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PROLOGO.

Animados com o nobre e louvavel desejo de pormos completo ter-
Mo 2 carreira a que nos destindmos; e para isso sendo obrigados pela
Lei a apresentar um ponto em Medicina desenvolvido , forgozo nos
era escolhél-o, e sobre elle expender nossas ideas. A medicina pois
esta vasta , difficil e nobre sciencia que tantos ramos offerece 4 medita-
¢ao do Philosopho, do Naturalista e do Medico era por nés prescruta-
da com toda attengao para decidir-mo-nos na escolha pretendida, e
esse nosso trabalho tanto mais difficil se nos tornava , quanto maior e
mais extenso viamos seo dominio e as importantissimas questoes dignas
da attengao do philanthropico Medico. Por muito tempo estivemos va-
cillantes sem nos deliberar na escolha , vendo por um lado objectos
cujo desenvolvimento a humanidade reclama , por outro, objectos para
0s quaes nossa chara Patria demanda toda attengdo , todo cuidado e
todo esméro ; mas emfim a obrigagao que nos haviamos imposto exigia
nossa terminante escolha; e como mais alto fallassem os gemidos e
dis de nossos charos patricios, nos decidimos a desenvolver os differen-
tes pontos e questoes relativas a coqueluche; molestia que entre nos
ha srassado com mais for¢a e extensao na classe mais digna de com-
paixao, mals digna de disvelado cuidado. Nao foi o desejo de appre-
sentarmos novidades sobre esta molestia , que attrahiu nossa attencao :
N0 somos (A0 presumpcoso que com Nosso curto tirocinio, e ainda
fracos conhecimentos nos persuadissemos, que alguma cousa podes-
semos accrescentar dquillo que abalisados escriptores hao dito , aquillo
que ouvimos 4 nossos preceptores , aquillo que os practicos tem obser-
vado; s6 pertendemos cumprir um dever que a lei exige; e se mais
alem erao levadas nossas vistas, ellas se dirigiao a convidar os talentos,
as capacidades medicas para alguma couza escreverem sobre esta mo-
lestia, afim de roubar a inexoravel morte mais algumas victimas, que
por incerteza, ou desconhecimento da verdadeira natureza e sede da
coqueluche lhe hajao entregues; diminuindo por est’arte nossa nascente
populagio, roubando a carinhozos pais seos innocentes filhos, e &
Patria individuos que para o futuro quica relevantes servigos lhe pres-
tariao , e allivio prompto dariao 4 seos males. Oxala que este nosso pe-
queno trabalho receba a approvagao de nossos snbio; examinadores; e
81 formos tao felizes que obtenhamos benevolo acolhimento ; si o fim a
que nos dirigimos for por nés conseguido , nossos desejos serao preen-
chidos; e esta he a unica gloria que aspiramos!



CONSIDERACOES SOBRE A COQUELUCHE.

A origem da palavra cogueluche nio he bastante conhecida:
uns queremn que tive sua etymologia da palavea lranceza coguelicot,
nome de uma especie de papoula (papaver rhmas de Linéo), cujos
petalos servidao para fazer uwm xarope anody ou calmante « com
o qual se combatia esta molestia; outro querem. que venha da
palavra tambem franceza coguelichon, pelo habito que tinhdo os Fran-
cezes de cobrivem a cabega ¢ espadoas com um capelio, por juigﬂ—
rem ser devida a um humor que descia da e o para o peita,
¢ por isse necessaric era ter o corpo coberto. Segunde Cabanis,
depende da semelhanga que tein com o rheumatismo, euja séde he
nos museulos- do pescoco, dorso e espadoas, assemelhando-se, por
esta forma, a am capello. I a tambem tem recebido ou-
{ros nomes dependem on do genero de tosse
que a caracterisa, que te comparado mul inpropriamente ac
zurro do jumento ou ao berrar do carneiro, ou de algumas parti-
cularidades que accompanhiao 0s seus acc: s, como a colorisa-
cao azulada da face; e daqui o nome' de tosse azul com que al-
guns autores allemaes a designao. Como quer que seja, nao sen-
do para nés de muita importancia a etymologia da palavra coque-
luche, todavia advertire que esta molestia ainda tem recebido
nomes differentes, que lhe tém sido dados por alguns autores que
della se tém occupado: assim, Huxham a designa debaixo dono-
me de tosse continua oun pertinaz (pertussis); Hoflmann, tosse fe-
rina (tussis ferina); Theodoro Forbes, tosse convulsiva (tussis eon-
yulsiva) 5 Bourdelin, tosse estrepitosa, sonora (lussis clangesa); fi-
nalmente Tourtelle lhe déo o nome de afleceio pacumo-gastrice pi-
tuitosa. As palavras chmiias.keichusten, strickhusten, e a expres-
sa0 ingleza hoopingcongh, sngmﬁc'&o tosse convulsa; assim tambein
a palavra allemaa blancrhausten designa tosse azul: porém nem um
d'estes nomes dao a conhecer a molestia em si mesma; nEo s&o
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mals que oxpressoes ou significagoes dos symptomas de que vem
ella rovestida.

Uma outra questao ainda se offerece, o vem a ser: a coque-
luche ja era conhecida pelos Egypeios, Gregos, Romanos e Arabes,
ou constitue uma mslestia nova? Teria a sua origem na Europa ,
ou seria importada da Africa, das Indias Orientaes ? As descripeoes
dadas pelos antigos s@o tdo obscuras, confusas e inexactas a res-
peito d’esta molestia, que difficil se torna o reconhecél-a, attentas
as que presentemente existem. As passagens de Hypocrates, que a
ella se refferem, igualmente convém a muitas outras affecgoes ca-
tarrhaes. Rosen, julgando-a originaria das Indias Orientaes e da Afii-
ca, d'onde passou a Europa, nio appoia a sua opiniao com prova
alguma. Segundo o historiador Mezeray, sna primeira appari¢ao na
Franga parece ter tido lugar em 1414, Rosen ignora em que anno
manifestou-se na Suecia; porém,a datar do 150 seculo, reinou de uma
maneira epidemica em todos os lugares da Europa desd’o Norte
até o Meio-dia. Desgragadamente, diz Guersent, mui poucos dados
temos sobre a mar parte d’estas epidemias; e logo que se compara
o que publicdrao os eseriptores que observardo esta molestia, o que
Valeriola, por ex., diz da epidemia de 1545 com o que agora vemos,
mui grandes differengas se encontrio, ndo s6 na natureza dos symp-
tomas, como sobretudo em a gravidade da molestia, por serem ,
talvez, as epidemias muito mais assoladoras n’essa €pocha do que
actualmente se observa. As differentes inflammacoes do pulmio e o
croup que complicavao a coqueluche, e mesmo esta molestia epi-
demicamente reinante, nio seriao a causa de todas estas differen-
cas? Eis 0 que nos he impossivel determinar. Todavia os seus ca-
racteres physiclogicos e anatomico-pathologicos sio sempre identi-
cos. os mesmos, quando simples, quer se offereca sporadica ou
cpidemicamente. Quanto a nos, cujo fim he o util e essencial,
hasta-nos encarar esta molestia tal qual se appresenta nos nNossos
sem nos embaragar de que paiz veio nem de que épocha da-
ta sua origem; porém he conhecida hoje por uma tosse violenta
¢ convulsiva, voltando por accessos com intervallos majs ou me-
nos longos, e consistindo em um grande numero de expiragoes se-
guidas de uma inspiragao sonora e sibilante, com vermelhidio da
face.

ETYOLOGIA.

As causas que produzem as differentes affecdes catarrhacs
determinao tambem a coqueluche. Ella he mais frequente na prima-
vera ¢ no outono do que nas outras estagoes do anno, € reina
de uma manecira sporadica ou epidemica , ¢ mais frequentemente du-
rante estas affeccoos catarlines pulmonares: porém manifesta-ge tam-
bem em todos os outros tempos, em todes os climas ¢ debaixo
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de todas as tomperatusas. Sua duragao he sempre mais longa , quan-
do se manilesta no outono ou no inverno, que nas outras csta-
§oes. A coqueluche, diz Capuron, nao reina durante o verdo, porém
sempre no inyerno, principalmente .depois de fortes geadas, e no
comego da primavera ¢ fim do outono. Inesacta parece ser esta
observaciio de Capuron, pois mesmo entre nos tem reinado a co-
queluche na maior forga do verio (nao tao intensa, e menos frequente,
he vprdude),- ¢ mesmo em contrario 4 sua opiniao se acha a de
quasi todos os autores, sobretudo a de Guersent, que assim se
exprime: —* Todavia, como todas as inflammacoes catarrhaes epi-
demicas , observa-se tambem a coqueluche mui frequentemente
no meio do verao, como em todos os outros tempos do anno. ¥ —
Finalmente as causas desta afleccao sio, como as de todas as mo-
lestias epidemicas, difficels de se conhecer.

He uma molestia particular 4 infancia, e que acommette des-
de a nascenga até a épocha da segunda denticio; assalta ao mes-
mo tempo um grande numero de individuos: passada a idade de
oito a dez annog, torna-se menos frequente, ainda que todavia tem-
se-a_observado algumas vezes na idade adulta , e mesmo na velhi-
ce. Entre as criangas, aquellas de uwa constituigio eminentemen-
te lymphatica, nascidas de pais escrofulosos e chegadas a épocha
da dentigio, sao mais dispostas que as outras; algumas vezes suc-
cede 4 repercussio de molestias cutaneas, porém attaca mais es-
pecialmente os individuos cujo systema mucose se faz notar por
uma sensibilidade extraordinaria. Ella he mais commum nas meni-
nas do que nos meninos. As ecriangas de todas as classes da so-
ciedade sdo por ella acommettidas: ordinariamente nao invade mais
de uma vez, porém ha exemplos disso, Entre os adultos, sio as
mulheres mais frequentemente acommettidas do que os homens; en-
tre estes, aquelles que sdo irritayeis e nervosos, e que, por sew
temperamento , se approximao muito da constituigao da mulher, Es-
ta molestia, segundo Capuron e muitog outros autores, depen-
de de algum yicio ou ma qualidade do ar, talvez da temperatura
fria e humida d’este fluido, ou de suas frequentes e promptas vi-
cissitudes : alguma influencia poderd ter tambem o estado eleetri-
co da atmosphera. No Rio de Janeiro , onde esta molestia tem rei-
nado por differentes vezes sporadica e epiclcnucamqnte, mul varia-
vel tem sido a constituigdo atmospherica. Segundo mformagoes que
obtivemos de pessba de muito credito , quando, ha annos, reinou
a coqueluche e que muitas criangas a clla succumbirdo, gran-
de foi a mudanga ne atmosphera , grandes chuvas houvério, mus
dangas repentinas haviao durante o dia; o thermometro ¢ hygromes
tro continuamente marcavao -a mudanga de calor e 1mmidu§e que
havia durante o dia: a mesma pessda nos disse que, morando ei-
tio no Convento de Santo Antsuio e fazendo abi as suas.obscr\’aw

1




Sy

goes , notara om alguns dias tao grande cerraciio, que megmo nio
s¢ podin avistar a cidade; communicou-nos ser niui grande a mor-
mn&mle nas criangas, ¢ em alguns adultos mesmo. Além d’esta Epo-
cha, em alguns outros annos tem apparecido a coqueluche, e re-
centomente no anno de 1837 relnou de uma maneira epidemica . e
grande foi tambem a mortandade, As observagoes meteorologicas
feitas pelo snr. doutor Francisco Freire Allemdo mui evidentemen-
te mostrio as grandes mudangas que houvérao no anno passado ,
sobretudo nos mezes de marco até julho, em que apparecéo a co-
queluche com grande intensidade.

Esta molestia, como dcima ja o dissemos, reina quasi sempre
epidemicamente : casos la ewm que tem sido observada sporadica-
mente; €, segundo Capuron e outros, parece ser endemica em alguns
paizes. Uma questdo que para nds ainda nao esta bem demonstra-
da he a do contagio on nao countagio d’esta molestia : muitos pra-
ticos, e entre elles Guersent, Andral e Dugés, a considérao muito
contagi entretanto que ouiros, tambem de grande nota , entre
0s quaes citaremos particularmente Gardien, Capuron, Billard, e
o zor. doutor Jlulio, contestao esta opinido ¢ se dicidem mui clara-
mente contra o contagio da coqueluche: nao tendo nds bastantes
factos por nds observados, respeitando a opinido dos sabios, nao
nos julcamos bem autorisados nem para defender, nem para con-
testar qualquer d'estas duas opinioes.

SYMPTOMATOLOGIA.

Taodos os autores desde Rosen reconhecérao differentes periodos
westa molestia, e M. Guersent, em seu excellente artizo Cogueluche
do Diccionario de Medicina , os tragou com muito cuidado, mostran-
do em cada um d’elles os differentes phenomenos que se appresentao :
elle ¢ muitos outros a dividem em tres periodos, no emtanto que
Dugés e Andral s6 admittem dois; Billard porém , ndo concordando
com nem wn d'clles, faz uma descripgao exacta da molestia , nao a
devidindo em periodos, mas dando em resultado todos os seus sympto-
nas , pois que , diz elle ,—* apezar d'esta molestia appresentar diversos
gri comtudo eu os achei tao variaveis debaixo da relagio de sua
duracao e mesmo de seus caracteres, que julgo ser impossivel assig-
par a cada periodo limites ¢ signaes constantes, ” — Todavia ,
comquanto muito respeitemos a opmido ‘de Billard e de outros.
nao a abracamos, e, seguiremos antes ¢ quadro dos symptomas traga-
do por Guersent; pols gue, 8l em mMuitos casos 08 symptomas sio assaz
yanaveis, no maior numero periodos regulares e constantes fazem
mui bem conhecer a marcha da molestia , ¢ muito maig methodico nos
parece ser o tragar og seug symptomas por periodos.
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CARACTERES PHYSIOLOGICOS OU SYMPTOMATICOS,

Ihstingue-se na coqueluche tres periodos : o primeiro he o de des-
envolvimento , chamado catarrhal; o segundo, (}(' crescimento ou de
spasmo, designado tambem por .1lrrun-; utores por convulsivo; final-
iro , ou de decrescimento.
w0 pertono. Alpuns calafiios vagos, uma ligeira entumes-
face, alcuma vermelhidao das conjunctivas, o lagrimejar ¢
o105 03 signaes de wma simples coryza annunciao o comego da moles-
um mal-estar , alguma febre a precedém e a accompanhao: esta
:bre nao dura mals que vinte quatro a trinta e seis horas; em alguns
ntinda debaixo do type quotidianno ou ter¢am; a tosse he
e 1S ou menos m('uultL, volta por accessos e toma pouco e
10 a forma propria ao segundo periodo: nesta m)m,hu pode ser con-
da com aquella que e manilesta na mor palto das affecgoes ca-
s todavia, péd jit notar em seu timbre uma ligeira modifica-
que facilmente ¢ ser reconhecida pelas pessbas habi-
tuadas a tratar doentes de coqueluche. A tosse he mais sonora , mais
da do que nas bronchites, os escarros mais raros , mesmo nos adul
» oo no eomeco das affecgoes catarchaes. Algumas vezes he dolo-
1 parte anterior do pescoco; o doente nio se queixa de mal al-
nente um pouco mais triste , adormecido ou abatido ;
he quasi nullo, o somno um pouco agitado. Quando porém
a molestia comega com mais violencia, a febre se annuncia desde o
neiro momento, augmeati-se por grios ; a tosse hie dolorosa, forte
quente , a respiragao curta e dif mu]lnqn ha algumas vezes dor
do sternon oy na |mrtc anterior do pescoco; a pituitaria he
acomr m:,mh, de uma co . intensa; epistaxis se declarao algumas
<y [)’()‘-d:l(“t() he conside =ucl a inappetencia completa: em al-
E o ha grande ddormoumento ¢ estes symptomas
2 graves para determinar a morte antes da appa-
o do segundo peri h) A duracio d'este periodo he de einco a dez
i 1 excede quinze dias : he a este que chamirao alguns
catarrhal , Dugés , inflammatorio , e ao qual com Capuron Lhamaiemos
estado de incerteza.
SEGUNDD PERIODO, DE CRESCIMENTO oU spasmonico. Mais ou menos
tems po g.cpmi d’estes Ili‘l[]lFli’O\ symptomas , a tosse toma o rhythma
al que caracterisa a coqueluche. Em geral este periodo he mais
5 que o prt‘cnd--mr‘ abandonada a si mesma, a molestia pou-
cas vezes dura menos de um mez ou seis semanas , e prolonga ordina-
riamente sen curso além de muitos mezes, He n'este periodo que a tosse
pparece quasi exclusivamente por accessos: os doentes entio se que:-
Ao a|"|1nm4 vozes do uma dor sobre o ster| NOT ;08 ACEsE0S SO RIS
!nu'rm , mais wp;;rc)mn'ulm sobretudo para a noite: uma titillagho -
commsida no trajecto da trachéa e do larynge annuneia ordinariamen-
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te cada aceesso, durante o qual os movimentos de inspiragao e expi-
ragio sio visivelmente irvegulares ¢ incompletos, maximé waquellay
criangas que se achio como apoderadas de receio ou suste. Uma
grande anxiedade e algum estertor mucoso accompanhio este estado,
No momento em que sobrevem o accesso, as criangas agarrdo-se ds
pesstas e objectos que as rodédo e cercio, ou accordio-se em sobre-
saltos ¢ se semtdo immediaramente, &1 estio dormindo. Os abalos de
uma tosse curta, sécca e violenta, ¢ que compoem cada accesso, se
succedem quasi sem intervalle, de maneira que impossivel he a inspi-
ragio, e se observa entdo todos os signaes de uma suffocacdo imminen-
te; suffocacdo que, em certos casos raros, tem sido levada até a reali-
dade, ou antes tem podido determinar a eclampsia’, a apoplexia mes-
mo, ou diversas hemorrhagias. A face ¢ o pescoco tornao-se inchados,
azulados ou roxos, as jugullares engorgitadas de sangue , os olhos sa-
lientes , fora das orbitas, vermelhos ¢ lagrimejantes , os membros con-
trahidos, o corpo, ¢ sobretudo a cabeca, pescogo e espaduas, se co-
brem de um suor frio e abundante; vomitos tém lugar ordinariamente ,
€ em alguns casos ha excregio involuntaria das ourinas e materias
fecaes, como tambem os esforcos violentos a que os docutes se entre-
gao podem dar lugar 4 formagdo de hernas: todavia uma inspiragao
tem lugar, porém laboriosa, sonora, ¢ bem depressa seguida de novos
abalos de tosse; esta inspiragao he incompleta e sibilante , o que da o
caracter proprio a molestia. O aceesso se interrompe durante um ou dous
minutos , e immediatameute toma 0 mesmo caracter : logo que o doen-
te lanca, quer por uma sorte de regurgitagio, quer pelo vomito, um
liguido tenue e limpido, que vem dos bronchios , algumas vezes mes-
mo do estomago , e que entao he misturado de verdadeiros escarros ¢
alimentos, este accesso completamente ¢ ¥ liquidos sao algu-
mas vezes sanguinolentos; e quando a tosse he [orte, o sangue sahe
pelas fossas nasaes, as orelhas e mesmo os bordos das palpebras: es-
ies accessos sao excitados pelas contrariedades , os gritos , choros, &e.
A ingestio de alimentos ¢ a marcha precipitada os ternic em geral
muito mais fortes; o seu numero varia muito , segundo o grao de in-
tensidade da molestia: algumas vezes se observa einco a seis durante
todo o dia; quando porém a molestia lie grave e se acha em seu mais
alto grio de intensidade, elles se repetem quasi todos os quartos de hora.
A’ medida que se tornaoc mais raros ¢ menos approximados , estes ac-
Cess08 augmentao-se em extensao , cllegdo mesmo a durar un guarto
de hora ; [)orr’:m entao existe antes uni accesso COmMposto de muitos ou-
tros : em seus intervallos a crianga acha-se alegre , sem febre, sem aba-
timento nem fraqueza , procura os scus divertimentos e pede muitas
yezes alimentos, poucos momentos depois de haver esvasiado o estoma-
20 pelos vomitos. - ¥

Ainda mesmo que nio tenha tido lugar o vomito, todavia observa-
a6 qque , em alguns casos , esforqos violentos para vomitar vém terminar
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0s aceessos, provoecados talvez pelas convulsoes do diaphragma ou
pela presenga d’este humor viscoso e tenaz, que lenta e pqnosamcple
e eseapa da garganta, e ahi causa uma titillagao penosa. Si se applica
a orelha s6 ou accompanhada do stethoscopo na parte posterior do pul-
mio, na oceasiio do accesso, reconhece-se nmas vezes o estertor mu-
€080, outras vezes nio se nota especie algwina de estertor, A respira-
¢80 se suspende completamente durante o accesso, em ponto algum
do peito se fuz ouvir; porém , logo que a inspiragio tem lugar , o ar se
precipita eom um assobio mui sonoro até a bifurcagdo dos bronchios ,
€, 0 que he mais notavel , ndo penetra muito além s1 nao depois de ha-
ver passado um ou muitos segundos.

O periodo de crescimento ordinariamente se prolonga de quinze
dias a um mez e muito mais. Durante o curso d’este periodo , a febre ,
que havia desapparecido por algum tempo durante a nvasio da moles-
fla, reapparece em certos casos com mais fora e intensidade, e entao
affeeta o typo continuo ou intermittente. Nesta épocha differentes
molestias do pulméo, do baixo ventre e do cerebro complicao ordina-
riamente a coqueluche, e n'este caso pade ser funesta a sua terminacao,
Todavia , quando a molestia he simples e ligeira , nem uma febre appa-
rece, ¢ os doentes conservan o scu appetite como em perfeito estado
de sande , mesmo em sen mais alto grio de intensidade.

TERCEIRO PERIODO, OU DE DECREsciMENTO. Nao se pide bem deter-
minar a duracie d'este periodo, pois que umas vezes manifesta-se
ires ou quatro semanas logo depois da invasio da coqueluche e
dura oito on dez dias, outras vezes a sua prolopgagao he de mui-
tos mezes. Quasi sempre comega quando os accessos cessao de ser
frequentes, e se tornao mais curtos que no segundo periodo; uma
expulsao ou regurgitagio de um liquido opaco ou de sputos es-

. pessos, eomo nos catarrhos, e vomitos de alimentos se seguem or-
dimariamente; o5 accessos se enfraquecemn insensivelmente, a tosse
perde o caracter proprio 4 molestia e se confunde com a dos ea-
tarrhos ordinarios em seu ultimo grio: o doente passa muitos diag
sem tossir; porém, sl se cxpoe ao frio ou si uma causa qualquer
faz reapparecer a tosse, csta toma immediatamente os mesmos ca-
racteres com que ao principio se achava. “ Vi frequentemente, diz
Guersent, os aceessos da coqueluche se renovar depois de quinze
dizg ou um mez da cessagao da tosse. 7 He n'este periodo que
se tornio mais raros, mais curtos ¢ menos INtcnsos 0S accessos:
o assobio agudo, e pathognomonico que os termina, se enfraque-
ce pouco ¢ pouco, e acaba por desapparecer completamente; em-
fim cessa com a molestia todo o cortejo dos accidentes de que era
ella a causa. ok

MARCHA E TERMINACAO. Nem sempre simples e rogu-
lar he a marcha da coqueluche; em algumas circumstancins vem ae-
companhada , quando em mui alto grao, de accidentes graves que
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a torndo promptamente mortal. Nas criangas de mama, 8io ag mais
das vezes cougestoes cercbraes e convulsoes que torndo a mar—
cha da molestin mais rapida, assim como sua terminacio: n'aquel-
las cuja conformagao do thorax se acha vieiada sobrevem frequen-
temente uma extrena dyspuéa com frequencia do pulso ¢ da res-
piragao, sem alguma outra lesao dos orgios pulmonares. Em todos
estes casos e n'aguelles em que a molestia se complica com ou-
tras affecgoes graves, a febre he continua com exacerbagan mais
on menos pronunciadia, € Mmais on MENos Seccos SA0 0S5 ACCESSOs
de tosse, ¢ sua terminagao he quasi sempre funesta. A expectora-
¢io parece diminuir 4 medida que a inteasidade do mal augmenta,
€ uma maior ou menor prostragao segue estes accessos. Quando
porém uem uma outra aflecgiio vem complicar esta molestia, a sua
marcha he entdo regular, e termina-se favoravelmente em mui pou-
cos dias.

COMPLICACOES. A bronchites geral, a pneumonia, pleurisia,
pneumo-thorax, adema do pulmao, hydro-thorax, tuberculos, cuja mar-
cha he singularmente apressada, emphysema do pulmao, pericardi-
tes, algumas vezes o croup, sdo estas as differentes affeccoes tho-
racicas que ordinariamente complicio a coqueluche: a mesenterit
a peritonites, differentes especies de enterites , a dysenteria e a
ceco-colites se encontiao tambem; a cavidade eraneanna nao se acha
igenta de ser acommettida: assim, congestoes cerebraes, amollecimen-
tos, apoplexias, meningites, tetanos e muitas outras lesdes, com-
plicio a coqueluche e a tornio mais ou menos funesta.

PROGNOSTICO. He tanto mais grave, quanto suas complica-
gbes @0 mais perigosas e as criangas mais noves. Quando a co-
yucluche he isenta de complicagbes, em geral, pouco grave he o
prognostico, porque no maior numcro de casos se termina de uma
maneira favoravel; quando porém a terminacio tem de ser fatal,
uma febre continua, o emmagrecimento a anasarca ,accessos forles
e repetidos, em cujos intervallos a respiracio he difficultosa e fre-
quente , annuncido ser grande e proximo o perigo.

Tem-se observado que morrem mais eriangas antes de dous an-
nos do que passada esta idade, mais do sexo femmino do que do
masculino ; aquellas que nascem de pais escrofulosos, phthysicos
on asthmaticos, correm tambom mais perigo do que as outras. A
febre que gobrevem, ¢ conserva-se no cu da molestia, be de um
sinistro presagio, indica muitas vezes uma complicagio que con-
duz 4 morte. A expectoracio nulla, ou sémente de uma muscosida-
de limpida , annuncia accessos violentos e de Jonga duragio: ao
contrario a expectoragio abundante ¢ facil de mucosidades espes-
#ag, n augencin da febre, a continnagio do appetite & do som-
no , emfim o estado natural dag funcgoes nos intervallos presagiao
nma  prompta e feliz  terminagio. Os nccessos que se  termimao
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pelo vomito, e sio seguidos de umn fome extraordinaria, sio de
mui bom agouro. As hemorrhagias nasaes sio favoraveis, quando
moderadas ; porém nocivas, quando mui, consideraveis, ;
CARACTERES ANATOMICOS. Caracterisar anatomicamente
a eoqueluche he objecto muito difficil, si nio impossivel hoje no
estado actnal da sciencia. As aberturas dos cadaveres tém sempre
demonstrado lesdes mui diversas e differentes entre si: a lesdo 2
mais constante consiste na vermelhidio da membrana mucosa dos
brenchios e da trachéa-arterin, analoga 4 que se observa no ca-
tarrho, accompanhada no maior numero de casos de uma quantida-
de mais ou menos consideravel de mucosidades espessas accumu-
ladas nos bronchios, que algumas vezes se achio mais dilatados ;
hie, ao menos, o que mais frequentemente tem sido observado por
Watt, Marcus, Ozanan, Guersent, Dugés, Billard e outros mui-
tos autores. Todavia este rubor muitas vezes nao existe. Os gan-
glios lymphaticos, que estio na visinhanga dos bronchios, tambem
tém sido encontrados inflammades. Uma das alteragoes que muitas

vezes tem sido verificada he a dilatagao da terminacio dos ramos

bronchios notada pela primeira vez por Laennec; Billard diz a ter
observado uma vez sobre uma crianga de quinze mezes, e que ap-
presentava na extremidade dos ultimos bronchios especies de peque-
nas vesiculas chetas de um pus cremoso e inodoro. Breschet ob-
servou, sobre dous individuos mortos com os caracteres da coquelu-
che, os nervos pnenmo-gastricos offerecendo no sew exterior uma eor
vermelha, e amarellada no tecido exterior. O doutor Hermann
Kilian diz tambem ter observado o mesmo; porém outros autores,
Guersent, Billard e Andral, em suas antopsias mais numerosas, nun-
ca encontrarao semelhante ,alteragio no pneumo-gastrico, de sorte
que, para ser caracteristica, he por isso ainda preciso que novos
factos venhao em seu appoio. Muitas outras alteracoes pathologicas
tém sido demonstradas por muitos outros autores, como congestoes
nas meningeas e no cerebro, hydro-cephalo, a pneumonia, pleu-
risia, tuberculos pulmonares, irritagoes no tubo digestivo, mesen-
ferites, &c., cujas enfermidades nos reputamos como complicagoes
da molestia que descrevemos. Poucas ou quusi nemhumas [oro
4s autopsias cadavericas feitas em tempos mul remotos em os indi-
viduos que succumbirio 4 coqueluche, ¢ 56 depois de pouco tem-
po datao as que existem, e estas mesmas nos julgamos pouco sa-
tisfatorias , por nao demonstrarem de uma maneira evidente, ¢ de
modo que nio deixe a menor duvida, em que consiste a molestia
em questao, Entre nds noticia alguma temos de autopsias cadavericas fei-
tag sobre os individuos mortos de coqueluche, ¢ muito lamentamos nio
podermos obter algumas para demonstrar as alltcrngm!s encontradas
1o nogso paiz, afim de concluirmos, sisao as mesmas ou semelhantes
dquellas que temos indicado, ou si differentes; e talvez entio a
]

e
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respeito da séde e da natureza da molestin, objecto que nos vai
occupar , alguma cousa de mais positivo podessemos dizer.

ATUREZA E SEDE. Muitas e diversas sao as opinioes dos
autores que tém eseripto sobre esta molestia. Quando a anatomia
pathologica niio tinha feito progressos para descobrir a séde das
molestias e as alteragoes cadavericas que as acompanhio, quan-
do as aberturas dos cadaveres nio erao consentidas, cada hum
collocava a séde da coqueluche n'este ou naquelle orgao, nlesta
ou n'aquella membrana, segundo que taes ou taes symptomas predomi-
navao; assim uns accreditirao que ella dependia de uma affeceao
das meningeas , outros do pulmao, do lnr}-'nge; estes do figado ,
aquelles do estomago e intestinos, &ec. NOs porém vamos mostrar
em resumo as opinioes de alguns autores recommendaveis a respei-
to d'esta questio, ¢ dag alteragbes que mais commummente se tem
encontrado concluiremos a respeito da natureza e séde da coque-
luche.

Segundo Roche e Sanson, consiste esta molestia em uma ne-
vrose sumunltanea da membrana mucosa do estomago, bronchios e
nervos pneumo-gastricos; muitas vezes € acompanhada de bron-
chites, algumas de gastrites, pneumonia, &c.; nio determina a mor-
te sindo quando taes complicagoes apparecem, mas pode existir sem
ellas, como dizem ter observado numerosos exemplos. Segundo es-
tes autores, os symptomas da coqueluche tém um cunho tal, que
wella nao se pode reconhecer uma bronchites particular ou especial,
como querem alguns; a idade s6 ndo lhe imprime caracteres dis-
tinctivos , por ter sido observada pos adultos e nos velhos. Elles
ainda combatem a opiniao de Dertoelles que considera esta mo-
lestia como uma bronco-cephalites, fundando-se na falta de trago
algum de inflammagao e de ptomas cerebraes, os quaes eviden-
temente ndo existem no maior numero dos doentes, ¢ que deve-
rido necessariamente apparecer , para que sc podesse admiftir uma
affecgio cerebral.

Os argumentos apresentados ( dizem os mesmos autores )
a fayor da opinido que considera a molestia como uma in-
flammagao, bem que tirados da observagao das lesoes cadavericas que
se tem observado, nao nos parecem de peso algum, Sem duvida
os tragos de bronchites sao mui frequentes depois da coqueluche ;
porém, de uma parte, esta lesao nao € constante, de outra ob-
serva-se-n muitas vezes sem que tenha existido symptomas de coquelu-
che ; emfim encontrio-se frequentemente, em consequencia d’esta mo-
lestia, tragos de pneumonia , pleurisia , congestoes cerebraes, &e.,
e a diversidade mesmo d'estas lesoes em uma mesma affeccio é
talyez a mais forte prova para nao se considerar nem uma d’ellas
como sendo a verdadeira causa. A natureza nervosa d'esta moles-
tia se cstabelece pela particularidade de nio appresentar caracte-
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Tes anatomicos apreciaveis que The sejio proprios; o caracter con-
vulsivo ¢ a marcha intermittente de seus symptomas acabio de o
demonstrar. Estes symptomas (contindio os autores) tambem pro-
vao ter ella sua séde ao mesmo tempo nos bronchios, pois que
ha tosse o secregio abundante de muscosidades, no estomago , pois
que ha vomitos, e nos nervos pneumo-gastricos, pela simultaneida-
de constante d'estas duas ordens de phenomenos. Eis pois qual € a
opiniio de Roche e Sanson, ¢ em seu abono e para mais reibrgﬂ]—&,
citao um facto communicado por Gendrin 4 sociedade de medicina ;
facto em que um individuo apresentava um enorme abscesso na
regido parotidiana, o qual, tendo sido aberto, déo sahida ao
pus que continha, por uma incisio; offerecendo entao o individuo
os caracteres proprios 4 tesse da coqueluche, com vomitos, nau-
seas, &c. Entao Dupuytrin ¢ Husson que juntamente virdo este doen-
te com Gendrin pensa participar o nervo pneumo-gastrico da ir-
ritagio das partes visinhas e produzir os symptomas observados,
¢ que g6 desappareceriao estes symptomas quando as paredes do fo-
co se aproximassem o deixassem de estar inflammadas, MM. Au-
tenrieth e Breschet tém algumas vezes encontrado o nervo pneu-
mo-gastrico inflammado nos individuos acommettidos de coqueluche.

Tratando da séde d'esta molestia diz Capuron: — ¢ Parece,
si nao certo, ao menos mui provavel que a coqueluche he uma af-
fecgao puramente nervosa, e que congiste no espasmo da glote e do
diaphragma, espasmo que se communica sympathicamentc ao esto-
mago e esophago, e determina uma especie de tosse peitoral e es-
tomacal, a dor do pescogo, do peito e do epigastro, emfim a ex-
pectoragio e o vomito que experimentao os doentes durante os ac-
cessos. Nao seria pois impossivel confundir esta molestia com o ca-
tartho, ao menos quando tem chegado ao seu segundo periodo ?
Qualquer que seja a analogia ou semulhzmga entre estas duas mo-
lestias , todavia differem por seus symptomas, typo, sua duracdoie
1 terminagio. ” Eis pols os argumentos apresentados por Capu-
ron a favor da sua opiniao, e em ultima analyse compara a fosse
de uma com a da outra, o caracter d'esta tosse e sua duragso
em uma e outra, e finalmente como se termingo 0s accessos em
ambas as molestias,

N6s vamos agora aprescntar, em confrario a estas opinioes , as
d'aquelles que considerao haver n’esta molestia a0 mesmo tempo ele-
mento inflammatorio e nervoso ; opinides que parecem tanto mais cer-
tas, quanto aquelles que as sustentio se achavio 4 testa de enferma-
riag de criangas , ¢ que mais cadaveres havido aberto, e que por con-
gequencia maig observario esta molestia ; taes fordao, por exemplo, Bil-
lard , Guersent , Duges e outros muitos.

Andral pouco ou quasi nada diz respeito 4 séde da coqueluche
shmente a considera como offerccendo um elemento inflammatorio o
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nervoso, exprimindo-se d'esta maneira:— ¢ N'esta affeceio ha no mes-
mo tempo elemento inflimmatorio (que por isso nio poderia dar a
razio dos accidentes) e elemento nervoso que se patentéa por symp-
tomas caracteristicos. — ” Duges porém, antesde tratar da séde des-
ta molestia, estabelece dous problemas que siio os seguintes : — He
esta molestia real e constantemente inflammatoria ? Qual he a par-
te das vias aerias que por ella he mais particularmente agoredi-
da?--e os resolve da maneira seguinte: —O caracter inflamma-
torio do mal em questao ndo parece duvidoso no primeiro periodo,
porém no segundc he menos pronunciado e dominado por mm es-
tado de espasmo que o torna ainda mais problematico. Sise refere
aos resultados da anatomia pathologica, observa-se constantemente
vermelhidios pronunciadas, e mesmo uleeracoes no interior da tra-
chéa e bronchios ; porém nio he entio uma inflammagio aguda, e que
reclama o emprego franco e directo dos antiphlogisticos. Quanto ac
segundo problema, este autor faz ver que os tragos que a inflammagao
deixa nos cadaveres dos individuos succumbidos 4 coqueluche podem
j& servir para collocar a séde do mal nas vias aerias, e nao nos mus-
culos respiratorios ou nos nervos pulmonares. He um espasmo, interro-
ga elle, ou nma obstrucgdo mecanica que produz os accessos € o
espasmo, ou a obstrucedo tem sua séde na trachéa e larynge , ou antes
nos ramos bronchiaes? Apezar da autoridade de Laennec, pensa nio
existit n'estes ramos sindo um estado catarrhal ; que a formagao con-
tinua de uma mucosidade viscosa n’estes ramos produz finalmente uma
quantidade sufficiente para ser levada até aos troncos bronchicos e &
trachéa, j4 mui sensiveis por sua inflammacdo ; que esta sensibilidade
determina sympathicamente os abalos da tosse ¢ a constricgio do la-
rynge; que esta constricgio he a unica causa que torna (ao sonora,
tio incompleta e difficil a inspiragio; que esta difficuldade , esta im-
perfeigio sao as unicas causas que impedem ouvir entio o ruido res-
piratorio nas cellulas pulmonares ; que finalmente nao cessa esta cons-
tricgdo , assim como a tosse, sindo quando as mucosidades viscosas ,
destacadas, sahem dag vias aerias onde se havido formado. Te-
mos pois como Duges encara a molestia e sua theoria para expli-
car 0s phenomenos que ella appresenta.

Billard , apezar de encontrar alguma difficuldade em reconhecer
positivamente a natureza intima d’esta molesia, a considera todavia
como inflammatoria em geu primeiro periodo , ndo sendo mais do que
um catarrho bronchico; porém, logo que passa ao segundo periodo,
offercce alguma cousa de particular, de especifico, que parece ser devido
a uma complicagio nervosa qualquer, que determina esta tosse suffo-
cante , convulsiva ¢ que volta por accessos , particularidade esta que se
reconhece mui bem, mas que se nio pode oxplicar sem arriscar-se ca-
hir em futeis hypotheses, Comtudo, respeito a esta complicagio, faz olle
wrma obgeryagio , e & que, nag criangas € INCSINO NOS adultos , as
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ulleegoes do larynge, da trachén ¢ dos bronchios dao lugar muitas ve-
£0s © promtamente a uma irritagio espasmodica local ou geral, ca-
ractenisada pelo espasmo do orgao doente ou por convulsoes geraes
mais ou menos graves. A amygdalites, a angina simples, o croup, um
corpo estranho na trachéa, os tumores que difficultdo ¢ comprimem &
trachéa-arteria e os bronchios dao lugar a uma tosse mais ou menos
;‘-ut_}ocanle, mui notavel por suas remissoes, e que, em certog casos,
lntita a tosse da coqueluche de uma maneira tocante. Portanto , conti-
x__u’m Billard , admittindo particularidade de catarrho na coqueluche e
fazendo notar que esta particularidade consiste em uma complicagao
nervosa, nao podendo deixar de confessar que, em muitas occasioes ,
as molestias do mesmo orgao igualmente offerecem uma complicagao
nervosa bem evidente, d’onde se segueria que, sin’isto é que con-
siste a particularidade da coqueluche, a séde do mal e a lesao physio-
logica que existe entre clla e o systema nervoso poderiao de alguma
maneira concorrer para determinar esta particularidade. A mesma mo-
lestia, sobre dois pontcs da economia diflerentes, offerece muitas ve-
zes caracteres variados; molestias differentes, tendo a mesma séde,
appresentao alguns caracteres analogos: logo, a séde do mal tem al-
zuma cousa de particular das molestias em geral e deve ser tomada
em consideracao na coqueluche em particular, Sio estes os argumen-
tos de Billard em abono 4 sua opiniao.

Tambem Guersent, fundado nas alteracoes encontradas em os ca-
daveres dos individuos que succumbirao 4 coqueluche, considera esta
molestia como sendo o resultado de uma inflammagio da parte infe-
rvior da trachéa e dos bronchios; inflammacio que elle nao encara,
como o pretendia Albers, como effeito de uma cowmplicacao, pois que
he a unica alteragdo constante que se tem encontrado em todas as
aberturas cadavericas que se tem feito, A causa d’este assobio parti-
cular ¢ desta suflocacio imminente que caracterisao a coqueluche nao
he por este autor attribuida a um espasmo da glote ¢ da trachéa, pois
que o ar penetra no memento d'cste assobio até a bilurcacao dos
bronchios, e com ruido analogo dquelle que se ouve quando se pre-
cipita com forca na trachéa depois da extrac¢io de um corpo estra-
nho pela tracheotomia; e si existe alguma especie de espasmo, he so-
mente nos bronehios , cuja occlusdo momentanea, em consequencia dos
abalos da tosse, se oppoe evidentemente 4 introducedo do ar; e con-
sidera como podendo ser a causa d'esta occlusio o acumulo de mu-
cosidades nos bronchios, onde siao refluidas pela columna de ar que
enche a trachéa, e diz que nao he absolutamente necessario admittir um
egpasmo particular dos bronchios para conceber a especie de suffocacio
que se observa n'esta molestia e que a tem feito chamar por alguns tosse
suffocante; ¢ que, si este espasmo tem lugar, he provocado pelo acumu-
lo de mucosidade refluidas pelo ar no momento da inspiragao. O sys-
tema nervoso pulmonar , diz Guersent , nao he sem duvida estranho &
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este phenomeno pllyaiologico mui notavel; representa um papel qual-
quer n'este genero de inspiragio, que he a verdadeira causa da tosse
particular & coqueluche; porém emquanto as observagoes de Bruchet
nio forem confirmadas , nio se pide dizer ser o systema nervoso mais
directamente interessado na coqueluche do que nas outras aficcooes
eatarrhaes pulmonares. Cada genero d'estag inﬂammagﬁes tem uma
tosse que lhe he propria: a do croup ¢ do falso croup nenhuma ana-
logia tem com a tosse da laryngites ordinaria, no emtanto que a in-
flammacio occupa os mesmos orgios; e aquella que acompanha a
bronchites séeca e a da bronchites humida sao mais distinctas, ainda
que estas duas molestias reconhegao uma mesma séde. Nao se vé in-
dividuos, particularmente entre as criangas, em 0s quaes 05 mais sim-
plices catarrhos tomao com muita facilidade os caracteres da coque-
lache e simulao esta molestia ? Todavia nao se considerao todas estas
variedades da molestia como affecgoes nervosas, porém como inflam-
magoes laryngéas, tracheaes ou bronchiaes, e as differencas que se nota
nos caracteres da tosse, em cada uma d’estas affecgoes catarrhaes,
dependem antes da especialidade mesmo d’estas inflammagoes do que
da diflerenca da séde, que he muitas vezes a mesma em muitas d’ellas.
Nenhuma davida ha pertencer a coqueluche a esta mesma divisao de
inflammacgoes catarrhaes, e nao differir das outras sinao pelos abalos
nao interrompidos da tosse e a occlusio momentanea dos bronchios
que acompanha e fornece o caracter especial d’esta molestia. Quanto
aos vomitos que se observa na coqueluche, elles sao considerados por
Guersent, como sendo o effeito sympathico e secundario produzido pela
irritacao da tosse, e nao como sendo o resultado de uma irritagao di-
recta do estomago, como alguns tém querido; vomito que se torna
tanto mais notavel, quanto a molestia tem chegado a seu mais alto pe-
riodo, e que a tosse tem-se tornado muito mais rebelde e pertinaz.

Havendo portanto feito uma resenha de todas as opinides que
dizem respeito a séde e natureza d’esta molestia, for¢oso era que
abracassemos uma e a seguissemos: n'esta necessidade pois julgamos
devermo-nos guiar a fayor d’aquelles que considerao a coqueluche como
tendo séde nos bronchios e trachéa e como dependendo de um elemen-
to inflammatorio ¢ nervoso , e isto pelas razoes que ficao apontadas e
que Nos parecem eonvincentes.

TRATAMENTO.

Todos os recursos da therapeutica tem sido empregados contra
esta molestia, ¢ nfio ha talvez medicamento um pouco energico que
nao tenha sido preconisado ¢ regeitado immediatamente. Poucas mo-
Jesting ha tambem que se mostrem tao rebeldes como a cogueluche
aos differentes agentes therapeuticos; poucas ha tambem contra ag
quacg so tenha cropregado um tio grande numero de medicamentos

\
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Cada autor apresenta sua formula, cada um prnctmiﬁﬂ Beu capeciﬁco,
© tenamos uma longa lista de meios que todes os dias escapio, 86
quizessomos enumerar todos ; porém vamos fazer uma escolha d’aquels
les que nos parece ter mais aproveitado o sido mais empregado.

Lados os meios goraes ou especificos empregados para combatter
esta molestia siio ou medicamentosos ou hygienicos.

No primeiro periodo da molestia devemos procurar suspender
os effeitos violentos e preveniv sua tendencia fatal. Preenche-se esta
dupla indicagiio variando os meios therapeuticos, segunde as circuns-
tancias , assim se a crianca he pletorica ou sanguinea deve-se san-
gral-a, evitando-se d'esta maneira congestoes cerebraes on pulmona-
res que poderiio determinar a violencia dos accessos. Sinao houver
iritagao no tubo digestivo e o ventre ndo estiver livre, recorre-se
a0s vomitorios , taes como o tartrato de potassa antimoniado, ou &
ipecaeuanha , e aos catharticos ¢ clysteres laxativos.

Logo que a coqueluche he ligeira e isenta de complicagoes ne-
nhum outro tratamento reclama mais do que o emprego dos gomozos,
mucilaginosos ¢ das infusoes bechicas e peitoraes; taes como og
loochs, os xaropes de gomma, malvaisco, capillaria, as infusoes de
flores de malvas, de papoulas, de violas, de hyssopo, tussilagem , hera
terrestre , ajuntando-se com vantagem pequenas doses de xarope de
diacodio, de agoa de flores de larangeiras e algum xarope tonico. Fa-
vorece-se o emprego d’estes meios pelos prediluvios quentes e sinapi-
sados , frequentemente repetidos e por pequenas dozes reiteradas de
xarope ou pastilhas de ipecacuanha, logo que afsecrec@o de musco-
sidades he mui abundante, e obstrae os bronchios, sobretudo nas
criangns, cuja expectoracio he difficil; ¢ que um ligeiro vomito as de-
sembaraga. Ao mesmo tempo faz-se mister conservar as criangas vesti-
das de flanella, evitar com o maior cuidado expol-as as vicissitudes
atmosphericas , principalmente ao frio humido; nutril-as d’alimentos ,
de vegetaes frescos, poréin nao muscosos, ¢ de facil digestao, de carne
de animaes novos assadas; e afastar-lhes finalmente, quanto for
possivel, as contrariedades.

Em uma ligio sua, o Sar. Dr. Silva, tratando da coqueluche nos
aponton um meio por elle empregado, e do qual algum proveito tirou;
era uma especie de xarope de mamao, que faz da maneira seguinte —
Escolhe um mamio maduro, tira-se as sementes , deixando-se tao
somente sua parte carnoza , enclie-ge de assucar fino, leva-se ao fogo,
¢ depois de estar bem assado, e ter penetrado o assucar na polpa, fi-
cando reduzida a uma especie de mingéo, dé-se ao doente para to-
mar. — fste meio mui facil de se fazer pela grande abundancia deste
fructo entre nés, pela cconomia, e pela presteza com que se pode
preparar , deve ser cmprug.’ulo, todas as vezes , que tivermos oceasiao
der langar mao de meios identicos: assim acconselhamos o seo uzo
para verficar-se sco efleito , o dar-se o8 devidos louros ao autor de se-
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melhante descoberta, que bem digno he de os merecer pelas grandes
descobertas que tem feito, animando por isso 4 todos o8 practicos do
Brazil a imital-o, para um dia, desprezadas as substancias extrangei-
ras, termos uma materia medica tivada toda em nosso solo, ¢ nio ne-
cessitarmos de medicamentos extranhos.

Sem partithar a exageragao de Marcus, Badham , ¢ outros sobre
a utilidade das sangrias no comeco da coqueluche, diremos que sao
todavia uteis, gnando a molestia se achar complicada de uma inflam-
magio do pulmao ou da pleura, ou mesmo quando, sem que esta
complicagio tenha lugar, as molestias reinantes cedao mesmo 4s san-
grias: estas quer geracs, quer locaes sio inuteis na coqueluche ligei-
ra e sem febre; diminuem na verdade os accessos de tosse, porém sc
a molestia n@o reina no inverno ou primavera, e se a coustituigio
atmospherica nao he particularmente inflammatoria, augmentao a
fraqueza dos doentes, e podem entio prolongar a molestia, He sobre
tudo quando os symptomas inflammatorios, e febris se mostrao inten-
$0s, quUE as evacuagdes sanguineas sao Vantajozas, e mMesmo necessa-
rio he reiteral-as por muitas veses , se siquer prevenir a terminagao fa-
tal , que algumas epidemias offerecem nesta epocha: no caso contra-
rio, quando ha pouca ou nem uma febre , inappetencia , hingoa sabur-
roza , vomitos viscozos , pode-se dispensar das sangrias mesmo locaes .
€ entio neste caso tera vantagens reaes o uzo dos vomitivos.

Quando nem uma influencia parecem exercer estes meios combi-
nados sobre a marcha dos svmptomas, quando estes, longe de dimi-
nuir, parece augmentar-se, recorrer se deve entdao a revulsivos mais
poderosos , que os pediluvios. Os vesicatorios aos bragos . ou sobre o
peito merecem sobre tudo preferencia; as fricgoes com a pomada
d’Autenrieth sobre a regiao thoracica, ¢ epigastrica mul uteis tambem
s40; sinapismos dirigidos sobre diversas partes do corpo tem offerecido
ﬂl{_{am proccito; recorre-se tambem , com vantagem , 208 purgallyos
doees , e repetidos , como o0 mand , e olio de ricino.

Mais frequentes veses a molestia resiste a esta medicagio. Us
autores aconselbdo entao a administragao dos medicamentos antispas-
modicos, e sedativos, e 08 mais preconisados sio — o almiscar, a
camphora , assafetida , castoreo , valeriana , oxido de zinco, opio, bella-
deona , meimendro, stromoneo , cienta , alface &e. medicamentos estes
empregados s6s, on combinados debaixo de todas as formas possiveis.,
em pilulas, pocao, clysteres, e em dozes differentes , ¢ moderadas so-
bretudo para os mais activos.

Entre os antispasmodicos foi empregado por Guersent commuito sue-
ces90, ¢ vantagem o almigcar e oxido de zinco no segundo periodo da
molestia, sobretudo nag criangas mui novas . quando nio cedido os
accessos aos vomitivos § este ultimo medicamento foi por elle emprega-
do em uma crianga de seis semanag na doze de um grao d'hora om
hora . depois de haver percorrido todos 08 ME108 ., POr gerem 08 acCes
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sos tam fortes que recoava convulsoes : no espaco d'alguns dias a mo-
lestia cessou inteiamente. Este mesmo practico tirou , em algung ca-
sos, resultndos favoraveis do emprego do oxido de zinco, da bella-
dona, e da cieuta comecando na doze de um quarto de grao de eada
substanein, que se dava tres veses por dia, e, segundo o effeito expe-
rimentado pelo doente, ia angmentando a doze. Porem como obser-
vasze que os sedativos diminuiao a expectoragio , para obyiar este in-
conveniente , associava lhes os vomitivos, e purgaiivos. Um practico
do Rio de Janeiro o Snr. Dr. Silveira nos aconselhon uma vez um meio
de que uzava na coqueluche, e de que sempre tirava vantagens, era
associar 03 sedativos aos expectorantes , e purgativos ; e nés langando
mio delle obtivemos muitas melhoras em alzuns doentes, que se acha-
VA0 4 N0ss0 eargo. :

Finalmente , todas as substancias medicamentoras tiradas da clas-
se dos antispasmodicos, e sedativos tem sido constantemente emprega-
das por todos os practicos, quando a coqueluche se mostra muito re-
belde. Alguns anti-periodicos tem sido aconselhiados , e preconisados;
assim a quina, e sulfato de quinina tem sido applicados por muitos
practos, e Roche e Sanson de preferencia langarao mao do sulfato de
quinina em clysteres , e segundo elles com vantagem. D’alguma effica-
cia pareceo ser aos mesmos practicos a applicacao da pimenta branca
na doze de seis graos a trinta e seis, segundo a idade das criangas.
He ordinariamente no ultimo periodo da molestia , que os tonicos , e
ligeiros excitantes tem sido postos em uso: e tambem nesta épocha se
tem obtido grandes vantagens das aguas mineraes sulfurosas de Bau-
mes, C(anterets e d'Enghien, ¢ dos differentes xaropes preparados
com os sulfuretos de potassa e soda. O Sar. Dr. Carvalho, lente de
materia medica, em uma ligao apontou como meio mfallivel o uso do
sulfureto de potassa, chegando a exprimir-se que, nao era necessario
fazer com que mudassem as criancas de localidade, para que a tosse
que as oprimia cessasse, a qual desapparecia immediatamente com o
uso d’este medicameuto por clle empregado com bastante efficacia.
Nio tendo nos tido occasido de applicar fazemos mengao para que ,
como melo seguro , se possa empregar , quando necessaro for.

Apontar toda lista de medicamentos constantemente empregados
para combater esta molestia seria um nunca acabar; seria mesmo tra-
zer todos os que se ach@o contidos na materia medica: nao ha autor
algum que ndo considere, como sendo o melhor , e de grande provei-
to, aquelle que tem sido por clle empregado , dando assim preferencia
10 560 , ¢ n@o aos ontros medicamentos , por diversos practicos , acon-
selhados ; porém todos elles s@o em muitos casos falliveis, ¢ s6 a cabe-
ceira do doente se pode escolher d'entre estes aquelle que mais convi-
ra empregar. ]

Quando grassava a coqueluche ‘o anno passado , ¢ que muitas vie-
timag havido sido por ellu roubndas, o mesmo meo digno lente o Sy

9
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Dr. Silva tendo esgotado todos os meios 4 seo aleance para poder fu-
zer desapavecer a tosse que oprimia 4 uin seo filho, ja em estado ma-
rasimatico; ¢ desesperado fiz com que fosse mettida a criangn em um
tanque ficando com a cabega debaixo da bomba, para receber agon
que vinha do pogo: isto foi por espago de alguns dias. £ qual nzo fora
sua adwmiragao, quando, d’ahi 4 dias, a erianca principiara a apresen-
tar melhoras, desapparecendo pouco e pouco a tosse, e ficar inteira-
mente boa 7! ! Tendo entio nés alguns doentes , em os quaes haviamos
esgotados todos os remedios. como unico recurso que fallava , manda-
mos dar-lhes os banhos d’agoa fiia, e em pouco restabelecidos forao 4
sua saude.

Um methode ha puramente impirico proposto pelo Dr. Thiel:
consiste no emprege do acido hydro—chlorico puro na doze de duas a
ires oitavas em sels ou oito ongas d’agoa adogada com xarope de go-
ma, ou outro qualquer; este medicamento he por elle empregado por
colheres d’hora em hora em todos os periodos da molestia; . levado
pelo seo enthusiasmo, o dé existindo mesmo complicagoes d’aflecgues
de peito. Mr. Guersent porém ainda nao pode formar & respeito deste
methodo uma opimao certa, pois que tendo empregado este medica-
mento em diversas crlanr;.as ., estes nao se pm}c acostumar a seme-
lhante substancia, Todavia o Dr. Henke o empregou durante a epide-
mia que reinon em Erlengem no outono, e inverno de 1819 e 1820
com bastante proveito, depois de huver langado mao de todos os ou-
tros meios sem effeito algum. Mais de setenta criangas foriao tratadas
por este methedo no instituto clinico desta mesma cidade, ¢ houve
necessidade de continuar este remedio, além de guinze dias , sémente
em um pequeno numero de criangas ; todas se curarao, ainda que gra-
vemente acommettidas , a excepgao de duas, em as quaes existia com-
plicagoes de dysenteria em uma . e de sarampo em outra. Apezar desta
poderosa autoridade a favor do tratamento do Dr, Thiel, para nao
desprezal-o inteiramente, nao se deve perder de vista, diz Guersent ,
haver muitas coqueluches simplices, que se curao mesmo com o tem-
po; e, naquellas complicadas d'inflammagoos de peito, pareceo-lhe
mui perigozo empregar uma tio grande doze. :

Meios hygienicos. Grande he a influencia destes meios no trata-
mento da eoqueluche:: elles sao relativos aos alimentos , e 4s qualidades
da atmosphera. A experiencia tem constantemente mostrado que se
obtem com mais facilidade a cura, mesmo da coqueluche a mais sim-
ples, dando-se uma nutrigao mui ligeira , e liquida ; pois que os acces-
#08 840 em geral tanto mais intensog, quanto as comidas s3o0 mais nu-
tritivas , ¢ mais fortes: assim as sopas , s fructos, o8 legumes, os fa-
rinaceos , o leite, de preferencia o de burra, sio os nhm_umos mais li\-
voraveis , particularmente quando possa ter lugar uma afiecgio organi-
ca qualquer do pulmio; porém quando receia esta consequencia , ali-
mentos mais substanciaes, como as cames.assadas , ¢ cozidas tornio-




s¢ em alguns cas
wolestia, nas o

s necessarios , principalmente no ultimo periodo da
angas mui fracas , e debeis, cujas forgas tem gido es-
gotadas por differentes affecgoes. Quando uma molestia vem complicar
& coqueluche. e ho acompanhada de febre , inutil serd dizer-se , que &
dieta he absolutamente necessaria, e que se deve entao , mesmo nag
criancas de mama, diminuir-thes a quantidade de leite. Em geral 130
nocivas sio na coqueluche, como nas outras affecgoes catarrhaes , as
rapidas variagoes da atmosphera. Muito mais obstinada he a molestia
no outono , e inverno, do que nas outras estacoes por causa da humi-
dade, e do frio, sendo por isso necessario conservar os doentes em
uma temperatura igual, ¢ doce, e tel-os vestidos de flanellas; porém
durante a primavero, e verao, quando a temperatura he favoravel,
nao ba meio mais efficaz , que transportar os doentes para o campo,
quando habit3o as cidades; fazel-os viajar, e mudar de exposicao:
tem-se visto muitas vezes coqueluches rebeldes 4 thera peutica ceder,
¢omo por encanto, aos meios hygienicos. A mudanca de ar, de nutri-
¢io, ou somente de estagio produzem effeitos maravilhozos, sendo
em muitos casos bastante a mudanga de uma para outra caza, ainda

que na mesma rua. Havendo pois completado o nosso trabatho , ainda

que em perfeito, e digno de censura, impossivel he terminar nossa dis-
sertagao , sem que dirijamos aos Professores desta Faculdade os sin-
ceros agradecimentos de nosso profundo reconhecimento por suas h-

s, seos conselhios, e o mais cordial acolhimento , que havemos re-
cebido: jumais se desvanecerdo de nossa memoria as recordagoes da
sabia , e luminoza Eschola de Medecina do Rio de Janeiro : oxala pos-
sa este nosso trabalo merecer a approvagao de nossos Juizes: eis
quanto anhelamos.
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I

*N.hgtatiunes anni temporum maxime pariunt morbes; et in ipsis
temporibus magn® mutationes tim frigoris, tum caloris, et cotera
pro ratione eodem modo. Aph. 1. Sect. 3.

II.

Spontanes lassitudines morbos denunciant, Aph. 5. Sect, 2.

o e TIL

In exacerbationibus cibum subtrahere oportet : exibere enim no-
xium est. Kt quecumque percicuitus exacerbantur , in exacerbationi-
‘bus subtrahere oportet. Aph. 2.0 Sect. 1.«

Iv.

o

. Gaim_in rigore fuerit morbus, tunc tenuissimo victu ut necesse
“est Aph. 8, Sect. 1.«

g

In morbis acutis extremarum partium frigus, malum. Aph. l.c
Sects 72

v

Ad extremos morbos eXtrems
Sect. 1= i

remedia exquisité eptima. Aph. 6.

1838, — Rio de Janeito, Typ, de J. do N, Silva, — Rua do Hespicio n. 66. >
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