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CONSIDERACOES

SOLRE A

BOPHYLLLE 2OR SUBMBRSAQ

OU AFOGARMENTO.

AR MM

Em seu verdadeiro sentido etymologico asphyzia exprime ausencia de pulso :
esta palavra foi applicada ao accidente, que nos occupa, em lempos que &
respiragio se dava o simples ¢ unico fim de dilatar o pulmio, para mais
facilmente circular o sangue pelo systema vascular d’este orgio, e pelas
cavidades do coragiio; e entio a definiio os aulores — suspensio subita do
movimento circulatorio : n'esta definigio cabido todas as especies de morte
apparente, e foi conservada ainda depois de conhecer-sc, que em falsas
nogoes sé bhaseava. Mas enriguecendo-se a Anatomia, e i'hysio\ugia com
rapidos descobrimentos, o espirito do observador pade levar ao estudo da
asphyxia o necessario auxilio ; enfrou em nevas indagagoes, e conheceo ser
4 respiragio a que primeiro se suspendia, apos clla a acgiio cerebral, o que
a circulagio, sendo a ultima, sobejava muitas vezes a suspensio d’aquellas :
conhecidos estes phenomenos, forga foi estabelecer uma definigio, que a
elles se ajustasse ; deo-se-lhe pois a de suspensdo immediata da respiragio,
¢ eonsocutiva. da acpdo cerebral ¢ da cireulagio ; ¢ o nome de syncope, oulr’ora
synonimo - d'aquella, passou a ser empregado para designar a suspensdo
subita da eirculagio e consccutiva da aceiio cerebral, ¢ da respivagio. Desne-
cessario se. torna declarar, que abragamos a segunda definigio, pois se acha
de aceordo com os phenomenos da asphyxia, embora enconlre o rigor
ekymologico.

Em muilos generos e espeecies a dividem os autores ; nos nos julgnmos
dispensados de enumeral-os todos, limitando-nos apenas & asphyxia causada
por submersio, unico objecto d'esle nosso trabalho.

1.



ASPIIYXIA POR SUBMERSAD.

Em subila e gradual divide-se este genero de asphyxia : na subila suspen-
de-se em mui pouco tempo a respiragio, e ¢ quasi immedialamente seguida

da suspensio da acgao cerebral e da circulacio : na gradual a racio

acaba pouco a pouco, havendo esforcos repetidos ¢ intercortados para res-
tabelecel-a,

CAUSAS D'ESTE GENERO D'ASPIIYXIA,

E phenomenos que apresentdo os asphyxiados.

Dividimos as causas em remota e immediata, on, efficiente. A introducgio
de um liquido nas vias aereas obstando o livre ingresso do ar no pulmio,
de sorte que a quantidade absorvida d'este gaz nilo basta para a respir
¢ a causa remola, e a falta de hematose a causa efficiente da asphyxia, cujos
symplomas passamos a descrever.

Poucos inslantes depois de submergido, esforcoes voluntarios, e maovimentos
desconcertados de lodos os membros fazem surgiv o infeliz & flor da agoa:
¢ trisle espectaculo vél-o debaler-se enlre as vascas da morte, e embalde im-

plorar: soccorro ; em verdade, quem por mais esforgado em matacio ousari
sem temor arrojar-

¢ a soccorrel-o ?!... No entretanto o liguido vai-se intro-
duzindo ‘pela boca, e conduclos aereos, accidente que nio poucas vezes tem
lugar ]ogo depois da submnersio ; n'este ponto extrema afllicao pesa sobre o
desgracado ; e o liquido, inferposto nas vias acreas, impede o livie ingresso
do ar, comecando d'este momento os phenomenos da asphyxzia, ou, em
lingudgem pathelogica, seus symplomas, Necessidade imperiosa de respirar,
que mosira haver difficuldade de exercer-se esta das miais importantes func-
coes do organismo, obriga-o a grandes esforgos inspiradores ; elle respim o
ar, ¢ pela difliculdade d? ur~3r a béca fora do liquido, sorve igunalmente agoa:
suceede prolongada expiragio, em que sahe ar e agoa; sobrevindo loge
grandes anxiedades, e tosse violenla, causada pela irvitaci

s que no larynge
: para conseguil-o
vio crescendo 4 proporgio, que o ar se torna insulliciente para a hemalose :
cephalalgia, peso de cabega, e perturbaciio d

produz o liquidn: a necessidade de respirar, e os esforcos

s faculdades  intellectuaes
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atacio o0s individuos, que esle accidente soffvem : ¢ finalmente quando mais

se nilo podem conservar na superficie da agoa, precipitio-se ao fundo, onde
por algum tempo lutio, e, segundo experiencias, que sobre animaes vivos
se tem feito, ¢ de suppér, que ainda n'este lugar conlinuem os esforgos
para respirar ¢ a vista se lhes escurcce, fazem movimentos convulsivos, sen-
tem grande sussurro nos ouvidos, suas forcas vao-se esgolando, e nao po-
dendo mais lutar, desfallecem quasi, ou completamente asphyxiados,

Os symptomas fornecidos pelo habito externo pm‘wlu variar; mas o$ que
em geral se apresentio sio os seguinles: face ou vermelha, ouroxa, ou azulada,
ou finalmenle denegrida, e algumas vezes vultuosa ; olhos salientes, afogueados
¢ meto-aberlos; pnhn)bras e labios tumefactos; escuma na boca e nas ventas ;
nodoas vermelhas em differentes lugarcs do corpe, principalmente nas ore-
lhas, e partes inlernas e superiores das coxas; replecio dos vasos sanguincos

do pescogo ; as membranas mucosas cobertas em sua ovigem das mesmas cores,

que se nolao nas faces; peilo elevado para as espadoas; abdomen yolumaso;
lingoa fora da boca; e ausencia de movimento, de calor ¢ de sentimento.
Se os asphyxiades sio logo tirados da agoa, ainda em alguns se pode sentir
o lnﬂso mui enfraquecido e irregular; ouvem-se as pulsacoes do coragio, e
distingue-se pequena, e quasi insensivel conlraccio dos musculos do peito ;
o que mostra nao ser completa a asphyxia. A escoriagio das extremidades
dos dedos , produzida pela aréa ma occasiio, em que lutavio no funde da
agea, ¢ a lesio, que mais vezes apresentio os asphyxiados: e a ella A, Paréo
ligava summa imporlancia por ser, ao que pensava, indicio infallivel de
afogamento. Outras lestes podem igualmente apparecer, como fracturas,
contusdes, ferimentos, &e., que sio resultado do encontro de corpos duros;
o que mais frequente succede em rios no tempo de grandes enchenles, porque
a forca da corrente arroja esses desgracados contra pios e pedras, onde nao
poucas vezes ficio enlallades, sem que d'elles se possao livrar.

DURACAO DA VIDA DOS SUBMERGIDOS.

Impossivel nos ¢ determinar o tempo, que um individuo pode viver dentro
d'agoa: no sentir de Vogel, duas horas baslio para deévermos perder a espe-
ranga de salval-os; factos porém ha, que refutio cabalmente csla opinido.
Refere Pia, que um homem, (Iu]miﬂ de cinco 110[‘35 de submergido, fora cha-
mado 4 vida : e G. Derhan diz, que oulro, a0 passar por cima do golo, se
submergira, ¢ que sendo lirado dezescis horas depois, escapira da morte :
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Tilasiug conta~nos do uma mulher, que, lendo estado por tres dias submer-
gida, ainda conseguirdo salval-a: Hermann navra, que um individuo estando
mergulbiado por quinze horas, e, sendo soccorrido, fOra reanimado : ¢ Sauvage
o mesmo nos diz de uma mulher, que esteve dezeseis horas dentro d'agoa.
Estes factos, e outros muitos que deixamos de mencionar, com quanto nos
o todos cabal credito, nos mostrio a toda a luz, que nos sub-
mergidos a vida pdde durar por algumas horas.

DIAGMNOSTICO.

Como nenhum signal existe, que possamos chamar pathognomonico da
asphyxia, & evidenle, que s6 da reuniio dos signaes, que o habilo exterior do
corpo nos furnece, tiraremos illagio para estabelecer o diagnostico: elles porém
podem offerecer-se mais ou menos modificados, e alguns até nio existir,
principalmente quando o individuo tiver estado por muitas horas n'agoa, ou
submeltido a wma temperatura mais on menos elevada, ¢ & exposigio do ar;
difficillimo nos & n'estes casos reconhecer a existencia da asphysia: se pois
por esses signaes for impossivel formar o diagnoslico, circunstancias comme-
morativas, s as houver, nos prestarad soccorro para aventurar um juizo
mais ou menos provavel.

PROGNOSTICO.

L o prognoslico, da asphysia um dos mais graves; era opiniio de Hip-
pocrates, que a escuma na boca do asphyxiado tirava toda a esperanca de
vida— extrangulatis et dissolutis needum mortuis, ii minime ad vitam redeunt,
quibus spuma cirea os collectwn fuerit, Piory nio leva tio longe esta opinido.,
pois concede a possibilidade de serem ainda reanimados os que apresenta-
rem este phenomeno ; porém Marc muitos casos apresenta, de estes afo-
gados terem sido chamados & vida; e accrescenla mais, que face roxa, dene-
grida, on azlada, fulta de movimento, de senlimento e de calon, e
membros rijos nio bastio pava que os julguemos mortes; e do mesmo
parecer. sio Orfila, Duvergie e outros muilos autores. A pulrefacgio bem
capaglerisada ¢, segundo esles, o unico signal certo, que podemos obter.
da falta de vida, Necessario mos ¢ porlanto muila circumspeegio no pro-
gnostico paza nio formarmos um, de que provenhio males ao individue.
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ANATOMIA PATHOLOGICA.

Engorgitamento do cerebro, e de suas meninges — cavidades direitas do
coragio, veia cava, e arteria pulmonar cheias de sangue, ¢ 4s vezes mui
dilatadas — cavidades esquerdas d’aquelle orgao qimsi complelamente vasias,
e as direilas contendo algumas vezes coagulos de sangue —o sangue negro,
¢ mui fluido, e em alguns casos menos escuro” o contido no coragio —
diaphragma descido para o abdomen, phenomeno que Orfila nega ter en-
conlrado em todos—escuma nas ultimas divisdes da trachéa arteria— o pul-
mio conlendo escuma viscosa, que sahe batendo-se com o escalpello e as
vezes bolhas de ar sahindo-lhe da superficie —a bexiga mais ou menos
repleta de ourina—os inteslinos de cor vermelha, ou ndo apresentando
nada de notavel —o figado, e o baco congestos—e a lingoa vermelha na
base—sao estas as alleragdes que mais geralmente se encontrio ; cumprindo
porém notar que na asphyxia subita igual quantidade de sangue tem umas,
como outras cavidades do coragio, e que no pulmio e nos bronchios existe
mui pequena quantidade de escuma, e o mais ¢ o mesmissimo que aca-
bamos de lragar.

SYNCOPE.

Individuos ha tio timidos, que apenas submergidos perdem logo os sentidos:
a circulagio, a acgiio cercbral, e a respiracio suspende-se-lhes, e cahem no
fundo d’agoa: sio estes os dotados de um systema nervoso mui desenvolvido,
4 quem o menor perigo basta para langar em grande pavor. Tirados d'agoa,
apresentio a face mui pallida, friesa extrema em todo o corpo , principalmente
nas extremidades, ¢ completa ausencia de sentimento, de calor, ¢ de moyi-
nmento, Os que soffrem este aceidente sio facilmenle reanimados; mas pode
a syncope ter sido tio inlensa, que lhes cause a morte. Se se conservarem
por muito tempo n'agoa pode a syncope dissipar-se, e ser substituida pela
asphyxia : as alteragoes pathologicas, que n'esta observamos, nio se enconlric
n’aquella; os vasos sanguineos contem Lodos igual quantidade de sangs
04 oulros orgios apresentio-sc no estado normal,

ix,

ue, o
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TRATAMENTO DOS AFOGADOS.

. Passamos n'este artigo a occupar-nos do tratamento da asphyxia; mas antes
que entremos em materia seja-nos permittido fazer algumas consideragies
geraes. A respiragio, a circulagio, e o calor animal sio allributos essenciaes
da vida, e estio entre si ligados por mui estreitos lagos: esta intimidade
physiclogica a demonstrio factos tio numerosos, e argumentos tio concludentes,
que acioso seria demorar-nos em provar a verdade enunciada. De ldo intima
correlagao resulta, que basta obrar destacadamente sobre um d’estes attributos
da vida, para que os outros se disperlem: mas nao se segue que esta pos
sibilidade se deva realizar em todos os casos; pois se vemos as primeiras
tentalivas, exercidas unicamente sobre uma d’estas fanccaes , fazerem algumas
Yezes l'uslal)vlecervsc a \‘idu, em oulras nao pmlmnos nluanqm‘ 0 MCeSMo SUCCesso;
sendo-nos entio necessario estimulal-as cada uma de per si, ou a qualquep
outra propriedade vital, que sobre ellas obre’ por sympathia. Das tres
funecoes, ‘que mais alle mencionamos, ¢ sem duvida alguma o calor animal ,
a que mais subordinada esti &s outras; e estas tio ligadas se achio enlre si,
que mui difficil nos seria ajuisar, qual sobrepuja 4 oulra, se nio nos fosse

sabido, que do restabelecimento da respiracio ¢ consequencia o da cireulagio,

e que as arterias, eo coragio cessio de pulsar, logo que uma causa qualquer

vem oppor-se & respiracio ainda incompleta.

A’ vista do que levamos exposto, inulil seria fazer vér, que nos casos de
asphyxia um dos primeiros meios de tratamento deve consislir em tenlativas
para reanimar a respiragio, auxiliando-as de estimulos, que devemos fazer
sobre las oulras [uncedes ;. lambem compromeltidas.

Passemos agora aos meios, que os autores empregao para o restabelocimento
da respiragao, ¢ aos apparelhos inventados para este fim. () meio mais simples
e omais antigo, ¢ aapplicacio da béca de umindividuo sobre ado asphyxiado,
para d’este modo insuflar-lhe ar, conservando fechadas, durante esta aspiragio
as venlas do afogado. Se dermos credilo a alguns autores, resultados felizes
se conseguirio pov este meio; mas cra em extremo difficil achar, quem: se
prestasse a pratical-o, pois tinha de aspirar mucosidades que houvesse na
béca e na trachea, e ainda g]gum ar vi

ado: foi para obviar esle inconve=
niente que Pia inventou uma canula com uma das extvemidades disposla de
maneira, que a ella se podesse ajustar: um folle, para no caso de se nie
querer usar da boca, insullar-se por elle: mas, conforme alguns autores
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foi Pavacelso quem primeiro usou de instrumento para este fim, eonsistindo
olle n'um folle, coja ponla introdusia na béca do asphyxiado.

Conhecendo alguns praticos, que o ar atmospherico era o mais proprio
para a respiraciio, inventarao folles, ¢ bombas appropriadas para a introducgio
d'nqnvlk‘. fluido, e para promover a0 mesmo lempo a aspiracio; dos quaes
daremos noticia, occupande-nos primeiro dos que inventados forio para fazer
a insuflagio por meio da béca.

Cunula de Pia.

Gonstruido de pao com einco pollegadas de extensio pouco mais ou menos
¢ este instrumento dividide em duas parles por um lubo de pullu , eijo'compri-
mento tem duas pollegadas;: uma de suas extremidades deve

or de tal modo feita,
que possa veceber um folle , para guando nao quizermos usar da boca. Fine
julga que mais conveniente seria inlrodusir esta canula por uma das ventas, por

se poder a vonlade reter o ar introdusido, e livrar-se, quem faz a insuflacio,
das exhalacoes viciadas, que do asphyxiado possio sahir, o que facilmente
se obteria comprimindo com os dedos, o tubo acima dito, na occasido de
mspirar.

Sondas laryngeanas.,

Para o mesmo fim foi proposla uma canula, ou sonda de gomma elastica,
del12.a 15 pollegadas de comprimento, e de 2 linhas a 2 1/2 de largura, devendb,
segundo Tinc, ter duas aberturas lateraes perto de uma das extvemidades
tambem aberta; pois. observou em seus ensaios em cadaveres, que a embo-
cadura da canula ou sonda, applicando-se as paredes do larynge, obstava a
entrada,do ar: a oulra extremidade serd, como a do instramento ja referido ,
de modo que a ellas se possa adaptar um tubo de pelle, ou oulra qualquer
machina, Este instrumento se introduz pela boca, ou; por uma das ventas:
Mouro, que s6 quando nio podia praticar o segundo , se servia do primeiro
processo, empregava um catheter, e introdusia-o na glote com o dedo index
pelo lado direito da boca, alé de traz da cpiglote.

L inteiramente reprovado o primeiro processo por mui difficil de execu-

tar-se; pois lendo sempre osl afogados as maxillas cerradas, necessario ¢,
para conseguir abril-as, de muita forga, ou reccorrer ao speculum oris, ou
quulquer outra alavanca; e exige de, quem o emprega, exaclo conhecimento
analomico d'essas partes, do contrario o catheter ou sonda com facilidade

desceria para o esophago, o que 00 segundo processo nio. succede.
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Paa procedermos @ introducgio da sonda poruma das venlas, lomaremos

um eslilete curvo, e collocado em posicio de penna de escrever , com &

curva para baixo, o introdusiremos ao longo do assoalho das fosass nazaes,
@ qunn(lo tiver passado alem dos pnllutlnns, ¢ chegar na parte Sll;lf'l‘hn' do
larynge, devevemos elevar um pouco a extremidade externa da sonda, em
virtude do que a interna caminhard para o larynge: entio fixando a sonda
com huma das mdos, puxaremos com a outra o eslilete para fora.

As aberluras que podem dar sahida ao ar, isto ¢, a hoca, e a oulra
venta, deverdo eslar fechadas; e niao nos esqueceremos de carregar sobre
a cartilagem thyroide , a fim de vedar que o ar passe para o esophago ,
a introduzivmos a canula obra-

e va destender as paredes do estomago, 1
remos do mesmo modo , sem usarmos porém do estilele.

Canula de Albert.

Esta canula ¢ de cobre; em seu emprego tinha Albert o cuidado de con-
serval-a tres ou quatro linhas afastada da epiglote , e a fim de que esta ou seus
annexos lhe ndo tapassem o orificio superior, collocou na parte externa
huma lamina, terminada por uma cabeca arredondada, para que n'ella se
podessem as membranas applicar sem locarem aquelle orificio.

A’ Le Roy devemos hum apparelho mui simples , destinado a levar a ca-
nula pela boca até atrachéa:

consiste em dous ramos articulados, um mo-
vel, eoulro fixo ; ao ramo fixo se dese ligar a canula por um annel, e ella
podera seguir os movimentos do movel, ao qual esti igualmente ligada
por oulro :mn(:l: o movimenlo v.l’estc ramo ao mesmo temPO l'[\lc abaixa
a base da lingua, eleva a epiglofe , ¢ divige a canula para a abertura do
larynge e levando-a um pouco para a parte interior, quasi que n'elle pene-
tra completamente ; immensos gabos mereceo de Mare esta canula, da qual
sempre usou com grande vanlagem.

Tubo laryngeano de Chaussier.

Este instromento, conico, de sele a oito pollegadas de comprimento, tem
a extremidade anterior mais larga , a posterior mais pequena, ¢ um pouco
achatada para se adaplar & forma do larynge ; e apresenta dous buracos
alongados , ¢ uma curvatura arredondada, em que se fixa uma lamina de
pelle de bufalo, que fitma o larynge. Meunier, Nogl » Flamao, e Lobstein
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dizem que este tubo tem o inconveniente de sempre escorregar para o eso-
phago, inconveniente que o fez abandonar por fodos os pralicos.

Para communicar os differentes instrumentos, que acabamos de mencio-
nar, muais directamente com a trachea , empregou-se 4 lracheotomia: na
opiniio do Piorry é este meio mui ulil para em certas moleslias prevenir
a asphyxia; mas exige grande cautela afim de ndo introduzic sangue no
conducto aeriano: para evitar este accidente devemos, diz o mesmo author,
pralicar essa operagio pelo methodo de Roux, isto é, dividindo a trachea,
depois que os tegumenlos nao vertio mais sangue , e pondo todo o cuidade
em nio cortar o arleriolo , que passa sobre a membrana thyroidianna s
mas o tempo que & preciso esperar alé que os legumentos nio dém mais
sibilidade, de. poupar o arteriolo,

sangue, a extrema difliculdade, senio impos
¢, mais que tudo, 0s graves inconvenientes, que lein resultado da insufla-
¢ao de ar por instrumentos direclamente levados a trachea, tem feito des-
presar completamente lal processo.

Instrumentos para as insuflacoes de ar athmospherico, e ao
mesmo tempo para as aspiracoes.

Folle de Gorey com aperfeigoamentos de Roland.

E’ composto de dous folles reunidos sem communicagio: na face ex-
terna de cada um existe uma abertura guarnecida de uma valvula ; na parte
inferior, por onde o av deve sahir, ha outra abertura com duas valyulas;
0s dous conductos, que communicio o interior dos dois folles, se reunem
em um s6, lerminando em um tubo flexivel, cuja extremidade deve ser
arredondada em canula, a fim de ser introduzida em uma das ventas ; quando
julgarmos mais conveniente a inlroducgio pela boca, em vez da canula ,

‘usaremos de um tubo alguma cousa achalado. A extremidade inferior
d’este instrumento , cortada acima das valvalas por dous canaes dilferentes,
é entrelanto terminada, como ji vimos, por um so tubo: porque o ar,
que deve sabir , e entrar por este canal, ndo o faz, senio allernativamente,
ainda que os movimentos dos folles sejao simullaneos: a disposigiio das
valyulas ¢ tal, que depois de introduzida a canula em uma dasyentas, o fe-
chada a oultra ¢ a boéca, abrindo=se os folles , um dos lados recebe o ar
exterior pela valvula superior, conservando-se a inferior tapada: abrindo-se
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a ini‘crinr , 0 ar, recebido do exterior por um dos folles, ¢ langado no pul-
mao: e aberta a valvala superior, a inferior immediatamente se fecha, e o
ar, que o folle recebera do pulmio, ¢ expellido ; conlinuando-se csta ma-
nobra, obriga-s¢ o peito do asphyxiado a executar movimentos respiralo-
rios. No septo, que separa os dous folles , existe um cabo pequeno , afim

de tornar firme um d'elles ;* quando com um s6 quizermos trabalhar.

Se em vea de ar atmospherico, quizermos introduzir oxigeneo no pul-
mio, o poderemos fazer: as bordas exteriores das valvulas, que se achio
collocadas superiormente, sio em forma de parafuso, de maneira que a
valvula que devéra dar entrada ao ar, pode receber a extremidade de um
tubo flexivel, que serd mergulhado em uma bexiga cheia de gaz oxigeneo :
mas como este gaz pode servir por algumas vezes, para o mio perdermos ,
faremos adaptar a valvula do outro folle um tubo mais longo, porem si-
milhante ao primeiro, cuja outra extremidade deverd entrar na bexiga,
de que acabamos de fallar.

Tste instrumento tem, dizem os authores , o inconveniente de logo se
deteriorar ; a agoa , e as mucosidades molhando, o couro, o tornio incapaz
de continuar a ser empregado.

Bomba de Kopp.

Esta bomba, cujo corpo ¢ de estanho, tem seis pollegadas de estensio a
partic da face inferior do embolo, quando se acha elevado: seu diametro
anlerior ¢ de duas pollegadas, e tres linhas e meia; o embolo, igualmente
de estanho, se acha envolvido de linho ensaboado, Esta bomba em quasi tudo
se assemelha a uma seringa ordinaria. Em sua parle inferior se adapta por
meio de um passo de paraluso um registo, cuja chave ¢ constraida de maneira,
que se nio possa tirar sem abrir o parafuso, que repousa sobre uma re-
dondella’ de buraco quadrado, que recebe a extremidade da chave : por este
meio impossivel &, que a chave se desloque em seu sentido longitudinal, e
entretanto conserva a liberdade dos movimentos da rotagio: o registo &
cortado por um canal longitudinal, que termina de um lado pPor um passo
de parafuso, que presta seguranca ao corpo da bomba, e o outro, igual
disposicao offerece para que n’elle se insira uma canula elastica: a chave contém
dous canaes, um ¢ horisontal, ¢ dividido na altura do que atravessa o registo..
como em todos acontece, o outro desce, primeiro perpendicular, e depois
descreve uma curva, de sorte que vai abrir-se horisontalmente no canal do
registo: d'esla disposigio resulla, que, dando-se uma volta na chave, torna-se
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firme um dos canaes, ¢ abrir-se-ha o outro, e vice-versa: por esle jogo al-
ternado pode o corpo da bomba ser posta 4 vonlade em communicagio,
quer com o ar exterior, quer com o do pulmio.

Este instramento, ainda quando se conserve no liquido por algumas horas,

se nio estraga, e d'elle se pode com facilidade extrahir pelo canal exterior

da chave a agoa e as mucosidades contidas na boca e na trachéa. Levan-
tando-se o embolo , por este mosmo canal renova-se o ar: ao registo podemos
com summa facilidade dar a direcgio que mos convier, e ‘além de tudo islo
pode ser manejada por qualquer pessoa.

Deitado o afogado sobre um plane inclinade, de mancira que figue a
cabega um pouco elevada, lhe introduziremos a sonda, ou canula, segundo
as regras, que anteriormente annunciamos : depois de estar a canula collo-
cada no lar}‘nge, adaptaremos a bomba, ¢ produziremos a aspiragio pelo
modo seguinte: volta-se o registo, tendo antes tirado para nés o embolo;
faremos ao depois sahir o ar aspirado, e as mucosidades, enterrando na
bemba o embolo, n'este caso aquellas substancias sahem pelo canal exterior
da chave da bomba. A insuflacie sc faz elevando o embolo: o ar entra
pelo mesmo canal exterior da chave, e penetra até o pulmio. Quantas
aspiragdes, e insuflagbes quizermos fazer, outras tantas vezes teremos de
voltar a chave, e continuar a operacio, como acabamos de ensinar.

Bomba de Mare,

0 corpo d’esta homba tem as dimensoes ordinarias d'uma seringa, e recebe
vinte pollegadas cubicas de ar, pouco mais, ou menos: ¢ terminada por
uma canula de eobre, a qual pelo alirito se ajusta a um recontro do mesmo
meltal de duplo movimento de baioneta, e ao qual ella ¢ fixada por uma
cavilha; o recontro se termina em Llubo elaslico, em caja extremidade se
a(lapla. a canula, que deve ser introdusida por uma das ventas. Porém esta
bomba para funccionar necessita de um ajudante, que conserve a canula na
posicio devida; e tem além d'isto o inconveniente de, depois de uma aspiragio,
¢ insuflagio, necessitar a canula de seu recontro, para fazer nova aspiragio.
e insuflaciio,
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Collocado o afogado no leito  do mesmo modo  que quando usamos da
bomba de Kopp, introduziremos a canula em uma das venlas, e depois de
estar bem collocada a daremos a wm ajudante para mantel-a na posigio con-
veniente: untarcmos com wm corpo graxo a canula que estd adaplada a0
corpo da bomba, ¢ a meleremos no recontro, imprimindo-lhe um ligeiro
movimento de rolacio : posta a homba neste estado, levantaremos o embolo;
e sendo entao aspirado o ar, ¢ as mucosidades, firaremos a bomba do
recontro , e para vaseal-as infundiremos n’ella o embolo: as mucosidades sa-
hem , ¢ elevando-se o embolo enche-se de ar a bomba, e tornaremos a
collocar esta, e a canula no seu recontro : e empurraremos o embolo leve-
mente na bomba ; desta sorte o ar se introduzird no pulmao.

Bomba de Meunier, com as modificacdes que lhe fezx seu autor.

Este instrumento de dous corpos possue dous embolos, que por meio de
uma travessa que os liga, se movem simullaneamente, e apresenta duas
valvulas lateraes ¢ duas oulras inferiores, que communicio com um canal
de tal sorte terminado, que se lhe pode ajunlar uma canula, ou sonda de
gomma elastica: nas aberturas das valvalas lateraes se introdusem tubos, que

recebem umm nppur()]ho, para injeccio do gaz oxigeneo, o tubo da bomba ,

que aspira o ar do puhnﬁu, poclerix sustentar outra tubo carvo; este deve ir
ter a um vaso cheio de agoa de cal, para certificarmo-nos, se no pulmio
do asphyxiado ainda ha formagio de acido carbonico, prova, segundo alguns
autores, de que ¢ possivel chamal-o 4 vida. Quando os dous embolos sobem ,
uma das bombas enche-se de ar atmospherico, ¢ a outra vecebe as mmucosi-
dades contidas na trachéa, e o ar viciado'de pulmao: e quando os embolos
descem, a bomba, que contém o ar atmospherico, langa-o no pulmio, e a»
que contém o ar viciado e as mucosidades, langa eslas subslancias no vaso
da agoa de cal. Com este inslrumento poderemos inliodusir a quantidade de
arque mais nos convier.

Simples e de facil applicagio ¢ sem duvida a bomba que acabamos de
menciopar; porém tem grave inconveniente em exercer allernalivamente uma
aspiragio, e insuflagio; sem evital-o, Marc julgou que o podia remediar,
construindo os embolos sollos: alguns autores a preconisio pela vanlagem
de poder introdusir oxigeneo no pulmio do aphysiada, vautagem de pouce
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peso, pois ji se nio emprega esto gaz, ndo s6 pela nenhuma superioridade,
que tem sobre o ar atmospherico, como porque ¢ mui cusloso de preparar,
e quasi impossivel de ter 4 mio nas occasives, em que d'elle precisarmos.

Bomba de Dacheu,

S6 differe da de Meunier em ter concenlricos os corpos, que n'aquella sio
parallelos : mas como suas valvulas sio de couro, loge se molhio, se endu-
vecem, e ficio em estado de nio poderem servir mais.

Ocioso julgimos explicar o modo pelo qual se fazem as aspiragoes , e in-
suflagdes pela bomba de Meunier, e folle de Gorey; pois facilmente o de-
prehenderd quem allender @ descripcio que démos d'estes instrumentos.

Além dos instrumentos que temos descripto, outros existem a cuja deseripgao
nos furtamos, porque os inconvenientes que resullio de sua applicacio os
torndo inuteis: e muitos alé nio preenchem o fim de sua invengio.

PR ———

Ainda existe oulro meio de restabelecer a respiragio, e consiste em por
em jogo aelasticidade das costellas, e de suas carlilagens, fazendo pressbes
sobre o thorax, e abdomen, e deixando-lhes algum tempo de relaxamento.
Na oceasiao, em que as cavidades thoracica e abdominal sio comprimidas,
o ar viciado &expellido do pulmio; e cessando a pressio, tornao as costellas,
© diaphragma e as paredes abdeminaes a seu primitivo lugar: o peito se
dilata, e o ar almusp‘l:nﬁco ¢ aspirado. Segundo Magendie, e Dumeril esta
mianobra faz que o sangue eslagnado no abdomen e peito seja posto em
movimento para o covagio e pulmio, e que se disperte a contractibilidade
do diaphragmaj; as contraccoes d'este musculo, ao principio raras, e eon-
vulsivas, viio-se ao depois tornando mais aproximadas, e regulares, e em fim
torndo a seu estado normal.

A Sociedade de Londres insistio no emprego d'este meio, para o fque proper

it [
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1 consiste em um

sle lax

umin faxa, ouja idéa primiliva devemos a Le Roy;
cobriv a melade inferior

pedaco de panno de linho de longura sulliciente pe
de thorax, o abdomen alé a bacia: em cada borda laléral alio-se cordies
para intercrusarem com os do lado opposte, semelhando as pontas das com-
prossas das feridas longitudinaes; de sorle que puxando-se 0s cordoes em
sentido inverso, approximio-se as bordas da faxa, e as parles que ella cobre
ficio comprimidas: o inlercrusamento dos cordes deve ser feilo na parie
anterior sobre a linha mediana ; e dous pedagos de pho, do comprimenlo
da compressa de linhe, servem para fixar as extremidades dos cordoes, e
fornecem um meio de tracgio uniforme.

APRECIACAO DAS INSUFLACOES.

Diverg
_opiniao de uns devemos fazel-o com a boca, pois, dizem, o ar expirado de

cem os aufores quanto ao meio , - por que deyvemos insuflar : na

um individuo, sendo introduzido no pulmao do oulro, muito mais aprovei-
tard, do que o ar almospherico; e além diisto tem a vanlagem de levar
a temperatura apropriada ao corpo, o que muito deve conlribuir para o

excitamento da respiragdo; accresce mais, que a boca nao expelle o ar
com lanta forga, como os oulros meios, ¢ nio produzird despedacamento
nas cellulas pulmonaves. Outros auteres porém seguem o parecer contrario,
firmando-se em que o ar expirado, conlendo excesso de acido carbonico,
bem longe de ser util, irdA reunir nova causa de asphyxia &4 que ja existe.
Julia Fontenelle diz, que nio podemos deisar de considerar o ar expirado,
como respivavel, pois, além do vapor d'agua, offerece ainda 0,19 de oxi-
genio, nio lendo perdido sendo 0,4 d'este principio, e que por conseguinte
sexiamos injustos de, firmados n'aquella idéa, reprovarmos a insuflacio por
meio da boca, Duyergie, ¢ Fodéré, sio d'esla opiniio, acerescentando o ultimo,
que este meio tem salyado maior numero de afogados, do que o oulro;
€ que estavio em erro 0s, que suppunhao ser o ar expirado impraprie
para nova idspiraqﬂp; pniu sendo averiguado que cada inspiruqz;‘\o consomine
apenas um  quinlo. de oxigenco, impossivel nos ¢ negar que o ar expirado
tenha oxigenco sufliciente para respiracao. Orfila, de accordo com Fodéré
qu:.ml.o ap oxigeneo consumido, observa que esle nio deve ignorar que esse
riull:\ln de oxigenco ¢ substituido por acide carbonico, ¢ aflicma, em con
travio dos autores cilados, que a insuflagio pela boca nio tem a seu favor



maior numero de vesultados. Mave nio acha na temperatura do ar expirado
vantagem alguma, pois davendo-se empregar o calor gradualmente, quando
assim Ao obrarmos , longe de sermos uleis, faremos gmndc mal. Poremos
atalho a esta questio, lembrando que nao poucos aulores seguem a opiniao
que em segundo’ Jugar menciondmos, e que o excesso do acido carbonico
basta para preferirmos 4s insuflagdés por meio da boca o oulro processo.

Qual ¢ porém a vanlagem das insuflagdes? Discordio os autores sobre
este ponlo : e alguns ha, que as reprovao por estavem persuadidos dos
graves inconvenientes que ellas trazem. Le Roy notando em seu tempe

menos afogados. chamados & vida do que no tempo de Pia, pensou que

esta desvanlagem era devida as insuflagdes; e as experiencias, que fez sobre
animaes e cadayeres, mais o confirmario em seu parecer: notou que ellas
produziio despedagamento - de cellalas pulmenares, e derramamento de ar
na pleura, e que o pulmio era levado para a parte superior do peilto,
de sorle, que se nao podia prestar acs actos da respivacio. Ainda outro
facto cita o mesmo aulor: um menino, estando a brincar com sua ama,
Ihe deu wn beliscio 1o naviz, insuflando-lhe ao depois ar com toda a
forga; resultou disso ser a ama atacada de grande sulfocagio, da qual
quasi morveu, durando os soffvimentos por espago de muilos dias. Dumeril
¢ Magendie, encarregades de darseu parecer sobre a opiniao de Le Roy,
fizerio sobre animaes experiencias com os dois meios de insuflagio; e veri-
ficarao a opiniao d’este autor, notando que tendo empregado coelhos, cabras,
G0 0s unicos, que resistivio 4s insuflacoes ,
ficando porém mui abatides, e padecendo por muitos dias. As mesmas
experiencias com os mesmos resultados fordo praticadas por Marc; porém
56 observou (que se rasgavio as cellulas pulmonares, quando empregava
muita forga; e que, fazendo insuflagies moderadas mio tinha lugar  este
aceidente, o qual se produzia em: maior escalla, quando se introduziio tubos
directamente na trachéa, depois de pralicado o processe da tracheotomias
de lodos estes faclos concluio, que se Magendie, e Dumeril tinhao sempre
obscrvado aquelle phenomeno era, porque sempre tinhio empregado exces-
siva forga, ou inlroduzido tubos pela trachéa, depois de operada a tracheo-
fomia. Piorry segue o pe

galos, e cies, estes ullimos

cer de Mare, accrescentando que insuflacies mode-
radas, e lentas, (eitas de lempos 'a tempos, nio produziio jamais as rasgaduras
das cellulas pulmonares: o quanto ao  derramamento do ar no pulmio.,
conlessio esles pralices, que ¢ verdadeiro, mas que as insuflacoes moderadas ,
como elles recommendio, 5o produzivad um ligeiro emphysema sub:pleuy

al
sem emphysema inter-yve ;

icular 1 do’ plumio; e quanto a0 facto citado, por
Le Roy, da sullocagio da ama, no sentiv d'elles, poderia ter sida

i

elloito
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dé grande volume de ar impellido com grande forga c1.n l(:mpn. t:m‘cf. da
uma inspiragio, o n'este caso o pulmio se subearregaria delnnnl? mais ar
do que © necessario ; e que isto mido acontece, qmmdu se faz a msuflacio
com pouca forga, e precedida de uma aspiragio. k

Appareceo finalmente Albert negando a efficacia das insuflagdes, por outros
motivos, que nio erdo os que Dumeril, e l\Iagemlic allegavio, cA indo de
enconlro & opinido daquelles, que sostentaviio ser o ar expirado improprie
para a respiragio. Prestemos attenciio ao que diz este autor: « I a insu-
flagio de boca a boea sempre mortal , mas nio porque se deite no pulmio

-

ar nio respiravel ; e a insuflagio de ar atmospherico, quando nio ¢ mortal,

-

produz grande perigo, nao porque haja rompimento das cellulas pulmo:

>

nares, mas porque nunca entrard o ar no pulmdo, qualquer que seja a

forca que se empregue : o nariz, ou a boca prestar-lhe-hio passagem, ou

do contrario passando por cima da glote entrard pelo esophage; mas quanda

& insuflado pela boca, ndo vai além da raiz da lingua, que nos casos de

afogamento ordinariamente se acha applicada ao palladar, Se acaso mos

-

servimos da canula, e por um instrumento a introduzirmos por cima da

-

base da lingua até ‘o larynge, o ar impellido, comprimindo fortemente

-

a glote sobre a epiglote ndo podera penetrar no pulmio : se porém diri-

girmos o ar com muila violencia, de maneira que sua corrente comprima
a parte media da epiglote, esta se curvara do exterior para o interior, e

-

o ar podera entrar, mas com maior facilidade penctrara no esophago: e

*

finalmente ainda quando levarmos a canula de maneira que toque a epi-

glole, nada conseguiremos porque o orificio da canula encontra a parede
interna do larynge, cojas membranas o tapao. »

Para mais se cerlificar, se o ar entrava no pulmio, Albert abrio a
cavidade thoracica de coelhos, cies, &c., e fazendo a insuflagio nio oh-
servou movimento algum n’aquelle orgio: nio perderemos da mente, que
eslas comsideracoes de Albert fordo tiradas de experiencias feitas em gatos,

>

carneiros, coelhos e lehres, e que foi firmados n'ellas que concluio, como jé
dissemos, que a insuflagio, quando ndo fosse mortal, deveria de ser mui
perigosa, pelo que cumpria proscrevel-a inteiramente do tratamento dos
afogados,

Marc desejoso tambem de saber, se o ar entrava no pulmio, cortou'a trachéa
arleria, e o esophago na parte inferior do pescogo; e na extremidade
d'estes conductos ligou um sacco de pelle de intestinos de boi, e observon
que a insuflagio, feila por qualquer das manciras j& mencionadas, dis-
tendia sempre o sacco: pondo a descoberto os pulmdes, e praticando a

insuflagio, vio que os fecidos d'aquelle orgio se dislendido bastante.
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O que diz Mare, e o rompimento que nas cellulas pulmonares notarie
o0s aulores, parece por fora de duvida que o ar penetra no pulmao: e se
Albert nio o observou, dependeo isso talvez de circunslancias que nio soube
apreciar,

APRECIACAO DA ASPIRAGAO.

A mér parte dos autores concorda, que a aspiragio ¢ meio mui ulil
para nos afogados extrahir as mucosidades, e ar viciado do pulmio. Albert
convencido que em vez de ulilidade, s6 grandes perigos trazem as insu-
flagdes, experimentou em animaes afogades o tralamento pela aspiragio :
e diz que, sobre uarenta e sete, quarenta e um fordo chamados 4 vida,
nio mellendo em conta aquelles, cuja respiragio linha sido suspensa de-
baixo d'agua durante doze ou quinze minutos, e dos quaes sobre dezenove
56 dois lhe escapar

o : e acrescenta, que aquelles, que a aspiraciio restituia
4 vida, sendo ao depois tratados pelas insuflagdes de ar morriio; e vice-versa :
d'onde colligio que a aspiragiio era um meio efficaz, e superior’ as insuflagdes
no tralamento dos afogados.

A vista das objeccies feilas 4 insuflagio por Le Roy, Dumeril, e Ma-
gendie,, e das vantagens adquiridas por Albert das aspiracées, devemos
abandonar aquella? Mui

flicil ¢ decidir este ponto: mas como os resul-
tados que Albert obteve se limilario sémente a animaes, nao podem elles
dar um grio de razio tal, que nos seja licito afiancar que no homem se
consigio 0s mesmos : em quanto s objecgdes contra a insuflacio, ellas
sio certamente d'algum  peso; porém como experiencias demonstrio que
o rompimento das ¢ellulas pulmonares, ¢ o derramamento de ar no pulmio
80 tem lugar, quando as insuflagies sio feitas com demasiada for¢d, nds
somos de parecer que as insuflagdes, e as aspiragdes se devem fazer, seguindo
porém os preceitos de Piorry, e de Mare, isto ¢, com moderagio, de tempos
a lempos, ¢ precedendo sempre uma aspiracio 4 insuflagio,
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GALVANISMO E ELECTRICIDADE.

Aconselhados forio estes excitanles para restabelecer-se a respiragio:
no meio porém de empregal-os offerecem os authores vario parecer , que-
rendo uns, que a faisca electrica fosse dirigida sobre o coracio, outros so-
bre o estomago : o Dr. Ure ¢ de opiniio que por meio do galvanismo se
excilem as contracgdes do diaphragma, proponde que no pescogo se faca

uma incisio que descubra a arteria carotida, sobre o lado externo da qual

existem o grande sympathico, ¢ o nervo diaphragmaltico; e que se leve um

dos pollos da pilha vollaica sobre este ultimo nervo, e o oulro sobre a pelle

que cobre o peilo abaixo carlilagens da seplima costella.

Quando mais adiante houvermos de fallar destes dous agentes, exporemos
enlio mais amplamente o que ha a respeilo d’elles, limitando-nos agora a
dizer, que empregal-os , como acima mencionamos, ¢ , segundo muilos prati-

€08, XpOT-NOS @ CAUSAT gravissimos perigos.

ELECTRO-PUNCTURA.

Le Roy propoz que se introdusissem agulhas delgadas pelas insergoes lale-
raes do diaphragma, e alravessassemos este musculo por uma corrente gal-
yanica: elle considerava este meio como muito efficaz para o restabelecimento
da respiragio, ¢ aflianga que nos animaecs em que fez experiencias, observon
sempre conlracgies, © relaxamento allernado, e que em fim a rcspiraqa‘m
apparecia.

Nio conlestamos que no homem sc oblenhio os mesmos resullados, mas
facto nenhum authorisa o emprego d'esse meio, e alem d'isto o author ci=
tado ¢ o mesmo gue conlessa, que ¢ de summa necessidade o mais subido
grio de pericia, pois o emprego do galyanismo ¢ acompanhade de muilas
difficuldades.
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CIRCULAGAO.

As experiencias do celebre Ph)‘sioio‘gisla Haller, proviio que a sangria nio
6 accelera a circulagio, mas tambem a disperta quando ella se achar sus-
pensa ; esta foi a razio, porque dos authores merecéo ella grande confianca
po tralamento da asphyxia, e mui particularmente no afogamento : e per-

suadidos , como estavio, que a congestio cerebral precedia sempre 4 as-

phy;ia por submersio , niao hesilario em recommendar emissoes sanguineas
logo no principio do tratamento dos afogados: nés ja mostrimos que a con-
gestao cerebral nio era n'esle caso primitiva, e asexperiencias que o confir-
mao, fizerio abandonar a pratica recommendada; ¢ alem d'isso , sendo a
sangriaum poderoso debilitante , nunca produzira [lelizes resultados, pois ira
destruir alguma faisca de vida que ainda gose o organismo enfraquecido: os
factos vem cm apoio d’esta consideragio , Marc e outros authores referem
€405 ©M (ue a respira

90 comegava a manifestar-se, e uma sangria bas-
tou para suspendel-a completamente, A’ vi

ta pois dos perigos, que podem

causar as emissbes sanguineas antes do restabelecimento da respirs

a0, os

authores s6 as aconselhiio quando depois de restabelecida esta funcgao, ap-
parecerem signaes de congestio cercbral, e ainda n’estes casos deve ser
pequena a deplecio, attendendo o mais que for possivel a idade , conslitui-
cao, e forca do individuo.

Alguns aulhores preferem a applicagio de sanguesngas atris das orelhas,
dizendo que nenhum perigo podem trazer , porque obrio lentamente; mas
nds achamos esta rasio de pouco peso, porque devendo-se deslruir quanto
antes a congeslao, o meio que mais depressa produzir este efleito merecera
preferencia: e qual serd elle? a sangria sem dusida alguma: e nem se
‘EWEO perigns, que nenhuns existem quando [or applicnda, scg\mdu as con-
sideracoes que acima espendemos,

MEIOS PARA RESTABELECER O CALOR,

Muitos siio estes meios , e nds d'elles faremos mengao: vestic o afogade
om camijsa de 13, por-lhe na cabega um barrele,, e cobril-o com coberlu-
4 da mesma fazenda, collocar saceos cheios de cinza quente, ou de sal
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sobre o estomago, axillas, rog do coragiio, plantas dos pés, e palmas

das mios, 0s que mais ordinariamente se osio. Pis aquecia o afogado

pondo sobre os lugares acima ditos bexigas che d’agoa quente; maus yen-

@0, proposerio os praticos substituil-

do que eslas logo se resfri:

s por fer-

ros de engommar, passando csles sobre a roupa que vestia o afogado,
Grande é a imporlaneia que a esles meios se tem dado, e até referem que
alzumas vezes s6 caom elles, o fricgoes sobre a pelle, so tem reanimado al-
zuns afogados : porém nio pouces authores pensio (e nds nos collocamos do
lado d'estes) que os individuos em que foi proficua esla applicacio , nio
estaviio :\sph}'xiadl\s . mas sim atacados de syncope: mas d’aqui se nio con-
clua que proscrevemos esses meios, pois os achamos de nao pequena utilidade
no tralamento da asphyxia. la-nos esquecendo oulro meio de aquecer os afo-
gados, e vem a ser, collocar debaixo do leito um esquentador cheio de cinza
quente.

Vamos n'este lugar dar noticia de um appavetho, que Chaussier inventou
para com os vapores de agoa obter o fim de que temos tratado: consiste
o apparelho em um caldeirio , cuja tampa tem a forma de um funil virado,
¢ tevmina por um tubo largo, que o divide em angulo obtuso; a extremi-
dade inclinada, de cima para baixo ¢ introduzida mno leito sob as co-
berturas , que deverad eslar elevadas por um arco: o caldeivao estard
collocado sobre um forno, que faz eotra

a agoa em ebullicio, ¢ a entre-
tem n'este estado, Na tampa do caldeirdo existe uma abertura que se con-
serva tapada, ¢ que se abre quando queremos renovar a agua. Algumas
vantagens sem duvida offerece este modo de applicar o vapér, mas inconve-
nienles tambem dimanio d'elle; a agua em curto espago de tempo eleva-se
de quarenta ¢ cineo a cincoenta graos do thermomelro de Réaumur,
temperalura que nio pode ser favoravel ao afogado logo no principio , pois
todos os pralicos hoje reconheeem, que o calor deve ser applicado lenta , e
gradualmente, nio subindo em caso algum alem da temperatura ordinaria
do corpo: accresce ainda oufro inconveniente, e vem a ser, que se o afo-
gado nio estiver em um leito, e bem coberto, o banho de vapor nio poderi
ser applicado. -

Mais oulro apparelho foi inventado para aquecer; consiste em dous coches
de cobre estanhado com espago sufficiente para conter a agoa, e reunidos
um dentro do oulro com solda; seu bordo superior offerece uma abertura
por onde se introduz aquelle liquido, e o bordo inferior uma lorneira para
a evacuagio d'elle: o afogado coberto de lad ¢ posto no coche superior, e
d’esta maneira péde ger aquecido sem sev logo submettido & um grio alto de
calor, graduando-se com um thermometro a temperatura da agoa. Se o calor
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seeco, e oubros meios empregados para o restabelecimento da respiragio nio
tiverem resullado feliz, langaremos mio d'este apparelho, e n’elle aquecere-
mos o afogado.

Nio daremos a descripcio, nem ainda mencionaremos outros muitos appa-
relhos, que a nenhuma utilidade, e os graves inconvenientes, que trazido, lem
feilo juslamente esquecer.

ESTIMULANTES DA ACCAO NERVOSA.

Para conseguir desperlar a irritabilidade nervosa, fazem-se com pannes de
laa quentes, escovas, ou com brochas fricgbes sobre a pelle; as de sal ammo-
niaco redusido & po, ou liquefeito, on de oulro qualquer liguido estimulante,
tem sido julgadas de grande valor por alguns authores: a maioria porém d’estes

reproviio as feilas com ammoniaco, nao 86 por incommodar em extremo as

pessoas, que o adminislrio, como tambem por embaragarem suas emanacdes
o restabelecimento da respiracio: as fricgdes com liquides estimulantes sio
igualmente regeiladas pelo inconveniente de resfriarem-se mui promptamente.
De todas as fricgdes as seccas, mui preconisadas, sdo as que merecem pre-
ferencia pela sua efficacia no tratamento do accidente que nos occupa.

A cauterisagio com ferro na temperatura rubra, com cera de Hespanha,
ou com moxas humedecidas em alchool, foi empregada para estimular a acgao
nervosa, mas felizmente durou pouco tempo seu uso, nio tendo apresentado
utilidade alguma, ou antes tendo a naturesa regeitado tio terrivel operagao.

Le Roy aconsclha que apenas o calor lalente se tenha desenvolvido, os labios
comecem a edrar, e se percebio os movimentos do coragio, se appliquem
logo na regiao dorsal, no epigastro, e nos hypocondrios ventosas escarefi-
cadas, afim de fazer affluir o sangue para os capillares cutancos, e diminuir
d'esta maneira a congestio que se forma no centro circulatorio.

O primeiro par dos nervos, e um ramo do quinto par estabelecem as mais
estreilas sympalhias entre o cerebro, ¢ a mucosa das fossas nasaes: serviu
isto de motivo para alguns praticos procurarem proyocar por meio de liquidos
estimulantes uma irritacio n'esta membrana: para o que se servirio do ammo-
niaco, do acido hydrochlorico, do vinagre radical e d'agoa de Colonia; Orfila
accendia mexas de enxofre, e as levava &4 mucosa das fossas nasaes: mas tem
sido esta pralica reprovada por poder provocar uma forte irritagio. Ninguem
poderd negar a utilidade da administragio de liquidos nas fossas nasaes, o

1 8
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muilos authoves ha, que dizem ter este meio bastado muitas vezes para salvar
afogados; mas cumpre guardarmos as cautelas nec

que a irri-
taglo, que elles provacio, nio seja muilo intensa.

ESTIMULANTES DA ACTIVIDADE DO ESTORMAGO.

As sympathias que mantém o estomago com os oulros orgios fizerdo
dispertar em alguns authores a idéa de fazer aos afogados engolir liquidos
estimulantes, taes como o alchool camphorado, ou aromatisado, agoa de
Golonia, ou ammoniaco, diluidos n’agoa: ou quando nio podessem engolil-os.
fazer a injecciio por meio d’'uma sonda esophagianna. As experiencias tem
mostrado que estas substancias administradas antes do restabelccimento da
respiracao, longe de terem bons resultados, eriio em muitos casos nocivas :
pelo que a mor parte dos authores s admittem o emprego d’ellas, quando o in-
dividuo as possa engolir, convencidos que anles que a respiragio, e a degluticio
se achem restabelecidas, grande risco havera ; pois os liquidos padem introdusir-
se nas vias respiratorias, porque achando-se nos afogados a epiglote sempre
levantada, & quasi impossivel, que os liquidos introdusidos pela béca deixem
de penelrar n’estes orgios: ainda oubra rasio accresce, na opiniio d'elles para
proscreverem o emprego dos estimulantes; nio sendo possivel avaliar o grao de
excitabilidade latente, pode esta ser mui fraca, e a irritaci

cdo mui forte, provocada
pelos estimulantes, aird de necessidade anniquilar. Nés nio seguimos a opiniio
d’estes authores, que por estas rasoes reprovao o uso de liquidos esti-
mulantes, antes estamos persuadidos que administrados em pequena dase.
devem ser de muita utilidade. O emetico, que muitos aconselhiio, e oulras
reprovao, nao deixa de em alguns casos offerecer vanlagens, como experiencias
o tem demonstrado: mas cumpre que antes de langarmos mio de o poderoso
excilante , procuremos provocar o yomito por meio da titillagio na gargania com
a rama de uma penna; e s0, quando d’esla acgio nio resullar o vomilo,
empregaremos o emelico, primeiramente na dose de um grio, o se esta for
insufficiente poderi ser elevada a tres grios: mas notemos que « tilillagio .
¢ o emelico serdo unicamente empregados, quando, depois de vestabelecida

a respiracio, o afogado apresentar nauseas, ¢ nio vomitar: pois oulro meio
néo ha de facililarmos o vomito.
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ESTIMULANTES DA ACGAO INTESTINAL.

0 tabaco, quer administrado em fumigagies, quer em clysteres, ¢ um dos
medicamentos estimulantes que mais preconisio os antigos, ¢ ainda alguns
modernos ; mas n’estes ultimos tempos graves objecgoes apparecério contra
este medicamento, qualquer que fosse o modo de administral-o, Foi Portal
um dos que primeiro se pronuncidrao contra elle, temendo que a distensio
que produzia nos intestinos, nio abstasse ao restabelecimento da respiracio ;

pois o diaphragma sendo levado demasiadamente para a parte superior nao

pedia descer; ¢ nds sabemos que os movimentos d'este musculo sio indis-

pensaveis & respiragio : Unter veprova o tabaco, receando que as grandes
evacuacdes: alvinas extinguissem algum resto de vida, que o afogado ainda
gozasse : Testa, Quile, e ouiros o rejeitio por consideral-o como um veneno
narzotico. Brodie, Curry, e Emmert dizem que o oleo empyreamatico do

&e.,

e sobre a vagina, e recto, produz immediatamente a morte ; ¢ que a infusio

tabaco, posto na dose de algumas gotas sobre feridas de gatos, coclhos

d’este excitante injectada nos intestinos torna o coragio insensivel ao estimulo
do sangue, e causa syncope, Estes factos obtidos em animaes levario os
citados authores a rejeitarem o uso tio preconisade do tabaco, e Orfila, que
repetio as mesmas experiencias, iguahucutc o reprova. Outros porém envidao
todas as suas foras para suslentarem a parte contraria, basedo seus argu-
mentos nos factos oblidos pelo uso deste medicamento , ¢ increpio de theo-
ricas as objecgdes, que contra sua opinido se tem levantado. Mare faz grande
.valto entre os que sustentio este ultimo parecer. Cullen considera o tabaco

como o mellior meio de chamar o asphyxiado 4 vida, ¢ o olha como o ex

tante habitual dos intestinos, ¢ Fodéré da-lhe igualmente maita importancia

ne lratamento dos afogaﬂos Mare, cujo aferro a favor do tabaco, ji noti-
mos, cita muitos factos fornecidos por grande numero de authores, entre os
quaes apparecem Pia, Tissot, Desgranges, ¢ a Sociedade de Amsterdam.
Cotejando as rases produzidas.a favor, e contra o emprego do tabaco, e
firmando-nos na observacio, e cxpcricncias de praticos, cujn authoridade nao
pode ser desdenbada, concluiremos que o tabaco nao ¢ lio perigoso, como
muitos o afigurio ; pois era necessario que os anthores, que cilio lantos
factos em seu favor, fossem encarnicados inimigos da humanidade, o que por
maneira alguma admitliremos : mas reconhecemos que este medicamento de-
serd ser administrado com a maior cautéla, o discernimento ; e bom fora
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que d'elle langassemos miio, 86 (uando houvessem falhado outros meios mais

brandos.
Orfila prefere os c]ystm-rs com agoa, infundindo=lhe quatro oncas de sal |

ou preparados com tres parles d'aquella, e uma de vinagre : e M. Chaussjer
filho recommenda os clysteres de agoa salgada, de agoa de sabio, ¢ de
prel'erenciu a lodos, os de agoa, que contenha dissolvido o chleralo de potassa
em dése de tres oitavas para cada clyster. Julgamos que a therapeutica de
Chaussior mevece. ser enipregada, antes que do labaco fagamos uso, pois,
como ja dissemios no paragrapho antecedente, nunca devemos empregar exci-
tante o encrgico anles de ensaiar outres que sejio menos fortes.

O emprigo do tabaco por meio de insuflactes na via inferior exige muita
cautéla : nio introduziremes loge grande quantidade de fumo, e a lempe-
ratura de baixa, que deve ser, ira gradualmente creseendo : alguns authores
es devem,

ajuntio-lhes o vapor de qualquer planta aromatica. As insuflag
ser suspensas de tempos a tempos, ¢ sua duracio bastante carta : concluida
qué seja a operacio, comprimir-se-ha brandamente o ventre, e lhe faremos
fricgbes afim de expelliv o ar, e vapores que os intestinos contenhio,

Apparelbo para estas insuflagdes.

O apparelho de Pia é o que mais geralmente se usa, Consta de um forno,
em que se poe o tabaco, e de um capitel : na parte inferior, e lateral do
forno existe um recontro em que se colloca o bico de um folle: e o capi-
lel offerece outro, afim de receber um tubo elastico, em cuja extremidade
se adaplta uma canula, que serd introduzida na via inferior. Se materias
feccacs entrarem na canula, com um estilete as langaremaos fora: e é de ne-
cessidade que a canula passe por uma esponja furada, e molhada, que se
encostard 4 via inferior afim de obslar que siia o fumo, quando ecsta esteja
mui relaxada. E tio simples o modo de fazer funccionar este apparelho ,
que inteiramente inutil achamoes o lrabalho que houvessemos em dar a
descripcio delle.

GALVANISMO E ELECTRICIDADE

como meios de excitar a sensibilidade e irritabilidade geral.

) ; {
Ji d'estes agentes tralimas quando enumerdmos os meins propostos de

restabelecer a circulagio, outra vez volvemos & olles para avaliarmos seu
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emprego como excitantes da sensibilidade e ivritabilidade geral: de leve o
faremos, que longa nos vai a these, o desejamos occupar-nes de oulros
pontos.

Proposto como um poderoso excilante, o fluido clectrico tem merecido a
approvagio de alguns autores antigos, ¢ modernos: outros porém d'elle
muito recéio, nio so por sor dillicillimo avaliar o grao de excitabilidade la-
tente afim de graduar as eommogdes que, mui fortes, irido destruir esse
pequeno

sto de vida que houvesse, como tambem por ser de observagio
que a electricidade em individuos, em que a respiragio comegava a mani-
festar-se, em vez de favorecela, a suspendia: Marc vefere que em balde
tem tentado chamar os asphyxiados 4 vida por este meio, e que lendo
applicado o {luido elecirico, ainda atravez do estomago para a cspinha
dorsal, longe de excilar a actividade j& nascenle do coragio, a tem antes
paralysado : Host diz, que em dous casos a applicagio da clectricidade teve
resultados oppostos aos que desejava, Ainda que estes successos Lio funestos
se atiribuiio 4 acgio mui desproporcionada do fluido electrico, isto mesmo
basta para fazer-nos conhecer quanto é perigoso o emprego da electrici-
dade, ¢ quanto devemos ser circunspectos no caso de langar mio delle.
Cumpre-nos pois n'este ultimo caso graduar o mais que for possivel as
commogoes, (ue devem ser mui fracas, e que suspenderemos logo que se
manifeste algum indicio de respiracio, favorecendo enlio por outros meios
a conlinuagio d’esta, Para a applicagio do fluido electrico usavio outr’ora
da pilha de Volta, nos hoje preferimos a machina electrica, porque ¢ mais
maneira ’. menos tempo se gasla em pdla em actividade, e porque podemos
graduar as commogdes, o que nio nos ¢ permittido com a pilha de Volta,
As commogdes serio [eilas primeiramente pelos dedos, bragos, pés e sobre
as espadoas, ¢ se por este modo nao oblivermos' resullado algum, podere-
mos fazel-as peles lados do peilo, e do coragio,

Julgirio alguns aulores que ulbil seria o galvanismo para cerlificarmo-nos
se a vida ainda existia, outros porém pensio mui fallivel este meio, pois o
galvanismo produz muitas vezes conlracgies em corpos mortos. Nysten ob-
serva que se em alguns casos de morte o galvanismo produz essas conlracgoes ,
temos comtudo certeza, que a ausencia d'ellas ¢ indicio certo da extinegio da
vida, Mare pensa da mesma maneira que Nysten, e diz que no caso de
exislir a conlraclibilidade febrilar, devemos continuar 0s soccorros, porque
talvez o individuo seja reanimado. Este autor prefere o emprego do galva-
nismo a0 da eleclvicidade para excitar a sensibilidade, ¢ ixvilabilidado geral ,
eccila em fayor de sua opiniio o faclo seguinte : lendo alogado um gato
Ihe introduzio um dos polos da pilha'de Volta, carregada de agoa, ¢ do

12y 0
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acide nitrico pelo recto, ¢ o outro pelo pharynge : notou que ]Gsn que
principiava a pdr-se em actividade a pilha, principidrio igualmente movi-
mentos nos intestinos, elevagio, e abaixamento successivos no diaphragma,
¢ que d’ahii a poucos minutos o animal recobrou a vida: este faclo, senos
nfo péde dar a cerfeza de que no homem haja os mesmos resultados, for-
nece-nos ao menos algumas probabilidades, e bom seria que quande
outros meios fossem improficuos, lancassemos mao d'elle.

Para verificarmos por meio do galvanismo se ainda existe vida, aconsclha-
nos o mesmo autor, que fagamos nos musculos superficiaes pequenas incisoes,
e que na extremidade superior do musculo introdusamos um dos polos da
pilha, e na inferior o oufro: se acaso mio apparecer contraccio alguma,
recommenda, que lancemos mio d'uma pilha mais energica, ¢ se ainda assim
mada obtivermos, poderemos concluir que nenhum resto de vida existe.

ORDEM QUE SE DEVE SEGUIR NO TRATAMENTO.

e

Apenas o afogado chegar ao lugar em que se lhe devem administrar os
soccorros, o despiremos, e para mais promptidio sera melhor cortar os
vestidos com tesouras. Depois de bem enxuto, o poremos em um leito pouco
elevado, e forrado de um colxdo ; porém antes de o deitarmos (o que faremos
sempre do lado direito) o vestiremos com uma camisa de laa, e lhe cobriremos
a cabe¢a com um barrete da mesma: a cabega, e o peito deverds estar um
pouco mais elevados do que as pernas.

2

Deitado o afogado sobrc o lado direito, lhe inclinaremos com brandura
a cabeca , sustentando-a pelo frontal, afim de facilitarmos a sahida d’alguma
agoa: esta operagio ndo ha-de durar mais de um minuto; se porém a agoa
continuar a correr, proseguiremos até que cesse, ou que shia em quanlidade
mui diminuta, e com difficuldade.

3.

Involveremos o peito, e o baixo venlre do afogado com a faxa corpressiva,
¢ com ella imitaremos os movimentos da respiragio: em falta d’esta faxa
faremos as compressdes por meio da mdo, porém com pouca forga.
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Feita uma compressio, cuidarcmos em fazer uma aspiragio, para o que
existem instrumentos, de que j4 anteriormente fallimos; se depois da aspi-
ragio, a respiragio mnao se restabelecer, faremos uma insuflagio: o que
tudo devera ser suspenso, logo que se percebio signaes de respiracio
natural.

5.°

Durante o tempo que decorrer até o restabelecimento da respiracdo,
outra pesséa se oceupard em aquecer o afogado, passando-lhe sobre as
roupas ferros de engommar, ou pondo sacces cheios de cinza, ou de sal
sobre as partes anteriormente indicadas: tornamos a recommendar que
o calor seja applicado lenta, e gradualmente, ¢ por mais que se eleve a
{emperatura, nunca exceda ao calor ordinario do corpo.

6.°

Depois d'isto se fardo friccoes com flanellas quentes, ou com laa, ou com
escovas, ou finalmente com brochas sebre as coxas, palmas das maos,
bracos, no lado da espinha dorsal, plantas dos pés, estomago, flancos,
venire , e rins; de tempos a tempos serdo suspensas, ¢ tornaremos a passar
as roupas do afogado com ferros de engommar.

Tl

Se o afogado der alguns indicios de vida, nao deveremos suspender logo
as fricctes, e a applicagio de calor, mas as continuaremos mui branda-
menle até que a respiracio se effectue com pouca difficuldade.

Bifin

Se durante estes esforcos o afogado tiver nauseas, e poder ja engolir, lhe
faremos tilillagies na garganta com a rama de uma penna, e quando este
melo o nio fizer vomitar, lancaremos mio do emetico.

(9

As emigsoes sanguineas ndo deverad ser pralicadas, senio depois do res-
tabelecimento da respiragio, do calor, e da circulagio, se o individue
apresentar signaes de congestao cercbral.
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A eletricidade, o galvﬂnismo, ¢ a clectro-punclura, no caso de serem
o sor depois da applicagio de outros meios ordinarios

empregados , o dev
para reanimacio da vida.

11.°

Os clysteres de substancias liquidas, de qualquer natureza que sejio, si
poderas ser administrados, quando alguns signaes de vida tenhio appareci-
do; do contrario devemos temer que sua demora mnos intestinos, nao po-
dendo ser absorvidos, ou expulsados, determine um resfriamento que de
nenhum modo ¢ util.

42,

Se depois de meia hora de soccorros bem administrados ndo colhermos
fructo algum , faremas a insuflagio de fumo pelo anus; cada insuflacio nio
excedera mais de dous minutos, e nio poderd ser elevada a ponto que
produza a meteorisacio do ventre ; e a'poderemos repetir de quarto em quarto
de hora: logo depois de cada insullagio faremos pressoes sobre o venlre
de cima a baixo. Antes de procedermos a oulra insuflagio, se introduzira
no anus uma canula fixada a uma seringa ordinaria vasia , da qual puxa-
remos o embolo para nos, afim de fazer sahiv o ar, que possio conter os
intestinos.

13.0

Se no espaco de tres horas o afogado ndo der signaes de vida, o collocare-
mos no coche de aquecer, e iremos augmentando gradualmente a tempe-
ratura da agoa: de meia em meia hora far-se-hio friccdes, e compressoes
no peito e venlre; se no espago de ires horas nio der signal :llgnm de
vida, enldo empregaremos o galvanismo, ¢ se a pilha nio excitar a con-
tractibilidade fibrilar, devemos perder toda a esperanga de salval-o, e no
caso conltrario conlinuaremos o0s soccorros , porque o individuo talvez seja
reanimado.

CAUSA DA MORTE DCS ASPHYXIADCS POR SUBMERSAO.

Cumpre-nos disculiv uma quesldo sobre a qual muito divergem os autores:
a causa da morte dos afogados foi attibuida pelos anligos & inteoduegio
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d'agon no estomago, e mos bronehios, e alguns moedernos abraghrde este
pavecer; outros porém collocarao-se em lado opposto, pensando que a in-
troducgio de liquido n’estes orghos cra incupﬂn de prcduair a morte: claro
se v& em quio errados extremos se langavao as duas contrarias opinides.

Passamos a dar as diversas experiencias que esta questio tem obrigado a
fazer; e finmados em seus resullados, formaremos o juiso que com elles for
consentaneo. Godowin, Gardanes, e Varnier fizerio sobre a trachéa arleria
d’'um cdo uma abertura, pela qual introdusirio o quadruplo da agoa que de
ordinario se enconlra nos afogados, e observirdo que o animal se agitava
muito, que a respiragio cra no principio nimiamente accelerada, ¢ no fim
mui retardada; ¢ que o animal ficava mui abatido, mas ao depois recobraya
vigor, e parecia nio ter soffride cousa alguma: d'isto concluirio que nio
era exacta a primeira opinido, que apontdmos. Senac, Becker, Wepfer, e
outros sustentavio, que os afogados, na occasido de aspirarem, pelo terror
que tinhdo & inlroduccio de liquido em seus orgios, ndo effectuayio a
inspiragio, de que lhes provinha a morte: as experiencias porém de Orfila,
Viborg, Piorry, Albert, Villermei, Lome, Leroux, e outros que affirmao
que a agoa sempre penetra no eslomago, destroem completamente esta
opinido. Calleman, e Sprangel sustentavao, que a morte dependia do enfra-
quécimento do pulmio, que se ndo dilatava para permilliv o trajecto do
sangue em seu tecido; porém Bichat demonstrou a falsidade d'esta opiniio;
pois abrindo em um animal vivo a trachéa arteria, e a carotida, e introdu-
sindo em cada conducto d’estes um tubo guarnecido d’uma torneira, observou
que fechada a torneira da trachéa arteria, e inlerrompida a respiracao, nao
deixava por isso o sangue de sahir pela carolida, se hem que nio hematosado :
ora se o c,nfrar[uecimento do pulm&u fosse a causa de suspender-se a circulagio ,
interrompida a respiragio, deveria a circulagio parar immedialamente, Des-
granges de Ledo, e Potau pensao que a morle em uns era devida & asphyxia
eom materia por sulfocagio, ou por corpo estranho na trachéa arteria, e
em outros 4 asphyxia nervosa produsida pela syncope: estes aulores, como
vemos, ndo explicavio a causa da morle, mas sim a da asphyxia; e quanto
a asphyxia nervosa, que nao ¢ outra cousa mais do que um estado de syncope,
nem ainda explicio o como ella produz a morte.

Marc, Mahon, e Fine de Genebra atiribuiao a morle aos quairo gene-
T0s seguintes : 4.° asphyxia por suffocagio com materia, ou corpo estra-
nho na trachéa: n'esle caso nio dio a causa da morte, porém a da as-
phyxia, e ainda esta ndo pode ser considerada causa immediata, mas sim
remota; 2.° asphyxia nervosa sem maleria: ja nolimos que a censura feita
4 primeira causa poder-se-hia applicar a esla, sem em vez d'um estado de
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syncope , fosse de :1~'ph_\\i:|, como prclnmh'm estes autores ; 4.7 -'I.\]Jh_\‘xjrg
por congestio cerchral sem corpo estranho @ patente ¢ a contradicgio que es-
tes autores offerecem, pois nio admiltindo asphyxia sem introduccio de
liquidos nas vias rvespiratorias, nie comprehendemos como possio admit-
lir este terceiro genero de morte: /[.° asplnyx{u mixla’, que ¢ causada ])I'I.‘l

introduccio de | do na trachdéa cnmplic;ula com ;lpoph:qu: este quarto

genero do causa nio se pode adoplar, porque na asphyxia a congestio ce-
rebral ¢ quasi sempre um efleito consceutivo d'ella; verdade ¢ que fem al-
guns pretendido que a morte dos afogadoes ¢ sempre ‘apoplelica ; mas esta
opinido ¢ insustenlavel, visto que nos afogados reanimados nenhuma das le-

soes conseculivas (da apoplexia se notao. Delarding dizia que nos asphys
dos por submersio a epiglote se abaixava sobre o larynge, obstando d'esta
sorte nio s a entrada de ar, como tambem a sahida d’aquelle que o pul-
mio continha: a maioria porém dos autores refutio esta opinido, dizendo
que nos afogados nunca se encontra a epiglote abaixada, Macquer, e Ber-
ger attribuem a causa da morte 4 viciacio do ar, e Orfila julga mui pro-
vavel este parecer. Godowin suppde que a falta de nulrigio ¢ a causa da
morle, porque as ca
rial, mas venoso, este nio as pode eslimular, ¢ por conseguinte nio entrio

ades esquerdas do coragio nio conlendo sangue arte-

em contraccoes, do que resulta nio enviarem sangue & ecomomia: porém
Bichat mostrou que esta opinifio era inadmissivel, pois que basta o facto de

acharem-se as cavidades esquerdas do coraciio quasi vasias, para conhecer-

mos a falsidade d'ella; pois este phenomeno nio teria lugar, se nio houvesse
contracgdes destas cavidades. Finalmente suscitou-se a questio, se o san-
gue venoso seria a causa da morte dos asphyxiados ? quasi todos os auto-
res seguem a affiomativa , divergindo tio somente no modo pelo qual obra
o0 sangue venoso; uns pensio que pela falta de estimulo ; outros, a cuja
frente se acha Bichat, sustentio que a propriedade estupeficante, que elle
contem , ¢ de que resulta a morte. Nao duvidamos que seja o sangue ve-
noso que em contacto com a economia delermine a morte, mas que elle
a produza por nio ser estimulante, on pela propriedade estupeficante que
Ihe altribuem Bichat e seus sectarios, ¢ ponto que achamos nio demons-

trado : julgamos pois que devemos aguardar no experiencias que escla-
regio esta questio, ¢ mao aventuraremos sobre clla juiso algum , que im-

possivel ¢ tel-o vevestido de lodos os caracleres da verdade,
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Pomos aqui fim a este imperfeito trabalho : audacia seria a nossa se
esponlanco o viessemos offerecer 4 consideracio de tio sabios juizes; impe-
riosa necessidade, que vés nio desconheceis, nos impelle a isso: os erros,
que nio raves hio de n'elle apparecer merecerid sem duvida a vossa indul-
gencia, pois apenas sahido dos bancos da escolla, baldo de talento neces-
sario para bem poder aproveilar vossas sabias licdes, nio nos era dado

apresental-o isento d’elles, O ponto que escolhemos é sobremaneira impor-
tante, e se fora intento nosso justificar a escolha que d'elle fizemos, faci
nos seria, A absolufa falta de meios que entre nés ha de soccorrermos aos
asphyxiados, entregando estes desgracados 4 morte infallivel, basta, a nosso
vér, para juslificar a prc['crcncin que demos nsphyxia por submersio : e
se alcancarmos despertar a atlenciio dos que com rasio se presio de amigos
da humanidade , teremos realisado os nossos mais ardentes votos.

Sobremaneira grato do muito que devemos ao IIL.™ Sr. Dr. Jobim, que
tio benigno acceitou a presidencia de nossa these, nio pedemos deixar de
significar-lhe o nosso agradecimento.




HYPPOCRATIS APHORISMI.

SECCAO 1.* APH. 1.°

1. Vita brevis, ars longa, occasio praceps, experientia fallax,
judicium difficile,

SECCAO 1." APH. 8.°

2. Cim in vigore fuerit morbus, tunc vel lenuissimo viciu uti
necesse est.

SECCAO 1.* APH. 6.°
3. Ad extremos morbos, extrema remedia exquisitc optima.
SECGRO 2.* APH. 6.

fi. Duobus doloribus simul oborlis ., non eodem loco, vehementior
obscurat alterum.

SECCAO 4.° APH. 21.°

5. Qua ducere oportet, qué maxime vergant, ed ducenda per
loca convenientia,

SECCRO 8.* APH. 6.°

6. Que medicamenta non sanant, ea ferrum sanat. Quez ferrum
non sanat, ea ignis sanat. Qua verd ignis non sanat, eainsanabilia
existimare oportet.

BIO DE JANEINO, 4842, TYPOGRAPHIA UNIVERSAL DE LAEMMENT , RUA DO LAVRADIO, 53,
% i



FEsta These esti conforme os Eslatutos. Rio de Janeiro, 23 de
Novembro de 1842.
Da. JOSE MARTINS DA CRUZ JOBIM.



CORRIGENDAS.

Daginas Linhas, A Eeros Emendas,
11 12 escuma nas ultimas divisdes escuma na trachéa até smas ultimas
da trachéa arteria divisdes
20 33 idspiragio inspiragio
24 37 ao facto citado, ao facto, citado
25 12 noés ja mostramos, nds mostraremos ,
27 26 Le Roy Larrey
28 iz mantem o o go mantem
35 20 Calleman Colleman
» 38 sem se
37 § faci facil
- 15 pedemos podemos

Outros muitos erros nio apontamos por serem de pouca importancia, e que o leitor
facilmente conhecers,
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