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CONSIDERACOES.

SOBRE

Dé-se 0 nome de coqueluche & uma affecciio peculiar & infaneia, caraclerisada por
tosse vialenta e convulsiva, que reapparece com infervallos mais ou menos longos, e
consiste em muitas expirages curtas e successivas, interrompidas por uma inspira-
ragio longa e sondra (1).

A coqueluche é sporadica, epidemica, contagiosa, e attaca ordinariamente uma so
vez na vida.

SYMPTOMAS, MARCHA E DURAGAO.

Tres periodos se distinguem na coqueluche: o 1.° é o desenvolvimento, cha-
mado catarrhal; 0 2.° o do crescimento - nervoso, conyvulsivo; o 3.°0 de decresci-
].l’l_E‘,i'llO.

Mas ha casos em que o segundo periodo ¢ o primeiro que se manifesta; oulros em
que o catarrho simples, ao qual succede a coqueluche, torna-se tio duradouro, que
ipossivel é consideral-o como signal percursor desta affecciio, e outros finalmente
em que ndo se pode determinar quando acaba o 2.° periodo e comega o 3.2, porque
a tosse violenta tendo cessado, ou tendo-se transformado em tosse simplesmente ca-
tarrhal, Tetoma a sua primeira intensidade: enfretanto nos adoptamos a divisio por
periodos, porquanto além, de podermos considerar estes casos como excepecionaes,
parece-nos mais methodico tragar assim os symptomas da coqueluche.

1.° periodo ou periodo eatarrhal. — O doente sente alguns calefrios, tristeza,
abatimento, cephalalgia; espirra repetidas vezes; ha corysa, tosse secca o pouco
frequente ainda; o pulso é apenas febril, ou existe febre assas forte, a qual se repro-

(1) Da similhanca desta inspiracio com o canto do gallo (cog), querem alguns qu ivas-
sem o5 francezes a palavra—cogoeluehe,— g g e Hesivey
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duz com o typo quotidiano ou fer¢da. Os meninos que podem explicar o que sentom
queixam-se algumas vezes de oppressio, de embarago na respiragio, e de ddr surda
10 peito. A duracio deste periodo é de sete, dez ou quinze dias.

Do que precede, vé-seque este 1.° periodo nada representa que o distingua de uma
simples bronchite, e que é por isso muito diflicil reconhecer a coqueluche no seu co-
mego.

2.° periodo, ou periodo nervoso, convulsivo.— Aos symplomas precedentes suc-
cedem os phenomends careteristicos da coqueluche, cujos accessos, que entio se es-
tabelecem, fornam indubitavel a natureza da melestia.

Auntes de apparecer o accesso, alguns incommodos o apnunciam; o menino senfe
secura ¢ cocega na garganta, augmento da dor do peito, a respiracao accelera-se, for-
na-se irregular, e tanto mais difficil, quanto mais aterrado fica o doente. Emfim, de-
clara-se o accesso, e immediatamente a crianca approxima-se, espantada, das pessoas
que a gercam, ou agarra com as méos os corpos solides que lhe podem servir de ponto
de apoio, para mais facilmente resistic & contraceio spasmodica dos musculos do tron-
o e do pescogo que se manifesta. Sio accesso principia durante o somno, o Imeni-
no acorda sobresaltado, grita, assenta-se precipidamente, e testermunha pelas la-
grimas a sua anxiedade, Sobrevem entio a tosse com o caracter que lhe é proprio, isto
¢, tio repetida e violenta, que a suffocagdo faria perecer o doente, si wma ou mais
inspiraddes sopradas ndo dessem repentinamente entrada ao ar nos pulmoes. Nesta
oceasido apparecem alguns phenomenos que attestam o excessivo embarago da cir-
culagdo e a perturbacio profunda de quasi todas as funcedes da economia: a face in-
cha-se, faz-se vermelha ou mesmo roxa, osolhos sio salientes, fora das orbitas, ver-
melhos e lacrimejantes; as arterias superficiaes batem com forca, as veias do pescogo
se distendem; os vasos capilares se injectam sobre modo, e 6 tal ds vezes a congestio
para a cabeca, que o sangue se escapa pelo nariz, pelas conjunclivas, pelas orelhas;
sobrevem hemoplises, ele., suor copioso banha o doente, particularmente a cabegas
pescogo e hombros. Os esforcos da tosse tambem determinam algumas vezes Yomi-
tos e a excregdo involuntaria da urina e das fezes. A expectoraciio de um muco vis”
€080, Mais ou Menos espesso, termina o accesso, o qual dura oito, dez minutos, um
quarto de hora, e mais.

Quanto aos inlervallos que os separam, os accessos reproduzem-se o mais das ve-
zes sem regularidade; ora sem causa apparente; ora debaixo da influencia de todos 05
agentes que obram sobre os canaes respiralorios, ou sobre o systema neryoso; en-
trefanto que elles sio sempre mais frequentes de manhaa ¢ 4 noite, do que no resto
do dia.

Terminado o accesso, quando ndo ha complicagio alguma, a erianca volta aos seus
brincos, e parece gozar perfeita saude; mas quando os accessos sio longos e appro-
ximados, e quando o doente acha-se fraco e fatigado por vomitos continuados, acon-

AL

tece o contrario; entio queixa-se de dor “na hase do peito, cansagos a face, olhos, @
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pescoco parecem inchados; (remor convulsivo agila 08 membros; ha acce
girenlacio do pulso, ete. ;

A duracio do periodo, que acabamos de descrever, pode ser de quinze dias a dous
mezes.

3. periodo ou deerescimento. — Succede este ao precedente, sem que S poss
vel diminuigdo

sempre conhecer a passagem de um a outro; distingue-se elle pela not

de todos os symptomas, e particularmente dos accessos, 0s quaes lornam-se mais
yares, menos intensos, e sio seguidos da expectoraciio facil e copiosa de escarros
espessos, brancos ou esverdinhados. A inspiragio sibilante, que acompanha a tosse,
\ai pouco e pouco perdendo a sua forca, alé que desapparece completamente: toda-
via, ainda de tempos a tempos, si a tosse ¢ despertada por gqualquer causa, 05 aceessos
rcﬂppm‘cccm com 05 mesmos phenmncncs.

Este tereeiro periodo pode durar oito, dez dias, ¢ mesmo prolongar-se por mezes. |
TERMINAGAO E PROGNOSTICO.

A {erminacio mais ordinaria da coqueluche 6 pelo restabelecimento da saude; to-
davia, quando esta molestia se prolonga, ¢ o doente é fraco, pode elle cahir em um
verdadeiro marasmo, muitos vezes funesto, ¢ sempre perigoso.

Quando a cogueluche é simples, o prognostico ¢ geralmente pouco graye, pois que
a terminacio da molestia é favoravel na maioria dos casos; assim porém ndo acon-
tece quando ha complicagoes, porque sio ellas que constituem toda a gravidade de
mal, posto que os accessos da tosse exfremamente intensos possam tambem determi-
nar a worte pela sna violencia. De todas as complicagoes ¢ mais perigosa a convulsao
geral, depois ¢ catarrho agudissimo e a inflammacao geral do pulmdo; mas a gravi-
dade de taes complicagoes estd na razio direcla da debilidade do individuo ¢ da sua
idade menos avancada.

Ndo ¢ possivel fazer um prognostico certo no primeiro periodo: nesta epoca amo-
lestia estd, digamos assim, ainda por nascer; porém mais tarde, no segundo periodo,
poder-se-ha prognosticar com alguma seguranca; mas nio nos esquecamos de que &
precisamente nesta oceasido que apparceem as complicagdes; por isso seja © nosso
juizo sempre duvidoso. O mesmo diremos a respeito do terceiro periodo, porque
apezar de terem Ji desapparecido o0s symplomas mais graves que caracterisam o se-
gundo periodo, ndo estd comtudo o doente abrigado dos accidentes, pois que algumas
das complicagoes de que cscapou podem ainda sobrevir, e bem assim outras que
Prolonguem a convalescenga, ou que matem o doente.

Bem que ndo se possa, nem se deva estabelever um proguostico certo om nenhum
destes tres periodos; pode-se todavia dizer que uma expectoracao quasi nulla ou s6-
mente de mucosidades limpidas, annuncia accessos violentos o de longa duragio, assim
‘eomo a febre continua, o emmagrecimento, a anasarca, os accessos fortes o repetidos
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aununciam terminacdo fatal; e que pelo contrario a expectoragio abundante ¢ fueil
de mucosidades espessas, a ausencia da febre, a continuacio do appetite ¢ do
somno, emfim o estado natural das funegdes nos intervallos, pre um prompla ¢
feliz terminagiio, Os accessos que acabam por vomitos o sio seguidos do muifa fome,
siio de muito bom agouro. As hemorrhagias nasaes sdo favoraveis quando moderadas,
nocivas quando demasiadas.

Deve entrar muito em linha de conta do prognostico a natureza da epidemia rei
naule, si a molestia ndo 6 epidemica, ¢ a marcha dos casos isolades, si ¢ sporadica.

COMPLICAGOES:

Devem as complicagoes merecer toda a.attencdo; porque ellas, destruindo a re-
gularidade ordianria da marcha da coqueluche; a fazem grave, e mais diflicil e com-
plexo o tratamento, alids facil e simples. Sdo ellas muito numerosas, mas a tres or-
dens differentes podem ser reduzidas as principaes, em relagio aos tres elementos
que se concentram em todas ou em quasi todas as coqueluches; assim que, ao ele-
mento nervoso que caraeterisa a molestia, correspondem os accidentes nervosos tantas
vezes observados; ao elemento catarrhal (quasi constante), as diversas affecees ca-
tarrhaes; ao elemento inflammaltorio (menos constante e menos desenvolvido que os
dous primeiros), as diversas inflammagdes que podem complicar a cogueluche.

Aceidentes nervosos.—Variam estes de forma e de intensidade: em muitos meninos
50 consistem em delirio e agitagdo, mérmente durante a noite; em outros ba tambem
moyimentos convulsivos, os quaes podem-so tornar graves {eelampsia), e por isso quasi
necessariamente morfaes. Estes accidentes neryosos sio tanto mais frequentes e gra-
ves, quanto mais noyo é o menino.

Affecgdes catarrhaes.—Nio ha coqueluche que deixe de apresentar em parte, o
na totalidade da sua duragio, certo grao de catarrho pulmonar, e as vezes tio abun-
dante ¢ a secrogio de mucosidades, e por isso sensivelmente nociva ao exercicio da
respiraciio, que laz-se necessario combate-la directamente. Outras affeccoes catar-
rhaes podem tambem complicar a coqueluche; a diayrhea principalmente ¢ dellas @
que muita attengao deve merecer, pois que contribue poderosamente para o enfra-
quecimento ¢ depauperacio das forgas do doente.

Inflammagoes.—De todas as inflammagdes qoe embaracam a marcha habitaal da
coqueluche, a mais commum ¢ dos pulmdes; de certo os esforcos da expiragio du-
rante s accessos devem necessariamente produzir congestio sangninea para o pulmio,
a qual, posto que inteiramente mechanica em principio, ndo deixa comtudo de tor-
nar-se causa muito valente de inflammagdo pelas continuadas repelicoes.

A influencia que esta inflammagiio exerce sobre os symptomas da coqueluche €
muito notavel; 4 medida que ella nasce e progrede, a forma convulsiva da tosse di-
minue; de modo que no auge da inflammagio ndo: existe realmente symptoma al-
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gam da coqueluche: o olementonervoso 6, por assim dizer, suffocado pela phleg-
masia.
reapparece o elemento nevvoso, & a coguelache de novo se caraclerisa.

Sio estas as principaes complicagbes que se ligam directamente 4 natareza com-
plexa da molestia, e que podem, em rigor, ser considerdas como o resultado da exa-

Mas quando os symptomas locacs ¢ geraes desta diminuem ¢ retrogradam,

geragan do um ou mais elementos da coqueluche.
:oes, oufras ha que tambem frequentemente apparecem ; sd0
ellas as hemorrhagias ¢ hydropisias. Os accessos da tosse determinam a suspensio da

Alem destas complic

arenlagio venosa, aqual, 4 forga do repetir-se grande mumero de vezes por dia, ndo
desapparece completamente nos intervallos destes aceessos : nada mais facil de con-
ceher entio do que, sob essa influencia, a sabida do sangue ; d’ahi as hemorrhagias
mais ou menos copiosas, ¢ aformacdo das infiltragdes (edema) na face, peito ven-
ire, pernas, clc.

Ha durante as epidemias certa ordem nas complicagdes; em algumas sdo estas  gra-
vissimas para o cerebro, em oulras para o peilo e para os orgios digestivos, e em to-
dos estes casos symptomas particulares se reunem aos signaes ordinarios da cogue-
luche, d'onde resultam variedades infinitas desta molestia.

NATUREZA E SEDE DA MOLESTIA.

Pensam alguns autores que a coqueluche ndo é mais que uma simples inflammacio
tlos canaes respiratorios; oufros que esta molestia ndo differe do catarrho ordinario
senao pela lesdo concumitante da ennervagio; outros, finalmente, que é ella o re-
sultado da inflammagdo dos nerves pneumo-gastricos. Qual destas opinioes serd a
verdadeira?

Difficil nos parsce, a nfo se querer negar 0s mais bem averiguados factos, e regeitar
o testemunho dos mais attentos observadores, deixar de admittir a opinido, geralmente
adoptada, de que a coqueluche 6 uma nevrose, mormente si se atfender 4s reflexdes
seguintes: 1.° na maior parte dos casos da coqueluche o apparelho respiratorio néo
offerece espevie alguma de alteragio, ouentio as lesoes sio tio multiplicadas e variadas,
que certamente ndo constituem a verdadeira origem da molestiag 2.°, a marcha fran-
camente remittente dos symptomas, e a ausencia de movimento febril, quande ndo ha
complicagdes, nio se observa inflammacoes ordinarias; 3.°, a cessacio ou volta re-
pentina da {osse violenta sob a influencia das emogoes moraes ou da mudanga de lugar
liga-se antes & alguma perturbagao da enervagio, quendo a um estado inﬂammatorio:
o qual, antes de chegar 4 cura, percorre de ordinario os seus periodos; 4+, finalmente,
a impotencia dos antiphlogisticos no periodo convulsivo, e os resultados fayorayeis oh-
tidos pelos narcoticos ¢ antispasmodicos, sdo eircumstancias communs 4 coqueluche e
a um grando numero de neyroses,

Mas nio ebstante admitlirmos que o elemento nervoso entra em muito na cogue=
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uche, nio podemos comtudo acreditar que esta aflee

) seja uma simples lesdo da op.
nervagio, pois que nesto daso niio poderia clla transmilliv-se por conlagi

Bl

demicamente, e ndo altacar sendo uma so vez na vida o mesmo individuo, como acop-

2o, reinar

tece: a coqueluche peis participa tanto dos caracleres das. febres eruplivas, como dog
dus molestias convulsivas.

CAUSAS.

Em predisponentes o determinantes dividiremos as causas da coqueluche. Enfre as
primeiras collocamos a infancia até a segunda dentigio, o sexo feminino, o lempera-
menlo nervoso, certas molestias anteriores, como o sarampo, a escarlatina, as bron-
chites, elc.; nas segundas, a epidemia e o conlagio.

TRATAMENTO .

As principaes indicagoes no tfratamento da coqueluche devem estar em relagdo com
cada um dos tres elementos constitutivos .que -admitlimos ‘na -molestia: a primeira,
por consequencia, serd combater o elemento nervoso, isto 6, Lirar 4 fosse o caracler
spasmodico: para este fim recorrer-se-ha & medicagao stupefaciente e & medicagio an-
tispasmodica (1). A familia das solaneas nos offerece os stupefacientes, e entre estes
¢ o mais empregado a belladona, que tem sido repulada medicamento especifico.
Entre os antispasmodicos devemos apresentar o almiscar, a assa-fetida, a valerianna,
¢ 0 oxido de zinco. :

A coqueluche, como a maior parte das nevroses, 6 sujeita na reproducgio dos seus
accessos 4 uma lei de infermittencia e de periodicidade, certamente irregalar, mas
que entretanfo autorisa a medicagio anti-periodica; e com effeito alguns dos nossos
praticos tem empregado o sulfato de quinina com muita vantagem. Debaixo deste ponto
de vista, éa mudanga de lugar um meio eflicacissimo; nds o temos visto empregar
sempre com SUCCesso.

Um meio eurativo muito importante tem sido posto em pratica pelo nosso digno
mestre o Sor. Dr. Silva: sio os banhos frios de sorpreza.

O arsenico, tdo preconisado hoje para a cura das febres intermittentes, foi ha muito
tempo empregado nesta corte contra a coqueluche; fres meninos, que o tomaram,
morreram envenenados; mas aflirma o Sor. Dr. Silva, testemunha desta applicagdo, que
05 symptomas da coqueluche haviam desapparecido.

O segundo elemento a combater na coqueluche, é o catarrahal: sabemos que clle
domiua no primeiro periodo. Para esta indicagio temos os vomitorios de ipecacuanha,

(1) Ellnpregavn—se em outro tempo -0 xarope de papoulas ( coquelicot ); ¢ dahi cuidam alguns de
que derivaram os francezes a palavra coqueluche.
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