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PREFACIO.

A infancia he credora não só da maior protecção das leis , mais
ainda dos maiores disvellos da medicina , porque nada pode por si.
Ninguém chega á puberdade , antes de ser impú bere , c entretanto
he de certeza que a idade infantil se acha exposta a mil enfermi -
dades cujas causas com ella desapparecem. 0 menino he como hum
vidro que a menor pancada faz estalar. Debil e delicado; sentindo
sem poder dizer o que ; soflfrendo e impossibilitado de apontar a
causa cjue produsio ou produz seu sofírimento , elle deve por certo
interessar o verdadeiro medico , que achando-se por laes circunstan-
cias mais perto do erro , percisa duplicar seu pensar e seus esforços
para conseguir o allivio do paciente.

Não nos admiremos de ver prá ticos aliás mui hábeis ficarem ala-
dos em presença de huma dor que a menor fricção faria desapparecer ,
por isso que os meninos ainda tenros se curão como por inspira-
ção. — E porque he certo que não só por espirito de caridade .
mais ainda por bem do que carece nosso immeuso território, da po-
pulação , a infancia se torna digna da particular attenção dos facul-
tativos brasileiros, eu que ora aspiro ao honroso titulo de Doutor
em medicina , tendo em vista dedicar-me com particularidade ao
tratamento das moléstias proprias da infancia , escolhi para objecto
da presente these as aphtas , não porque me julgue com forças
snfTicicntes para desenvolver a materia respectiva , mais porque dessa
ar le me será ain la possivel ouvir proveitosas lições sobre essa enfer-
midade, que he huma d’aquellas a cujo tratamento me perteudo de-
dicar.

Possão servir de desculpas a meos erros , minha boa vontade ,
r a falta da verdadeira luz medica da experiencia. Ile quanto
pero da benignidade de meos mostres a quem tanto devo e con-
sagrarei eterno reconhecimento.

o*-



CONSIDERACOES GERAES SOBRE ASAPHTAS.

Aphtas derivado de huma palavra grega aaSxi (eu me imflamnio) aphlo* .
muguet , millet , blanchet , catarrhe buccal dos Francezes ; thrush sprue In-
fant s , sore mouth dos Inglezes &c. consiste cm huma erupção imflamma -
loria da membrana mucósa da boca , com ellevaçao do epithelium , em for-
ma de pequenas vesículas brancas ou cinsentas , esfericas , ovaes, ou irregu-
lares , convexas ou deprimidas em seu centro , contendo hum liquido com-
posto (segundo alguns) de duas partes , huma albuminosa constituindo o ru-
dimento do novo epiderina , outra cerosa e didluente , que se escapa quando
o antigo epiderina se destaca em forma de crostas ou placas. ( * )

Esta enfermidade , que segundo Capuron se podia chamar llegmasia cxnn-
thematica das vias alimentares , nao obstante ter occupado a atençao dos mais
entendidos medicos da antiguidade , todavia constitue ainda hoje hum dos
pontos obscuros da pathologia , circunstancia essa (ilha sem duvida do pomo
apreço , que Ilie tem dado os escriptores modernos , a excepçao de Dewees ,
Billard , Dugés e alguus outros , a quem honra seja feita.

SKDE.
Esta especíe dc imflammação «la membrana mucósa buccal comparada

por Lelnt com a do laringe no croup , da pituitária cm certas corysa« , n
mesmo da pelle cm consequência da applicação de hum vesicatório , ou fi-
nalmente com a dos dedos depois de huma sucção prolongada accomete mais
cornmumrnente a superficie interna dos lá bios , as gengivas , o céo da boca ,
< > véo palatino , a lingua , seu freio , e a boca posterior : o esophago , a
trachéa , os broucliios , e a margem do anus são taobem sédc desta molés-
tia ; porem menos veses do que as partes antecedentes. Raramente ella in-
vade a membrana de Schneider , ao menos assim o aflirma o eximioWm. 1*.
Dewees , que nega haverem exemplos em contrario , assim como Calíiscn »'Baleman , segundo os quaes a membrana he exempta do mal em questão.
Os Pathologies actualmcnte procurão ventilar , se as aphtas se desenvolvem
no estomago , c no tubo intestinal , c sobre tal ponto discordes se mostra« 1

Dewees appcllando para sua propria experiência assegura com muitos ouh ««-
í * ) Craigie. Kllomentos de anatomia geral c pathologie« pagina «. ii“ «j
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Práticos illustiados , quo nunca vio a moléstia nas parles refloridas ; en ü t- hmfo
Hostau abraça a opinino contraria , « corn elle Lclut , Billard e anatomú o » d.-
primeira ordem ailirmáo ter encontrado as aphtas na membrana muco** do
estomago , e intestinos. A’ vista de huma tal controvei > ia , o que se pode
avançar sem erro he quo a moléstia , de que se trata , se deseinohe mais
caracteristicamente na mucósu , cujo epithelium he mais aparente

üs authores , especialinente os antigos , tem prodigalisado muito a appli-
caçfio da palavra aplitas ; chegando a comprehcnder debaixo desta denomina-
ção muitas affecções da boca , que n ão tem a menor analogia corn aquellu
enfermidade. Como quer que seja , a verdadeira alteração patbologica co-
nhecida debaixo do nome de -oplitas , tem captado a atten çáo de alguns Pa-thologistas modernos , os quaes concordando em o tecido que cila occupa ,
differem todavia a respeito da porção particular , onde reside. Assim he ge-
ralmente admiltido que a imIIanimação aphtosa he localisada na membrana
inucósa da boca ; porem este tecido lie complexo , c artualincntc nao está
decidido defínilivamente cm que parte dolle existe a séde das aphtas.

Gardien , Dugés , Guersent , Capuron , e outros escriptores que consul-
tamos não tem ainda decidido huma questão que Bichat suscitou e deixou
indecisa. Elle pergunta se as aphtas existem nas papillas ? se tem a sua sede
nas glandulas ? e íinalmentc se são huma imllammação isolada destas gl â n-
dulas , ao mesmo tempo que os catarros constituem huma imflanimaçao do
systhema mucoso de extensão assaz considerá vel ? todavia Billard procurando
explanar o ponto , attribue a séde das aphtas ás glandulas muciparas da mem-
brana mucósa. Elle acarreia a favor de sua opinião muitas rasoes com apa-
rente veracidade , e invoca huma circunstancia , que dá grande probabilidade
á propriedade dessa localisação ; a qual , a ser verdadeira , pode confirmar
o facto. Billard diz » que as glandulas muciparas da membrana mucósa da
boca são invisíveis em sua condição natural , e phisiologica , achando se oc-
cultas na substancia propria da membrana , e tei minando-se insensivelmente
pela demasiada pequenhez de seus corpos. Quando cilas sc intumescem ou
imflammão , apresentão-sc em forma de pequenos pomos brancos , algumas
vezes coloridos em seu centro , bum pouco cllevados e com mummen tc cir-
cumdados por hum pequeno circulo imflammatorio : occasionalmenlc estas
pequenas cllevaçoes podem ser reconhecidas com o dedo antes de se torna-
rem visíveis. » Se por observações futuras sc chegar a reconhecer que esta
idéa he verdadeira , claro está que se pode colocar a séde da moléstia nas
glandulas muciparas da boca.

As aphtas ainda que chamadas ( impropriamente) affecção da boca das
crianças , n ão he partilha exclusiva da idade infantil ; cila accometc aos adul -
tos em consequência de longas depauperações , moléstias chronicas. ócc. Po-
de-se com tudo avançar que as aphtas consideradas como moléstia essencial ,
he peculiar á infancia ; apesar de que tã obein pode apparecer nesta como
huma affecção symptomatica , por isso quo o menino , bem como o adulto ,
está sugeito a moléstias chronicas o debilitantes. Bateman , Bocrhave , Ilctelacr,
Arncmann c outros parecem crer quo as aphtas podem primitivamente occu-
per o estomago , o passadas 5 ou f» horas ganhar a comissura dos lahios ,
o interior da boca o a lingua , circunstancia esta , a nosso vôr , do caractcr
duvidoso , c n ão susceptifel do verdadeiras provas ; porquo os symplomas que
ossos Pruticos estabelecem , que accompnnhão huma tal localisação da molcslia .
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v. K - n anxicdade o oprcssAo prerordial

como vagus paru estabelecerem u oiigem.e murcao seu aM'cnso
muni

»ao uo u-w-
»éde deita aílm.^o.ou u

CAUSAS I*REI)ISPOM; MI:S.
As causas predisponentes das aphtas são numerosas , influem e ope» ai#

quasi constantemcntej: entre as mais notáveis conta-so o ar viciado [ »elas emana-
ções continuas do muitos meninos sã os e doentes reunidos em huma mesma
sala de Hospital ou a/ilo de maternidade , muito principalinente se o ar que
elles respirao he huinido e quente ao mesmo tempo : ainda sc coloca no
numero das causas as huhitaçóes baixas , húmidas e escuras ; o estado de-
bil ò cachetico das mais ou amas ; huma constituição fraca dependente os-
pecialmente de pais vailetudinarios , e achacados de differentes virus ; do im-perfeito desinvolvimcnto ou parto prematuro &c.

A estasse deve ainda acrecentar a alimentação de m á qualidade , assim
como a sua pouca quantidade ; o uzo dos leites nimiamente nutrientes , come
« » de vaca , cabra &c. e o uzo de substancias prestes a fermentar ; a falta
de areio; a grande demora dos meninos no leito Ha porem huma causa
que. lie a mais frequente , e mais certa de todas quantas deixá mos apontadas ,
e vem a ser a perda da mai logo depois de dar á luz. Certamente pode acon-
tecer que , por huma multidã o de causas que se achao ao nosso alcance ,
a secreção do leite não se cffeitue logo depois do parto , ou que continue
elle a manar em quantidade lao diminuta que nao saptisfaça a necessidade
do rccem-nascido ; assim como pode occorrer que a m á i adoeça em conse -
quência do parto , ou immcdialamente depois por huma causa qualquer,
que os bicos dos peitos sejão mal conformados , ou feridos , que abcessos
tenhao nelles lugar , e causem a sua destruição. Cumpre que aflirmemos que
todas as vezes que o menino he privado de sua nutrição natural , c em vez
de ser amamentado com bom leite he forçado ou a ser nutrido com hum
leite já antigo de qualquer ama , ou com substancias mal preparadas , e cm
nemhuma relação com a forra do seu aparelho digestivo , fica mais disposto
do que outro qualquer (devidamente amamentado) a ser accomctulo por
aphtas.

CAUSAS EFFICIENTES .
Estas causas muito pouco difforem das precedentes :

entra todo e qualquer estimulo obrando chimica ou mochanicamentc sobre
a delicada membrana mucósa da boca ; como sejão as substancias mais ou
menos acidas ; c igualmcnlc os alimentos não correspondentes a idade de
menino , v. g. as substancias animaes , c outras cm demasia nutrientes ; o»
alimentos que tem sofrido fermentação ; os nimiamente quentes , ou por
lai forma grosseiros , que não ostejflo cm relação com a força digestiva ; a«
lesõei mechanical provenientes do modo pouco delicado porque as mais hu»

cm seu numero
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pâo a boca dos filhos inJa tenros ; ou das «ubalaneias iotyropri«* que « U-.
para isso omprogoo » ob pretexto de areio , por exemplo « Hau« !le , o ê \ -, > -
Jao grosso dcc. Esto cuidado materno , e que por desgraça be tao couiuium,
torna-se a nosso vôr , huma das causas mais feriei » da moléstia , de que
tratamos , por isso que as mais apercebendo do ordiná rio a existência daqui lia
e tendo huma idéa errónea a seu respeito , empreg-lo grandes exforço* , ••
substancias acidas para a destruir ; e por conseguinte determinao , o que
pensavao combater. A remoção dos restos do comida que permanecem na
boca dos meninos ho em verdade muito util ; porem deve ser feita com
summa cautela , c altonçao , empregando-se hum pano de linho fino embe-
bido somente em agoa , porque se o resto da comida na boca pode
pernicioso , muito mais sem duvida o lie qualquer manobra rude , que <e
emprega para o tirar. E quantos meninos ficarião evemptos do mal que uns
occupa , se acaso o meu conselho podesse ser ouvido de todas as mais do
familia.

>er

SYMPTOM AS.
Esta moléstia lie precedida de certos symptomas mais on menos variá-

veis , os quaes todavia nem sempre se apresentáo em hum grá u evidente.
Geralmente o menino se mostra mais triste que de costume , manifestando
essa tristesa pela pouca vontade com que pega no peito ; e isto ainda mesmo
em os mais tenros. O» l á bios alguns dias antes da erupção da moléstia , se
apresentao mais rubros , do que o natural , e bem assim a lingua , o as
gengivas: cumpre porem observar que essa vermelhid ão lie peculiar de u!-
guus meninos , e consequen temente nao deve ser considerada sempre como
huma condição mórbida de taes partes. Se se introduz o dedo na boca do
enfermo sente-se hum calor ardente , que se propaga , segundo Sanpoul- .
até o epygastro , o que se observa applioando a mao nesta região. O me-
nino fica impertinente , grita , e agita-se conlinuadamcntc como se sentisse al-
guma dor : outras vezes mostra-se mais somnolento do que o ordinário e

soinno lie mais profundo. Algumas vezes lie icttido de insom-
nia , de dor grayativa no estomago , anxiedadc precordial , soluços , nauseas
e vomitos , constipação de ventre , ou dejecçoes alvinas esverdinhadas ,
zentas &c. Huma febre continua algumas vezes precede a erupção ; porem

sempre isto tem lugar : e a alteração do systoma circulatório lie desco-
berto mais pelo augmente do calor geral , e frequência da respiração , .lo
que mesmo pelo pulso , que coui diíliculdade se encontra em hum menino
de pouca idade , e cujos battimentos n ão se podem contar. Certamente , diz
Hilluni , nesta parte do corpo lia mais irregularidade no numero das pulsa -
ções em bum tempo dado , do que commurninente se suppoom. Depois da
duraçao niais ou menos longa dos symptomas precursores , se existem , \é-
*e sobrevir no interior da boca , e nos l á bios pequenas vesí culas transparen-tes , de huma edr ligeiramente parda , formadas á expensa «lo epideriua que
*** «dleva. Estas vesículas são circuladas em sua base «le huma pequena arrolam.Hammatoria , quasi como a que sc observa na escarlatina , ou no sarampo
•**bn» a superficie das membranas murósas.

o seu

ern-
nein
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Essas areolas se tlotrmolvem , »• ciecrm dando h erupç' o a forât* * *• -
cul.» r , a «|ti al uugmriit.i progress!vuuicn le até o segundo ou Krceifo d < *.

l 'iuco ou seis lieras depois da erupção dos primeiros bottes da pi9l*“ ti« ,
eil» invade a comissura dos lábios , e no dia seguinte a lingua 6e acba toda
coberta. Os botoes desta rpoca em diante occupao todo o iulerior da boca .
propagâo- se atë a garganta , ás amygdales , ao esopbago , na opinião de
Ooopmans á trachea artéria , c segundo alguns , ao estomago , intestinos e
anus ; disto resulta a ditliculdade da deglutição , anxicdade e dor precordial ,
diarrhea , e evaccuaçoes de algumas crostas apbtosas. Do terceiro dia em
diante as vesículas comcçáo a abrir-se espontaneamente , e dao sabida a hum
liquido esbranquiçado , ou côr de pérola , deixando apôs si o aspecto ulce-
roso. Esta mudança , que sobrevem as vesículas hc accompaubada de dor
mais ou menos pungente , que se reconhece pela repugnâ ncia , que o me-
nino mostra em tomar o peito , c a difliculdade que tem dc. mamar , acrc-
cendo a isto o elle deixar escapar da boca o bico do peito , e retouialo corn
niiiita morosidade.

O periodo desta segunda condiçéo ( ulceração) he incerto ; elle varia .
geralmente fallando , de irez ou quatro dias , segundo o poderio de diversa'
causas influentes : assim se a faculdade reparadora do systema for favoravtl ,
se n força e continuação das causas remotas forem pouco energiess , e &c j

plano do tratamento for apropriado , o praso será menor do que no caso
contrario. As ulcerações , durante o periodo proprio , auginentão gradualmen-
te em extensão , maximé sc as partes circumvisiohas estiverem alteradas ;
porem passado algum tempo, a base destas pequenas depreções torna-se li-
geiramenle avermelhada , e mostra huma tendencia notável á cicatrisaçao ;
sua extensão diminue gradualmente , e a areola imflamm&toria abate-se atè
o nivel da membrana mucosa. O progresso da cicatrisi.çao destas pequenas
ulceras logo que começa , lie em geral rá pido , se alguma causa nao lhe
vem entorpecer a marcha , ou renovar a erupção ; nestas circunstancias esta
o mau plano de tratamento , a renovação , ou multiplicação das causas re-
motas , o que dá lugar á formação de segunda erupção: entretanto isto
muitas vezes tem lugar sem que nos seja possível assignai’ a causa. Debnixe
do predom í nio das melhores circunstancias , dois ou trez dias sao sufficientes
para n completa esfolliação das crostas , debaixo das quaes se vô o novo epithe-
lium bem formado sem signal algum de ulceração anterior , excepto a ver-
melhidão , que ainda permanece por algum tempo.

A esta forma de aphtas a maioria dos cscriptorcs francezes dà o nome
de discreta ; cila sc apresenta quasi sempre com caracteres benignos , e fe-lizmente he a mais commum. A moléstia apresentando-se assim pode per-correr seus per íodos no curto espaço de Irez ou quatro dias ,
perturba as funeçoes do organismo , e o menino recupera bem depressa
saude. Em contraposição á estas aphtas benignas , huma condição mais grave
algumas vezes se oflerecc , cspecialmentc em meninos de pouca idade , dc-
beis , ou ainda amamentados com leite de má qualidade , ou nutridos in-devidamente. Alem disto o menino abatlido provinmento por qualquer sorte
de moléstia , está apto a ser accomeltido pelas aphtas do mau enrarter e pe-
rigosas , a» quaes todavia nada mais são do que huma condição pathologic* ,
* exaltada dos follicules mucosos das partos locadas da imflnmmnçao.

Inventar differentes cspccics de aphtas , quando suas distinções são

raras vezes
sua

me-
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rautenU) derivada« da porção da boca que cl!a» possflo pur >eulur

ou da forma que as placas podem tomar , he seguia men lo dmme
quando nao nocivo. Em Iodas us modificações da moléstia que not enlr<-
tom , os symptomas , o tecido quo constitue a aódo , o progresso , a rsfol-
liaçao , a aparência da membrana subjacente , o processo de vicatrisaçao , ou
do deterioração , sao os mesmos variando somente em grá us. A monoma-
nia de engendrai* especies , tem sido levada ao ponto de estabelecerem dif -
ferenços nominaes para a mesma moléstia , segundo o lugar em que ella eslá
situada , ou segundo a maior ou menor espessura da membrana mucosa res-
pectiva ; e ató n grandesa das pustulas taobem tem servido de fundamento
para distincçóes ; porem poderá por ventura redundar alguma vantagem the-
rapeutica de similhantes tentativas para ostabelecerem-sc variedades em huma
mesma moléstia , firmadas em taes circunstancias ? podcr-sc-hia igualmente ,
ndmittido este precedente , inventar nomes novos para as differentes gran-
desas do fleimão , para os differentes gráus de intcncidadc nos paroxismos
de huma febre intermittente , ou fmalmente para os differentes gráus de im-
flammaçao na opbtalmia Dado quo a gravidade ou benignidade das aphtas
provenha dos tecidos distinctes , que ellas occupem ; seria importante então
pesquisar a que tecido particular cada huma forma pertencia , e neste caso
converia dár-se- lhes nomes específicos ; porem se he certo que a forma ma-
ligna , e benigna das aphtas occupa a uiesma orgunisação , torna-se desne-
cessá rio designal-as por outro modo que não esteja sujeito aos gráus respec-
tivos da imflainmação. Que os seus phénomènes podem ser cm certo modo
differentes , nós francamente admittiiuos ; porem elles dependem mais da in -
tensidade da imflainmação , do que mesmo de alguma diflurença especifica
delia , ou da variedade de tecido , que por \cntura possa acometter.

A difi'erença mais notável em alguns gráus desta moléstia , consiste na
opinião de alguns escriptores , no numero dos folliculos mucósos , que po-
dem ser tocados por essa modificaçã o particular da imflaiumação. Km buinas
das especies das aphtas ( por exemplo a benigna ) muito poucos folliculos
se apresentáo lesados ; na forma mais grave porem muitos del les se achão
acomcllidos do mal : ainda em taes circunstancias as vesí culas apresentao a'
mesmas mudan ças durante a sua marcha , mesmo quando estas differenças pos-
sao na apparencia existir. Na primeira especie as vesículas são tão poucas ,
que apenas se reú nem: na outra pelo contrario , sendo o seu numero uuiit*maior , derramão seu conteúdo muito mais abundantemente , formão huma
crosta extensa , que sendo destacada pode ser substituída secundariamente por
outra , e outra , no caso de continuarem a obrar as causas remotas , de sub-
sistir a imflammaçâo, ou finalmente de nao ser apropriado o tratamento
posto em pratica.

Km huma forma mais grave da moléstia , por exemplo na confluente ,
ou como alguns chamão stacionarin , os symptomas sao mais sérios e graves,
o menino solfie evidentemente muito mais. Opharingo constituasse a sédr
principal da moléstia , o qual achando-se muito sobrecarregado da erupção,
determina grande difliculdade na deglutição. O menino neste grau da mo-
b**ti 1 lie devorado por sede ardente ; porem com difliculdade se resolve a
»acial-a pelo muito quo sofiro quando pretende engolir a agua , ou leite .
e algumas vezes mesmo i
viu huma vez hum caso em

a ix <
1‘M n l l U

rogoitn estes l íquidos por causa da dor. Dexvoe»
que o menino nao consentia que se piu« w
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Passando a ex.n.»-«’•Uüa alguma nu sua boca , u morreu por innaniçio.
war o cadaver depois da morto , o osophago estava inteirauieiila coberto * > '•

o until io cardiaco pur oncrostuçOes aphlósas ; porem esta erupção limitava-* «
a esto orifício , o nem se encontrou traço algum de moléstia quer HO es-
tômago , quer nos intestinos , ainda que as margens do anus se achassem
cobertas de huma tal erupção , que na opinião deste pratico foi causada , ou
determinada por hum liquido acre , e esverdinliado.

Est© grá u ou forma das aphtus he quasi sempre acompanhada de vo-
mitos frequentes de maté ria esverdiuhuda ; grande ansiedade na região pre-
cordial ; o sc a moléstia continua por muito tempo , huma rapida e extrema
enunaciaçao causada por huma abundante , e extenuante diarrhéa tcin lu-
gar ; e debaixo da influencia de certas circunstancias , como por exemplo
a habitação dos meninos em hospitacs muito cheios de doentes &c. , huma
febre consumptive ordinariamente sobrevem , e faz com que a moléstia >e
termine fa ta linen te.

CONTAGIOSIDADE.

Releva tocar agora em huma questão aventada pelos pntboiogistas , o con-
tagio das aphtas. Nfio obstante alguns prá ticos de consideração reputarem
contagiosa eita enfermidade , nós com Dcwccs temos as maiores duvidas ã
respeito ; tanto mais que esta moléstia , como lie gcralmente admittido , rei-
na epidcmicamente. As provas , que os partidistas do contagio oflerecem , são
inteiramente insuflicientcs , especialinente a escoriação dos bicos dos peitos
da criadeira : primò porque tem-se visto meninos atacados desta enfermidade
em grá u muito intenso , e entretanto ficarem os bicos dos peitos das amas
intactos : secundó porque a escoriação , ou ulceração destas partes lie mais
commummente produsida por huma boca não aphtosa ; tertiò finalmente por-
que tem-se visto meninos com aphtas beijarem frequentes vezes outros , e
todavia estes ficarem intactos do mal. Acerca desta ultima razào devemos
acrecentar que Dugés ( A ) querendo fazer a expericncia cm hum seu filho,
obrigou-o a mamar no peito de huma nina , que nutria hum menino aph-
toso , c elle foi acommcttido da enfermidade a pezar das mais minuciosas
cautelas empregadas , embora porem seja certo esse facto , negando a maior
parte dos práticos ser contagiósa as aphtas ; o que se pode deduzir he que
circunstancias independentes do contagio occorrerao e occasionarao a moléstia,
como fossem talvez a epidemia , ou predisposição &C. mormente sondo o re-
ferido , o unico exemplo cm favor da opinião de Dugós.

PROGNOSTICO.
O prognostico desta enfermidade ho variavoi segundo diversas circuns -

tancias , emia huma das quacs desempenha hum grande papel neste ponto.
Em regra geral quanto mais tenra ho a idade do doente , tanto maior he
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o perigo . ainda mesmo que a moléstia não seja «le, mau caracter , e I »em

o poder reparador da economia ho fraco. Augmenta o perigo d*
enfermidade determinado pela pouca idade do doente , huma organi&açao em-
pobrecida pelo desenvolvimento imperfeito , ou prévios soíTrimentos , assim
como o estar o menino banliado contiuuamcnte por bum ar viciado , uzar
do mau leito , do huma alimentação imprópria , e táobcm a constante (alta
de aceio &c.

Se a erupção apbtosa se extender rapidamente , adquirir a côr escura ,
n ão se esfolliar , e invadir o faringe , toda a lingua , e o esophago a tal ponto,
e em tal extensão , que se torne ditlicil ao menino tomar a mais indispen-
sável parte da nutrição propria , ou se. frequentes degeeçoes al vi nas de maté -
rias liquidas, escuras e acres tiverem lugar , ou se o estomago se achar
igualmente lesado , e aparecerem por conseguinte vomitos contí nuos , final-
mento se a isto tudo acrecer febre mais ou menos intensa o caso tornar-se-
ha grave , e tanto mais , quanto mais circunstancias occorrerem , filhas du pou-
ca idade , e da constituição do paciente : assim bum menino vigoroso dota -
do de boa constituição , e alimentado corn huma nutrição propria , e boa ,
pode rezistir a este estado da enfermidade , salvo sc ella for symptomatica ;
porque enlao o prognostico deve ser antes baseado na moléstia symptoma-
tica do que nas aphtas mesmo , que nada mais são do que huma expressão
daquella ; deve-se com tudo t» r cm vista que o perigo lie augmcnlado quan-
do ha complicaçáo ; por conseguinte diz-sô á respeito das aphtas em qual-
quer periodo do vida , ou debaixo de qualquer circunstancia , de bom ar ,
propria alimentação c tratamento &c. , que a forma symptomatica lie quasi
sempre , cœ tereis paribus , mais perigosa do que a idiopatica.

As aphtas podem ser acompanhadas de febre , como hum dos seus symp-
tomas , e então isto denota augmento de perigo ; por quanto se vô que a
organisação sympatisa com a lesão local : muito principalmente por que sa-
be-se que a febre, maxime, em gnu exaltado, não be caracter essencial da enfer-
midade em questão. 1'or outro lado quando ella lie idiopatica , e discreta ,
a constituição do doente boa , o ar puro , finalmente a nutrição apropriada
e de boa qualidade , o prognostico torna-se favoravel ; e raras vezes a mo-
léstia achando-se em tacs circunstancias se agrava : e algumas vezes mesmo
apenas dá signal do sua existê ncia ; entretanto debaixo de auspícios tãó be-
néficos como os que figuramos pode a mol éstia tomar mau caracter em con -
sequência de hum mau tratamento , que quiçá se tenha empregado , ainda
mesmo qnc o mal seja muito limitado , e neste caso o perigo não deve scr
e> timado pela bitólla da sua extensão. Dewces diz ter visto muitas vezes symp-
toma* aterradores seguirem de perlo a malestia no seu estado de simplicida-
de , no seu grãu mediano , sem que elle podesse descobrir ao menos huma
causa plausí vel a que attribuisse. Quando esta mudança sobrevém , o menino
se mostra somnolente e impertinente ; os intestinos so ressentem á menor
•prrs-ão , c a diarrhén apareço ; u exfolliação da boca tem lugar em forma
de placas , deixando descoberto o epithelium colorido do escuro , o sangran-
do ao menor toque. A febre crecc ; a sôdo augmenta ; n deglutição tor-na-se mais difiicullosa ; as secreções da boca so suspendem ; finalmente o epi -
thelium , especialmente o dos lábios , fende-sc , o permanece assim por muito
tempo, lístn condição impossibilita o menino de feixar sullieiontemenle a bo-ss pars poder uxlrnhir o loito da mama , o conscquoutcniento soffre falta de

assim se
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alimentação. Esta triste c penosa condido pode todavia ser frcquenternenti-
« r redada ou obstada por hum regimen conveniente c tratamento adequado.

TIUTAM EVrO.
O tratamento das aphtas consiste cm duas indicações: a primeira tem

por fim prevenir a moléstia , e a segunda combatcl-a ; a primeira pertence
ã hygiena , a outra á lherapeutiea. Km primeiro lugar deve-se procurar sub-
trahir o menino as causas occasionnes ; para isso convém observar minucio-
sainente os preceitos relativos a sua educação phisica : procurar-lhe huma ha-
bitação propria , e bem ventillada , rcmovcl-o das sallas , onde houverem mui-
tas crianças sans e doentes , evitar que o ar que elles respirem seja nimia-
mente h úmido , quente, ou viciado, que se tenha todo o cuidado no aceio
tanto dos meninos como das suas roupas , especialmente das que guarnecem
o leito. Deve-se alem disto procurar leite de boa qualidade cm relação com
a força digestiva dos meninos ; e para isso merece toda a caut^Ua a nutri-
ção da ama , que devo ser sadia , sem vicios , c do boa constituição. Merece
particular altcnçáo a limpeza c aceio das sallas do hospital em que se de-
positarem os meninos , as quaes devem ser bem arejadas , e limpas , não se
deixando jamais accumular nellus as matérias excrcmcnticias , c as roupas
sujas. São estes os principacs cuidados , que deve prestar o medico para
prevenir a moléstia.

Quando as aphtas já tem apparccido os remédios proprios para as com-
bater varião segundo a gravidade , e complicação que por ventura possão
acompanhar. Quando cilas são discretas , benignas , c simplices , o leite só
sem algum outro tópico mais lie bastante para combatel-as: se o leite não
for bom , ou se a moléstia atacar algum menino exposto a quem não se
possa dar logo huma boa nutrição deve-se lançar rnao d’agua assucarada ,
agua de anóz , e outras bebidas refrigerantes , ou então humedecer os lábios
e parte interna da boca com hum mistura de decocção emolliente , e mel
rosado ligeiramente acidulado com acido sulfurico. Alguns authores aconse-
Ihao o emprego de brandos purgativos logo depois da cxfolliaçáo das crostas;
porem a não scr o seu uso reclamado por algum embaraço intestinal jul-
gamos de ncmhum proveito.

Se as aphtas se apresentão confluentes , e de hum caractcr mais grave ,
acompanhado de embaraço gástrico , os vomitorios são mui bem indicadas ,
e depois disto huma boa nutrição tendo por base leite dc boa qualidade ,
he o melhor meio a empregar.

Me conveniente nesta espccio da moléstia empregar gargarejos acidula -
dos feitos com hum cosimonto emolliente , sulfato do zinco , ou velriolo bran-
co , mel , e acido borico. Amagnosia calcinada cm pequenas dózes lie muito util
para combater a acidez das vias digestivas. No fim da moléstia , e no caso
dc debilidade do aparelho gastro-intestinal ho util dar os tonicos , e restauran-
tes : neste enzo está a agua com vinho o nssucnr , os caldos nutrientes , o xaro-
pe de hortelam , casca dc larnnjn ócc. Quando n sensibilidade da boca lie
muito exquoiita de maneira a tornar insuportável o menor contacto dot ali-



— 10 —
he indispensável nutrir o doente por meio de elfteres apro-mentos ,

priados.
Quando as aphtas sao complicadas de febre ataxica , ou adynamica o

dos tonicos tanto interna como exlernamcnte he util ; e outro sim
e o

emprego
convém empregar os rcvulsivos ás extremidades , as poções canforadas ,
vinho generoso.

Eis quanto pude fazer apesar da melhor vontade. Baldo de talento ,
devo crer que apenas feri ligeiramente o ponto de minha escolha , e que
nada mais liz do que repetir algumas palavras das que adornarão as bri-
lhantes lições , que me derão , e que certo se não forao escutadas com in -
teiro proveito , ao menos me fizerão conhecer a importância da medicina c
os exforços que devo empregar antes de considerar-me hum verdadeiro medico.

Reconheço que sou muito devedor a todos os meus mestres ; porem a
vós Sr. Dr. Joaquim Vicente Torres Homem , que alem do ruais vos dignas-
tes acceitar tão benignamente a presidência de minha these , e a vós Srs. Drs. Perei-
ra de Carvalho e Valladão que me guiastes pela mão , maior quinhão deve

ertencer do meu reconhecimento. É se algum dia , me for possível tornar
um esposo aos braços de sua amante esposa , hum lilho aos de sua terna

mây , apontar-vos-ei como os verdadeiros authores dessa felicidade , e di-
rei a todos- a elles, e não a mim pertence a gloria , cobri-os de bençoes ;
e então em meu peito vos renderei graças , e dirigirei por vós preces ao
Eterno , Ente que considero único capaz de dar a luz que vos illumina.

I

FIM.



I lK'OCl t VMS AIMIOniSMI.

"KO:*'

1.

Vita brevis , ars longa , occasio prœ c' ps , cxpericntia fallax , judicium dif -
ficile. Oportet autern non modo seipsum exhibere qua; oportet facientem ,
ed etiam œ grum , et presentes , ct externa. Sect. 1.® aph. 1. ®

11.

L’bi »omnus delirium sedat , bonum. Sect. 2.* aph. 2.®

111.

Somnus , \ igilia r utraque modum exccdencia , malum. Sect. 2. * aph. 3.
#

IV.

Cum morbus in vigore fuerit tunc vel tenuissimo victu uli neccsse est.
Sect. 1. * apb. 8.°

V.

Lassitudincs sponte obortoe morbos dcnunciant. Sect. 2.* aph. 5.®

VI.

Victus humidus cum febricitontibus omnibus , turn maxime pueris , r t
aliis tali victu uti consuclis , confert. Sect. 1.® aph. 10.
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