha; vomitos mais

[requentes, maior meteorismo, pulso mui frequente e pequeno, respiragiao
mais curta, frequente &e. &e. Chegada ao meximum de intensidade a
peritonitis, ou se termina pela morte ac setimo ou oitavo dia humas vezes,
¢ outras ainda mais cédo ao terceiro e mesmo antes conforme a rapidez de
sua marcha, e a sua intensidade, precedendo grande alteracio da physiono-
mia, pallidez geral, extrema anciedade, resfriamento das extremidades,
irregularidade, pequenez, e concentragiio do pulso, a maior exasperagio da




14

AbF ety certos casos ; ou cessaglio ct?mplela (esta, ﬁ;ﬁ?gi:ﬂ;:ﬁmz‘:;??e:mt'
regurgitagdes mui frequentes, dejeccdes de mater Bras, b t"m;'
suores frios e viscosos parciacs, abatimento de venlre_, eem ! -
R 8 ordicante, halito fetide,
arande distensio, acompanhada de calor acte, & mordi Jinothiimi
abatimento das mamas, sobresaltos de tenddes, 'o.alluwl:nm:n:ﬂl,wlll 5 5
sincopes, coma, e convulgdes: ou tendo vs seos simptomas b
maior ou menor grio de intensidade, come(io a diminuir ¢ 2 desapparecer
lentamente ; assim a dor se torna mais branda, € desapparece em _a]—
uns ponioé; o ventre menos intumecido, pulso ITfEHOS _ﬁ‘ﬁ’f}“ﬁ“‘?: respira-
¢io mais facil, ¢ maior, as secre¢Oes reapparecem insensivelmente, o calor
se destribue mais uniformemente, g séde diminue, cessi{.e:- os vomitos, o
somno he veparador ; emfim a doente entra em convalecencia : algumas ve-
zes certos movimentos despertio dores fugazes, ou ligeiras no ventre:.o
que se attribue 4s adherencias, que se tem estabelecido entre as supgﬁcres
peritoniaes: esta terminagdo, que tem lugar ordinariamente do qumtn‘atb
decimo dia, he algumas vezes precedida, ou seguida de evacuagdes eriti-
cas, como suores abundantes, diarcas copiosas, urinas sedimentosas &e.
ou finalmente a peritonitis tendo chegado a hum maior ou menor gréo de
intensidade até o decimo dia com pouca ou nenhuma diminui¢de em seos
simptomas, conservando-se n’este estado, ‘ou sobrevindo-lhe calefrios irre=
golares, sentimento de peso, oppressio, e replecio de ventre, fluctuacio
sensivel ; pouco appetite, mas digestdes, constipacio e soltura de ventre
alternadamente, diminuigio de forcas e de nutrigdo ; pulso molle, ¢ pouco
fréquente, e algumas vezes paroxisimos a.tarde ; urinas rubras e lodosas,
nos faz conhecer a formagio de diversos derramamentos, e outras desor-
dens; em cujo estado pdde permanecer, e seguir-se a reabsorpedio dos
liquidos derramados, e sua expulsio pelos emunctorios geraes, ou a per-
foragao das paredes abdominaes, intestinos, bexiga, ou vagina, e por ella a
eliminagiio definitiva das materias estranhas a economia ; ou entio sujeitiio a
doente a hum novo estado de agudeza, que poder-se-ha terminar da mes-
ma muneira, que a molestia primitiva, ou levando a paciente ao marasmo
trag a final & morte, precedida de todos os simptomas da febre hectica.

DIAGNOSTICO.

O diagnostico da peritonitis puerperal he algamas vezes difficil de se es-
rabelecer, nio &6 por que sebs simptomas sio commune o muitas outras alte-
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raphes dos orglos contidos na cavidade abdominal, como porque muitas
vezes ella se complica com estas, ou com outras affeceies.  Quando pois ti-
vermos de examinar a huma pessoa, que se presume affectada da peritonitis
puerperal, e para chegarmos a conhecél-a quando seus simptomas nio tem
segvido aquella ordem e regularidade, que devilo, sea molestia tivesse huma
marcha [ranca, e fosse izenta de complicagdes, devemos prestar eserupulosa-
mente nossa attengio as circunstancias, em que se tem achado a mulher
depois do parte, as causas a que tem sido exposta, aos simptomas, que apre-
senta &c.: e se ainda nos resta duvida a vespeito do diagnostico devemos
percorrer todo o quadro dos simptomas daguella molestia com que se pode-
ria eonfundir, e apreciando-os devidamente, poderemos chegar por exclusao

a hum diagnostico certo. i
Puara prehencher este arligo de nossa dissertagio tanto, quanto nos permit-
tem actualmente nossos debeis conhecimentos em medicina pratica, e na im-
possibilidade de apresentar nos estreitos limites de huma thése a descrip-
¢dio de todas as molestias, que podem complicar-se com a peritonitis das re-
cem-paridas, ou a simular, para assim melhor notar suas differengas, conten-
tamo-nos em apontar aqueilas com' que mais ordinariamente se complica, e
que a podem simular, como sdo a metritis, a phlebitis ¢ limphatitis uterina, a
colica, as phlegmasias gastro-intestinaes, as inflammagdes do figado, dos rins,
da bexiga, do ovario, o thaumatismo das paredes abdominaes ; ¢ assignalar-
Ihes seos simptomas mais frisantes, e pelos quaes podem ser conhecidas, e

distinctas mais facilmente,

A metritis he caracterisada pela dor profunda, obtusa e gravativa na re-
giiio uterina ; dor que se propaga aos lombos, recto, bexiga, verilhas, coxas,
& mais ou Menos ao ventre : o utero toma hama forma globosa; ha tensko,
péso, e calor no hypogastrio; o tocar he mui delorozo, e por elle sereconhe-

e amolleza, augmento de volume, e calor do céllo uterino; os lochiosse tor-
nio bastantemente fetidos, mui acres, e algumas vezes supprimem-se 5 a mic-
cao, e defecacio he doloroza e frequents. He ordinariamente com esta moles-
iia, que a peritonitis se complica constituindo a metro-peritonitis puerperal,

A phlebitis ¢ limphatitis uterina nilo tem simptomas distinetos dos dame-
tritis, e ordinariamente a acompanhio, ou complicio-se com ella no estado
pugrperal: quando porém o plscireula n’hum, on noutro d’esses sistemas, €
que produz huma perturbagio em todo ¢ organismo, caracterisada pelo appa-~
recimento dog simptomas ty phoideos, presume-ge com razio estacomplicagio,
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1A colica he caractefisada por huma dor vivissitn, fixa, ou imbulante no
véntre, que ndo se aungmenta pela pressio, acompanhada de :'r‘ll‘ut.j‘.‘aﬂ das
paredes do ventre, de grande inquictagiio, sem’ phenomenos precursores,
cuja duragio he de algumas horas. .

Huma dor profunda no epigastrio, que augmenta-se pela pressio hom pou-
co forte; e pela ingestio de algumas substancias ; lingua rubra na ponta ¢ nos
bordos, nauseas e vomitos mais o menos [requentes ; dor supra Dlj}JIl‘hl'l‘:l. ¢
pulso ordinariamente forte, eheio e frequente sdoos simptomas da inflamma-
¢io do estomago.

Na gastro-enteritis as dores sdo pouco vivas e profundas, estendem-se 4
quasi todo o ventre, ¢ sio acompanhadas de hum sentimento de torsio, ou de
compressio ; nio sio constantes, € nem se angmentdo sensivelmente ]?ela
pressio; o ventre he algumas vezes deprimido, e outras tenso e meteoriza-
do ; lingua pontuda e contrahida, rubra nos bordos e na extremidade ; vomi-
tos seguidos de allivios momentaneos ; polso forte, frequente &e. Nadadi-
remos da disenteria, ou colitis, cujos simptomas se distingnem bem dos da
peritonitis por muitas circunstancias : e nem da enteritis, que de ordinario se
complica com a gastritis, ¢ constitue a gastro-enteritis.

A inflammagio do figado se distingue por huma dor pungitiva, gravativa,
profunda, sensivel a pressao, fixa no hypocondrio direito, e parte do epigas-
trio ; a pelie terna-se mais ou menos amarellada ; decubito variavel ; algumas
vezes fixa se simpathicamente huma dor na espadda direita.

A dor aguda, pungente, ou dilacerante nas regides lombares, que se¢ pro-
paga aos uretéres, bexiga, uréira, e algumas vezes as verilhas e coxas, acom-
panhada de urinas sanguinolentas, raras, ou supprimidas, e que se exaspera
pela pressio exercida nos lombos, he bastante para [azer-nos suspeitar da
existencia de liuma nephritis.

Conhece-se a eystitis por huma dor agudissima fixa na bexiga, dor que
se irradia as partes vezinhas, e se exaspera pela micgdo ; ha continuamente
vontade de urinar e esforgos as mais das vezes inuteis para satislazél-a.

Nainflammagio doovario o ventre nio se intumece, a dor he profunda, e
circunscriptaa hum tumor movel na regido, que occupa o ovario: algumas
vezes comtudo ella pode propagar-se as verilhas, coxas, e aos lombos,

O rheumatismo das paredes abdominaes poderia confandir-se com a pe-
ritonitis unicamente pela semelhanga da dor: para o distinguir basta lembrars
mo nos, que este rheumatismo he mui raro, @ lhe faltio absolytamente o8
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ouLros simptomas, que caracterisiio a peritonilis; como tumefacgiio, febre,

grande volume do ventre.. Faremos notar, que em todas estas molestine
ordinariamente a face ndo apresenta aquelle aspecto particular da elevagio,
e concentragio dos tragos physionomicos, a que os Francezes denominio
face grippé, ¢ que he quasi constante nas peritonitis.

PROGNOSTICO.

A observagiio tem constantemente mostrado; que as inflammagtes do peri-
tonéo sdo sempre graves : se isto acontece com as peritonitis em geral, con-
cebe-se facilmente que as puerperaes devem ser mais graves, e tanto mais,
quanto forem mais desfavoraveis as circunstancias em que a mulher se achar:
estabelecendo esta proposi¢io nio queremos coneluir que sejio fataes todas
as peritonitis puerperaes, ainda quando epidemicas.

Para estabelecer o prognostico devemos ter em consideragiio as diversas
circunstancias, que precederdo, e tem acompanhado a peritonitis, appreciar
a influencia das causas j attendér a duracio, marcha, intensidade, extensdo,
séde, complicagdes da molestia ; aos meios therapeuticos empregados, € a
aquelles simptomas, que por sua gravidade tem j& chamado a nossa attengéo.

As mulheres enfraquecidas por ma nutrigéio, ou por doengas, as que ha-
bitio lugares pouco sadios, as que se achdo abatidas em consequencia de
affecgoes moraes deprimentes, ou que sio de constituigdo nervosa mui irri-
tavel, sio pouco susceptiveis de curar-se, quando affectadas da peritonitis
puerperal. A gravidade do prognostico augmenta, se a doente continua a
estar debaixo da influencia das causas, que occasionariio a molestia ; se esta
segue huma marcha irregular ; se invade grande extensio do periton&o; se
occupa partes mais importantes d’esta membrana ; se s¢ complica com outras
molestias, e se a peritonitis he epidemica.

As dores em geral ameagiio perigo de vida tanto mais imminente, guanto
40 mais intensas ; 0 mesmo se pode dizer do ismo, do ivo vo-
lume do ventre, e da tenstio ; das vomitos quando succedem aos solugos, € as
materias vomitadas sio esverdinhudas, ou negras ; da pallidez e frieza da
pelle, dos suores pareiaes frios ¢ vise6zos, do pulso, quando se torna irregu-
Yar, pequeno, frequente, ¢ intermittente, da respiragao muito laboriosa fre-
‘quente, pequena Scc.  Estes ¢ alguns outros simptomas graves da peritoni-

4l puerperal concorrem a fixar o diagnostico, ¢ para c“e.‘ﬁm he preciso nio




considerdl-os isoladamente, porque assim niio se-lhes pode precisamente
valor. ~He escusado dizer, que as condigdes oppostas ao que deixamos d
fazem propender nosso juizo para hum prognostice faveravel.

ANATOMIA PATHOLOGICA.,

Numerosas observacdes provio que as perilonitis puerperaes terminadas -
pela morte deixdo ver todas as alteragdes, que commummente se observio nas.
peritonitis ordinarias ; e assim devia acontecer pois que o estado puerperal
nao muda a natureza da molestia. A inflammagiio péde eircunscrever-sea |
hum ponto de peritonco, ou invadir huma grande extensio, ¢ se alguma pre- |
ferencia ha para huma ou outra regido, he isso devido aos modificadores es-
peciaes ; a vermelhiddo, espessura, opacidade do peritondo, escarasque che-
£ii0 a penetrar a mucosa intestinal, exsudagoes solidas em férma de. pseudo-
membranas, servindo de meio de unido entre as superficies serosas, exsuda- =
coes liguidas, puralentas, turvas, ou limpidas, avermelhadas, coagulos rubros,
camadas fibrinosas, emfim sangue, taes sio as alteragdes e productos que as
autopsias cadavericas tem mostrado nas pessoas, que tem suecumbido as phle- 3
gmasias do peritonéo, e que se modificio conforme a parte affectada, a mar-
cha, duragio, e terminaciio da molestia. Nds vamos entrar em alguns de- 8
talhes relativos a estas produced Logo que a inflammagdo do peritondo
se declara, esta membrana deixa vér em os lugares affectados pontes rubros =
mui numeroses, especialmente nas pregas intestinaes; estes pontos, que se
desenvolvem na superficie adberente do peritonéo nao tardio a multiplicar-
se, e occupar todaa sua espe , ¢ lhe dio por sua confluencia huma ebe
uniformemente rosacea ; n’este estado sua superficie livre tem perdido a po~
lidez ¢ transparencia, e augmenta-se a exalagiio, que lhe he propria : huma
camada unctuosa mui delgada forma-se na superficie inflammada, que aug-
mentando de espessura, e adquirindo a apparencia de albumina constitue o
primeiro grao da formagio das pseudo-membranas, que se organisio n'esta
superficie, e estabelecem as adherencias : logo que se formio estas camadas
psendo-membranosas a scrosidade contida na cayidade abdominal torna-se
turva, eshranquiada com o aspecto de siro nio clarificado, o que dép lug&f
a acreditar-se em outros tempos nas metastases leitosas. O tecido cellulae
4ub seroso acha-se vermelho, e infilirado ; rompe-se mais [facilmente, come
tambem o peritonéo. Se a peritonitis tem sido mui violenta acor rubra d

S,
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peritoneo torna-se uniforme, ha pequena quantidade de serosidade averme-
Ihada, e em alguns casos, posto ue raros, encontra-se sangue de mistura com
ella; mas n’estes casos parece haver huma diatheses, ou molimen hemorrha-
gico da parte do individuo: algumas vezes nio ha vermelhidio alguma do
peritonco, ou entdo ha huma simples injecgio dos vasos capillares, e isto por-
que na época, em que a molestia se terminou, os tragos da inflammagio po-
dem desapparecer, como acontece a muitas affecgdes d’este genero, mesmo
em outros tecidos ; n'estes casos o peritondo acha-se mais ou menos séeco,
ou lubrificado por huma serosidade limpida, ou turva, que, se a molestia
niio terminasse tio promptamente pela morte, nio tardaria a ger substituida
por huma eamada psendo-membranosa, ou por pequenas granulagoes disse-
minadas na superficie peritoneal, dando-lhe hum aspecto rugoso.  Qutras
vezes observio-se pontes negros, molles, polposos, cedendo 4 ligeira pressio,
© mais ou menos extensos disseminados na superficie affectada do peritoneo ;
e o liquido contido em sva cavidade he de huma cor eseura, algum tanto es-
pésso, e exhala cheiro mui fetido : n#io he raro observar-se gazes na cavi-
dade peritoneal, e emphisemas no tecido sub serose, principalmente quando
tem havido perforacito dos intestinos.

Huma das alteracfies organicas bem notaveis em consequencia da perito-
nitis puerperal, e principalmente d’aquellas; que se apresentio com o carac-
ter typhoideo, he a presenca do piis nas veas, e nos vasos limphaticos abdo-
minaes.  Mr. Cruveillier tem vbservado os limphaticos sitnados immediata-
mente debaixo do peritonéo, que reveste a face anterior e posterior do ute-
1o, e principalmente para os seus angnlos, enire os ligamentos largos, ¢ mais
raras vezes os da espessura do utero cheios de hum pis com as qualidades
phisicas do pis phlegmonoso, formando empolas mais ou menos considera-
veis, que de ordinario niio excedem acs ganglios limphaticos. Este plis seria
absorvido, ou formado no interior dos vasos? ndo se pode resolver de huma
maneira peremptoria esta questdo : preciso he ainda que novas observaces
esclarecio esta parte da sciencia. Esta mesma duvida se tem suscitado a ves-
peito da presenca e circulagio do piis nas veas : mas aqui estdo os praticos
(Paccordo em consideril-o formado ahi mesmo em consequencia da phlebitis.

Em hum periodo mais avangado da molestia, de que tratamos, tem-se oe-
¢asido de observar as diversas alteragdes organicas, que acima indicamos :
aesim a vermelhidéo mais ou menos inlensa, e extensa, a opacidade e espes-
sura do peritonio, adherencias membrandsas resistentes formadas em diver-
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s0s sentidos, agglomerando os intestinos muitas vezes; granulagtes;
mamentos serdsos, limpidos, turvos, purulentos, tendo em suspensio
materia branca, inorganica, disseminada por fragmentos; ou estendida
a superficie serbsa, dando aos liquidos o aspecto lactiforme, contidos m
vezes em kistos formados pelas adherencias ; pequenos tuberculos desenw
vidos no tecido cellular sub seroso, susceptiveis de amollecer, suppurar, pel
forar as partes adjacentes, estabelecer fécos puralentos nos diversos lugare
onde se achiio &c., taes sdo as desorganisa¢Ses mais communs, que sobrey

a chronicidade, ou a suppuracéo da peritonitis puerperal. .
Tendo assim deseripto as alteragbes organicas locaes da peritonitis pue
peral, nés nos abstemnos de entrar na consideracio das lesdes organicas
raes, por que além de serem communs is affeccOes d’este genero, nos lev:
ria muito além de nosso proposito, pertencendo sua historia mais a da peri
tonitis em geral, do que a esta. Resta-nos agora saber se as peritonitis, qi
se termindo  pela volta a saude deixiio apoz de si alteragdes ; segundo 2
observacdes de Mr. Baillie, em todos os casos'em que esta molestia se
solve, adherencias bem organisadas se formdo; ¢ em pouco tempo, de natus
reza cellular, ligeiramente vascular, e capazes de se distender sufficientemen
te para permittic os movimentos dos intestinos sem incommodos notaveis:
“ainda que ndo tivessemos o testemunho de Mr. Baillie nos as poderiams
suspeitar para expliear certas dores abdominaes fugases, a que em certos mg
vimentos ficio sugeitas por algum tempo aquellas pessoas, que recentemen
te se restabelecem de huma peritonitis.

TRATAMENTO.

Por mui preconisados, que tenhio sido, para o tratamento da peri
puerperal certos methodos curativos, ou remedios exclusivos, jamais
cerad da nossa parte aquella confianga; que seos authores lhe quizer
sem que huma longa seric de factos nos nio tire toda a duvida res
sua vantagem : sendo pois pouco consentaneo com o estado actual da
cia 0 emprego de medicagOes empiricas, nés teremos de basear ot
da peritonitis puerperal nas regras geraes da therapeutica, e pa
fazil-o, apresentando em geral os meios, que se podem e devem empn
deixaudo ao juizo medico a appreciagio d*algumas circunstancias, qu
dem modificar, e que 86 os easos peculiares podem indicar. i1 8




A sangria goral he indicada nas pessoas de constituigho forte,
que nlo uverdo grandes perdas durente o trabalhe do parto, no
doenga, se seos simplomas sio assis intensos, se a inflammackio invade
extensio do peritondo, se o pulse se conserva forte, duro e frequente, se &
dor he muito intensa, se ha grande tumefacgio, se ha tendencia & adinamis,
que no comego da molestia nio he sendo apparente, e devida a sua intensi-
dade, se ha finalmente a mesma tendencia o caracter ataxico, se bem que
em tal caso poucas esperangas ha de salvar a doente: em todos os m
que he indicada, a sangria deve sér copiosa, e repetida, se sua indicagio
persistir ; he assim que algumas vezes a peritonitis tem abortado em conse-
quencia de largas sangrias opportunamente administradas. = Nio se pode
marcar positivamente a quantidade de sangue, que se deve tirar em cada
huma sangria; pelo que devemos attender as diversas circunstancias, que
a indicdo: deve-se preferir a sangria do brago a do pé em razio de poupar
maiores movimentos a doente, o que nio he sem vantagem.  Devemo-nos
abster da sangria geral no segundo periodo da molestia, para nio enfraque-
cer muito a doente se circunstancias imperiosas a nao reclamem,: comoml}v

cidencias, ou complicagdes de outras molestias.

A sangria local convém nas peritonitis de pouca mtensxdade, dasédﬁ
limitada, cuja reacgio geral he pouco intensa, quando a.doente se acha
debilitada por grandes perdas sanguineas, quér devidas ao trabalho do par-
to, quér as sangrias geraes, ou se lor de constituigio debil &e. - Assan-
guesugas sio geralmente empregadas para este genero de sangria, e faz-se
as applicar ao ventre, ou ao contorno das partes externas da geragio: em
geral applicio-se em grande numero, tendo-se comtudo attencio as indi-
cagdies, e eircunstancias peculiares a doente, favorece-se o corrimento do
sangue, se convém, por meio de banhos tepidos, e pode-se repetir a sua ap-
]'IlLa' o (lnamln bCJa necessario. )

0s medicamentos emollientes sio sempre de grande vantagem netmtnv
mento de todas as phlegmasias ; elles diminuem a excitabilidade geral, pro-
movem o relaxamento dos solidos, augmentando a propun;ao dos liquidos,
« em consequencia tirando ao sangue suag qualidades excitantes., P 3
wdministrlos interna ¢ externamente : internamente em forma de
o de clisteres ; no primeiro caso devemos attender a idiosyncras
estacdo das vias gastricas afim de escolhermos medicamentos, wm
sgradaveis o doente nao estejio em opposigio com o sou estomage ; © deve-
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s& prescrever em pequenas doses para evitar huma grande distenséo deste or=
glo, o vomito, € a exacerbagilo da dor ; mas nio ha inconveniente em dar-se
amiudadas vezes. D’entre os diversos medicamentos emollientes podemo-nos.
servir de raiz de gramma, do malvaisco, das sementes de Jinho, da cevada, da.
goma arabica, da alcatira, debaixo da forma de cosimento, infusfio, ou solu-
i, conforme o medicamento de que se serve, e do soro. Em férma de clis-
teres, quando seo uso ndlo incommoda muito a doente pelos movimentos, que
esta medieagiio exige, ou pela exacerbagio das dores oceasionada pela dilata-
@0 mecanica dos intestinos, os emollientes podem ser de grande vantagem,
tanto por seos effeitos geraes, como topices ; n’este ultimo easo relaxdo a mu-
cosa intestinal, dissolvem as materias fecaes, e provocando a acgio peristaltica
dos intestinos pela sua dilatagio, favorecem a expulsio d’estas mesmas mate-
rias : pode-se prescrever para clisteres a decocgiio de malvas, malvaisco, a in-
fusio das sementes de linho &c. Externamente podem-se empregar os emol-
lientes em forma de cataplasmas, banhos, ou fomentages ; e para este fim ser-
ve-se da raiz e folhas de malvas, do malvaisco, das sementes de linho, dos
oleos, do leite &cc.  Esta medicagio relaxa os tecidos, com que se peem em
contacto, diminue a tensiio local, e calor, e em consequencia a irritagio: nio
ha inconveniente algum em sua preseripeao huma vez, que o péso, compres-
sdo, ou movimentos, que demande o seo uso, ndo fatiguem a doente, ou
exasperem a dor. 74
0s narcoticos siio medicamentos de preciosa vantagem na therapeutica s
elles obriio sobre o sistema nervoso diminuindo a sensibilidade ; e debaixe
d’este ponto de vista elles podem ser indicados no tratamento da peritonitis
puerperal, nas pessoas nimiamente nervosas, e quando apezar de preenchi-
das todas as indica¢des 2 dor se conserva muito intensa, ou pela sua violen-
cia ameaca huma proxima aniquilagio : toda a vez que nos decidir-mos a vsat:
d’este meio, devemos fazél-o com muita reserva, e circunspeegio principals
mente nos primeiros periodos da molestia. -~ Os narcoticos podem ser admi-
nistrados interna ou externamente ; e pode-se servir do opio e suas dwarall
preparagdes, do morphino e seos saes, do lactucario, das cabegas de
deiras, da pomada de belladona, &c. debaixo da forma de pilulas, em emuls
&fio, ou em outra qualquér bebida para uso interno ; e em forma de |
cataplasma, ou fomentagio para uso externo, segundo a qualidade do |
camento empregado, ¢ as indicagGes, que se tem a encher.
Os reynleivos cutancos séo meios, que obrito irritando com maior ou
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not intensidade a pelle, e estabelecendo em consequencia hum affluxo san-
gulneo, do qual dependem seos effeitos eansecutivos; esth a nosso arbifrie
obter huma simples irritagiio local, a vesieagdo, on huma abundante suppu-
ragio, dependendo taes effeitos dos meios empregados, da duragfio de sua
aegio topica, da constituigdo da doente &e. - Esta medicagdo convem em
todos os casos graves logo depois de preenchidas as primeiras indicactes,
e que he preciso obrar com toda a energia ; quando as for¢as da doente nao
permittem novas emissies sanguineas, e 0s phenomenos locaes continuao com
pouca diminuigdo de intensidade : empregiio-se ordinariamente os pedilu-
vios sinapisados, os sinapismos 4s extremidades, os vesicatorios & parte inter-
na das coxas ou sobre o ventre segundo as diversas indicagdes.

As consideragGes que acabamos de fazer a respeito dos medicamentos re-
vulsivos, nos levao a tratar de alguns outros meios therapeuticos, que se tep
aconselbado no tratamento da peritonitis puerperal; edja acgao pode ser
considerada como revulsiva ; queremos fallar das friegdes doces sobre a pel-
lg, de alguns sudorifices, dos emeticos, dos purgativos, e da sucgao dos seios.

As friceies doces exercidas sobre a pelle eom a mao, ou com corpos mas
cios, e agradaveis ao tacto obrando como repartidores universaes da sensibi-
lidade, e da circulagao capillar, favorecendo d’este modo a perspiragio cu-
tanea, tendem a destruir concentragdes para as entranhas, ¢ d’ahi sua vanta-
gem no tratamento da peritonitis, principalmente emseos primeiros periodos.

Os medicamentos sudorificos obrin excitando mais ou menos o organis-
mo, tendo porem huma aceiio especial sobre a pelle; cuja exhalagio elles
angmentio: he com intvito de obter huma branda diaphorese, que seo uso tem
sido recommendado, e para este fim; quando pareca conveniente, pode-se es-
colher aquelles, coja acciio geral be quasi nulla, e todavia bastante sensivel
se0 effeito sudorifico, tacs como as flores de sabugueiro, de borragem, a sca-
biosa, a bardana.

A ineficacia dos emeticos, e particalarmente da ipecacuanha, tio preco-
aisada em outros tempos no tratamento das peritonitis puerperaes, he hoje
geralmente reconhecida: Mr. Broussais os considera nio s6 como mais ca-
pazes de as exasperar, e mesmo occasionar, que de eural-as, e com razio,
porque a acgio do emetico imprimindo a toda a economia hum abalo vie-
lento, e a acgio indispensavel dos musculos abdominaes determinando bum

vivo rogamento, e pressdes sobre superficies jA irritadas, se nio for capaz de
produzir huma revulsio favoravel, necessariamente exacerbari a molestia:
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o disto nos podemos convencer lendo as observages de. peritonitis pucrpe--
rnes, nas quaes se aos effeitos do emetico nio s segue Mais 0u MENOS Promps
tamente o melhoramento, o redobramento das dores do ventre, 0 mewm‘_l'-.
mo, ¢ o delirio se seguem logo. Como se nio tem statuido de huma mameﬂt‘
pl-écisa, em que circunstancias o emetico possa procurar huma revuls.w: fa-

voravel, parece mais prudente e racional abandonar seo us0, por perigose &

excepto quando indicagOes particulares imperiosamente o exigem, f:omo a
presenca de materias acres e irritantes no estomago, o embarago gastrico ?r.c, :
Quando seja absolutamente preciso, poder-se-ha empregar o tartaro emetico,

ou a ipecacuanha em doses refractadas, e coadjuvar sua ac¢iio por meio de .
alguns cépos de agua morna.

Os purgantes fortes jamais convem no tratamento da peritonitis puerpe- -
ral ; a acefio irritante ’estes medicamentos sobre os intestinos podendo pro= -
pagar-se simpathicamente ao peritonéo ja inflammado, e a necessidade de
evacuar exigindo certos movimentos da parte da doente, siio circunstancias
bem valiosas para fazer regeitar esta medicagio : quando porem haja huma
eonstipagio rebelde de ventre, ¢ o uso dos clisteres seja impossivel, ou inu-
til; e reconhecamos a necessidade dos evacuantes, deveremos recorrer aos
minorativos oulaxantes, cuja acgdo sendo branda e suave ndio agrava a mo-
lestia.

A sucgio dos seios tem sido aconselhada por alguns praticos a fim de o8
desengorgitar, e favorecer o restabelecimento da seerecio do leite, quando
se tem supprimido, ou para a estabelecer, quando o nio tenha sido : debaix
das mesmas vistas se tem aconselhado a applicagio de cataplasmas em_olr-:
Jie'mes, de sinapismos em roda, ou sobre elles. Toda a vez que a sucgio dos
seios ou seja nacural, eu artificial niio desafie simpathicamente dores abdo=
rn.maes, € ndio dé sangue, pode ser posta em pratica ; e ndo ha inconve=
niente em usar-se das cataplasmas.

Antes de tex'pinar este ligeiro esboco sobre a peritonitis puerperal, deves
mos dar huma idéa geral de dojs methodos curativos, que nlestes :ll(i 3
iempos se tem Proposto para o seo tratamento ; e depois nos occuparemos
regimen ¢ dietetica: no que seremos breve.

!
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TRATAMENTO DA PERITONITIS PUERPERAL
PELAS PREPARACOES MERCURIAES,

As preparagdes mercuriaes tem sido aconselhadas, e empregadas por mui-
tos Medicos em hum grande numero de molestias inflammatorias.  Os calo-
melanos e o unguento mereurial sio as preparagdes, de que mais commum-
mente se tem usado no tratamento da peritonitis puerperal : por dois metho-
dos se as tem empregado n’esta molestia ; conforme hum, o de Mr. de Van-
denzande, em qualquér periodo da molestia, se o estomago permittia, fazia-
se entrar no uso dos calomelanos em déses elevadas (doze e mais graos por
dia) associados a alguns narcoticos, e persistia-se até que se manifestasse o
melhoramento dos simptomas, o que occorria ordinariamente ao quinto dia
com a inchag¢o das gengivas, halito fetido e ptyalismo : se porem os vomitos
ou huma diarrhéa copiosa niio permettiio esta medicaciio, recorria-se as
fricgGes com o unguento mercurial sobre o ventre, ou'a parte interna das co-
xas em doses tambem elevadas (quatro a oito oitavas por dia) ; algumas ve-
zes administraviio-se a0 mesmo tempo os calomelanos internamente, e a8
fricgBes mercuriaes; ainda mesmo quando havido abundantes evacuacbes.
A estas applicagDes associavao-se bebidas, injecgOes, e topicos emollientes,
excitantes geraes, faes como o espirito de cornu cervi, o acetato de amo-
niaco, bebidas aromaticas, afim de combater a seccura da pelle, simptomas,
nervosos &e.

Os methodos seguidos por MM. Desormeaux e Velpeau, que pouco diffe-
rem entre si, sio bem mais racionaes, que o precedente : segundo elles de-
pois de se ter combatido sufficientemente os simptomas inflaimmaterios, e que
a molestia n#o cede, he que se recorre as preparagbes mercuriaes.  Desor-
meaux ndo recorria a esle tratamento senfio quando o caso se tinha tornado
grave, e que fazia presumir o derramamento ; usavaentio das fricgdes; de
huma ou de duas em duas horas, na dése de huma oitava por vez, elevan-
do-a a0 ponto de empregar duas ow tres ongas do unguento mercurial em
vinte ¢ quatro horas, ¢ ao mesmo tempo preserevia os calomelanos unidos a
hum extracto narcotico (sete a oito grios no mesme espago de tempo):
tardava muito o melhoramento, e coincidia com o apparecimento de sut
evacuagbes abundantes, ptyalismo, e lochios purulentos: Velpeau depois

er combatido os simptomas inflammatorios preserevia o unguento mercuial
wm [rieges sobre o ventre, ou nag coxag, quando nlgum‘inmnmiehm obg-

-
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tava, que fosse sobre o ventre, na dése de duas oitavas, ou tres, de 'dl:e“v:t
duas horas, e internamente dous grios de calomelanos nos m'eeroa mi :)
los, se as vias digestivas permittiio : a este tratamento s¢ alssor'uavao as logOes,
& banhos tepidos, purgantes salinos, ou laxativos, quando indicados ; loge que
se seguia o melhoramento diminuido-se as déses, e cessava-se a0 appareci=
mento do ptyalismo. Se em alguns casos este tratamento tem proca{radfz a
cura da peritonitis puerperal, em hum grande numero de outros tem su.io in-
efficaz e inutil ; abstendo-nos de estender nossas reflexdes sF)bre elle, ]ulga’-
mos comtudo, que seo emprego pode ser vantajoso em multos casos, prin-
cipalmente quando a molestia tende a passar para o estado chronico, e mes=
mo ja neste estado, accommodando-o 4s cireunstancias individuaes.

TRATAMENTO DA PERITONITIS PUERPERAL
PELA ESSENCIA DE THEREBENTINA.

A essencia de therebentina, tendo sido empregada por alguns Medicos
Inglezes no tratamento da peritonitis puerperal com alguns resultados feli-
ces, foi proposta como hum meio therapeutico vantajoso para esta molestia
pela Sr. Dr. Fernandes em sua thése sustentada na Faculdade de Medici-
na de Parig. Surprendido de sua efficacia pela leitura de algumas obser-
vagdes o Sr. Fernandes prestou sua attengiio a este methodo curativo, e es-
tabeleceo o tratamento da peritonitis puerperal, fundado em que jamais a
essencia de therebentina he nociva nesta molestia, que seu effeito he quasi
sempre constante, e que se pode administral-a em qualquér periodo da mo-
lestia. ~ Por este methodo curativo, se bem que a acgdo da essencia de the-
rebentina he independente dos outros meios therapeuticos, devem-se preen-
cher todas as indicac@es, que se apresentem, principalmente se versarem
sobre complicacoes : tem-se administrado este medicamento 50, ou em ve-
hiculo apropriado tanto interna; como externamente ; sua dése no primeiro,
caso he de huma a tres oitavas repetida de duas, tres, ou de quatro em quatra
horas segundo a _urgencia, alé que apparega o melhoramento, e entio de=
eresce-se proporcionalmente a dose, para cessar quando parega conveniente :
externamente pode-se usar em friccies, ou em flanellas embebidas e appli=
eadas sobre o ventre. A Qr:g:ﬁa da essencia de therebentina nesta molesul
he e’rn geral p'mmpla 'relullvnmontc 20 mulhummcmu, inda que WM‘
cligitog purgativoy, Se nigumus vezesse tem curado a perilouitiu S
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pov este methodo, tambem he fora de duvida que em muitos casos nenhum
vesultado satisfactorio se tem obtido : pelo que, em quanto ulteriores obser-

vagdes ndo confirmarem seos hons effeitos nesta molestia, nada poderemos
avancar a seo respeito.

REGIMEN E DIETETICA.

Pouco temos a dizer sobre o regimen e dietetica.  Os cuidados, que se

devem prestar as pessoas affectadas da peritonitis puerperal, siio com ligei-
ras modificagbes os mesmos, que se devem ter para com as mulheres recem-
paridag, e alguns outros, de que ja nos temos oceupado tratando dos meios
therapeuticos. Logo que se presume a existencia da peritonitis nas mulhe~
res recem-paridas, deve-se recomendar a dieta mais sevéra, e s6 depois da
declinagio da molestia se pedera conceder ligeira alimentagiio, como cal-
dos &ec.; deve-se evitar as vicissitudes atmosphericas, as impressdes mo-
raes vivas, recommendar o silencio, o repouso, huma posigio commoda ; afag-
tar da parte dolorosa tudo que a incommdda e irrita, como cobertores e ata=

duras ; conservar o aceio tanto dasroupas como do quarto ¢ huma doce tem-
peratura, renovando de tempos em tempos o ar.
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