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COWSÏPEHAÇOES
sonne

A IDENTIDADE DE NATUREZA
DA PIITIIISICA TUBERCULOSA E ESCRÓFULAS.

Scrofulosis et tuberculosis unus
idemque sunt morbus.

PBZfiBEX&A. PAREE.
Moléstia tuberculosa.

Nisi consulucris anteccdcnti caus»
qux fovet morbum, operam perdis.

RIOLAK.
Na impossibilidade cm que nos achamos , segundo o apertado circulo que

temos traçado ao nosso trabalho , de tratar de todas as opiniões até hoje
apresentadas sobre a natureza da moléstia tuberculosa , preferimos expôr a
que d'entre estas nos parece mais razoavel , e sustenta-la , dando lhe o desen-
volvimento que pudermos.

Os pathologistas , cujas ideias sobre a moléstia tuberculosa são hoje mais
acolhidas , tem deixado divisar por entre cilas uma, e sem duvida a mais im-
portante , para a qual se vô convergir todas as suas observações, por mais
differentes que sejão os caminhos que elles tenhão seguido: assim , ou pelos
resultados de minuciosas pesquizas sobre as alterações deixadas por
moléstia — post mortem , como foi M. Louis; ou pelo exame dos differentes
estados de sua physionomia revelados pela historia do paciente junto ao do
de saude e constituição presente do indivíduo , como foi o Dr. Clark ; elles
lodos forão levados a altribuir a causa primaria e original da moléstia tuber-culosa a uma enfermidade constitucional

essa

ou cachexia particular, um dos
caracteres da qual é a tendência ao deposito da matéria tuberculosa
orgãos ou tecidos do corpo.

A este estado, que, como veremos, é devido a uma depravação constitucional

em vários

í
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livre do phenomenos de rcacçùo, c que affecta mais ou menos os solido»,
fluidos circulantes c as secreções , nos parece que de todos os nomes com que
tcui sido tratado , o quo mais convém é o do cachexia tuberculosa.

È pois a cachexia tuberculosa o que deve priraeiramente chamar nos»,,
attcnçfto ; c entâo, para chegarmos a conhecer n depravação constitucional
que a caractérisa , c ligarmo-la ao vicio da nutrição que a determina ; deduzir
este do estado dos seus elementos , c reconhecer que a alteração daquelles é
duvida á acção das causas; devemos por certo começar pelo exame destas.
Também, para proceder com ordem no estudo das causas , deveríamos entrar
em primeiro lugar no exame das predisponentes organicas; mas, comquanlo
reconheçamos todo o valor destas , isto é , que certas condições de sexo ,
idade e temperamento, oppoem menor resistência á acção das causas que
produzem a inolcstia tuberculosa , e assim que nas mulheres , nas crianças e
em todos os indivíduos lymphaticos , a organisação, lendo por um dos carac-
teres o sangue muito seroso, pouco rico em globulos vermelhos, e não pos-
suindo senã o poucas qualidades estimulantes, deve os predispor a soffrê-la em
maior intensidade ; com tudo não nos demoraremos a tratar de cada uma
delias, c passaremos então ao estudo das causas producloras , acreditando-as
mais importantes.

AH N ãO RENOVADO. A causa mais cfficaz da alteração do ar não renovado é
sem duvida a respiração. Com effeito , além das observações de Dumas , Menzies
e outros que lem chegado a marcar os metros cúbicos de ar viciado pela respi-
ração em espaços determinados , M. Leblanc, por uma serie de experiências ,
nas quaes conheceu grandes alterações no ar dos hospitaes , amphitheatres ,
quartos de dormir e outros lugares onde havião algumas pessoas juntas e sem
renovação deste , vem levantar toda a duvida a esse respeito , e nos certificar
de que a reunião de alguns indivíduos em um lugar estreito c fechado , ou a
demora de um só embaixo dc densos cortinados ou de lençoes que cubrão o
rosto durante a noite , esgotará o ar de sua parte respirável , e o sobrecarregará
de acido carbónico e azóto. N ã o exercerá o ar assim modificado uma profunda
alteração sobre a hematose ? Sim ; mas nã o se diga que o resultado necessário
da alteração devida á predominâ ncia de azóto e acido carbonico , e á privação
do oxygcnio do ar respirado, deve scr o apparccimento dos symptomas dc uma
isphyxia lenta ; porquanto , sendo preciso para que. a atmosphcra viciada pela
respiração excite só alguma anxicdade que a proporção dc acido carbonico se
leve já a \ em 100 parles dc ar, se vê que no llólel-Dicu M. Leblanc , analy-

snndo o ar do uma enfermaria que continha 5.'i doentes , e que teve todas as
suas portas fechadas durante a noite, achou sómente 0,03 do acido carbonico ,
endo que I proporção mais forte por elle encontrada nos salócs dos hospital
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u,*io passa de 0 ,08; se v ù ainda quo em só um lugar c cm circumstancias muito
extraordiná rias fo» quo o ar apresentou ao mesmo observador a proporção d<

1 para 100: esto lugar foi o amphilliealro de Sorliona, em uma mui pequena sala,

fim de uma lição que durou hora c meia , e que reunio 900 ouvintes.
É bem manifesto que nenhuma relação hn entre este lugar e a alcova onde se

reúnem alguns indivíduos , ou se acha só ura ; quo nesta a proporção de acido
carbonico nunca excederá ú primeira que apresentámos , e por conseguinte que
>e não póde admittir esta asphyxia lenta.

A diminuição continua de oxygcnio e o augmenlo constante de acido carbonico
é pois muito prejudicial cm um lugar estreito e fechado , não porque cause
asphyxia , mas sim porque o ar, cada vez mais alterado pela acçáo dos pulmões,
qualquer que seja o estado do sangue venoso , da lympha c do chylo , a hema-
tose não sc fará como no estado de saude , c o sangue não adquirirá as quali-
dades que deve 1er.

Porém não é só a alteração nos elementos constituintes do ar que determina
sua insufficiency para a hematose: cila é muitas vezes lambem devida á
pequena quantidade quedelle recebem os pulmões, por sc acharem enfermos:
é assim que ohrão as aíTeccõcs thoracicas , cujo effcito ó a dispnéa.

AR iiiMiDO. Sem duvida que, estando a atmosphcra húmida , em um espaço
determinado se acha menor porção de ar do que quando é sccca ; pois que
o vapor d’agua , tendo menor densidade que o ar , deve augmentar mais o
volume deste do que sua massa. Então o ar carregado do humidade oITere-
cendo uuia massa de gaz respirável menos considerável , a respiração feita
sobre elle cm um tempo dado o viciará mais profundamcnle do que se fosse
feita no ar sccco. Sendo pois a porção de ar que peneira os pulmões insu ífi-
cientc , ainda que a respiração torne-sc entã o mais frequente para assim manter
o equilíbrio , pois que a quantidade do oxygcnio para a hematose completa
não varia ; comludo esta frequência tem limites: dalii a pouco tempo a res-
piração se executa com o ar que fornece ao sangue uma quantidade insuili-
ciente de oxygcnio , e a hematose sc faz de uma maneira incompleta.

Não é também só essa a acção do ar hú mido. O ar saturado de humidade
antes dc penetrar os pulmões não poderá receber o vapor aquoso que comsigo
acarreta quando ó espirado : este vapor cm grande quantidade demorando-sc

sangue, deve influir sobre suas qualidades , porquanto não é certo que seja
plclamente expcllido por outra via de excreção. Do mesiuo modo ,

propno a excitara transpiração cutanea insensível , c a facilitar a sua
raçao, o ar h ú mido determina ainda a accumulação desse fluido na massa san-
guíneo. E , como diz M. Fourcault , as provas tiradas da observação
mostrar

•e no

no
Com pouco

evapo-

rou nos
•pic c •puindo o fluido atmosphcrico está saturado dc humidade



riuttti sempre tan lagar a accnmulação de materia tuberculosa interna c exUrnamenit .
Jssim , nos animats selvagens expostos ás alternativas das estações o pr.llo 6 liso , f*.
lido e não manchado pelo humor concreto da transpiração; files não são sujeitos à
tubérculos , ti dartros , á ronha nem à lepra , c suas viscaas , exploradas sempre pdor
obst rvadores , estão em geral illcsas.

ALIMENTAçãO VICIOSA. Pelas relações que ligão a respiração e a nutrição, a
quantidade de oxygcnio do ar respirado lendo influencia sobre a do acido
carkonico produzido , é claro que os indiv íduos subinellidos á respiração dc um
ar assim alterado consumirão já pouco alimento, e usaráõ de alimentação puuco
substancial ; é dulii , por certo , que nasce o appetite de todos os tuberculosos
para os vcgctaes , e o tedio para a alimentação animal.

Se porém, indcpcndcnlcmcnlc dessa relação, se vier juntar a estas causas a
alimentação insuflicicnte , a cxclusivamcnle dc substancias farinosas , de vege-
taes aquosos e contendo pouca substancia nutritiva , mão pão, &c. , sua acção
se juntará também á delias , c obrará no mesmo sentido.

Na verdade , demonstrado pelas expericncias de Magendie , Tiedemann c
Gmclin , sobre as substancias alimentares , que se deve buscar para alimentos
os corpos que contiverem, senão estas 1res substancias reunidas, assucar , oleo
e albumina , ao menos duas , c que destes corpos os que contiverem mais albu-
mina , ou nella mais facilmente se puderem metamorpboscar , devem ser o»

mais nutritivos , não pódc haver duvida em admiltir que a alimentação de que
fallámos (pois que sua composição não lhe permilte se transformar facilmente
em albumina) , além de exigir uma digestão laboriosa , c , pela continuação .
trazer o habito dc congestão venosa abdominal , que creará continuadas e
funestas dispepsias, não fornecerá ao sangue senão pouco material dc nutrição.
Com eíToito, segundo M. Denis , o sangue que resulta dc uma alimentação
vegetal , insuíficienlc , &c. , apresenta uma dimiuuição notável nos seus gló-
bulos , c augmento na proporção d’agua. Os globulos sanguineos originados da
mesma maté ria , que produz as ccllulas dos solidos , devem até certo ponto
nos mostrar pelo seu numero o gráo da aptidão organisavcl do sangue ; e
ningué m desconhece que o regimen vegetal , ou a alimentação insuflicicnte , dá
cm resultado a diminuição da nutrição , relaxamento cm todos os tecidos,

menor energia em todas as funeções, c que acaba por dar ao corpo uma
constituição fraca c molle, que o predispõe para a maior parte das moléstia*
chronicas.

N ão é só a qualidade da alimentação que tem merecido a attenção dos auto-
res ; tem-se ainda mostrado que n falta de adaptação de
idades c ás forças dos orgàos digestivos traz comsigo repetidas indigestões ,
ckylo mal elaborado, c por íiiu a alteração do sangue. E sem duvida é

quantidade ássua



tempo cm que as crianças começào a nulrir-sc do substancias mais solida * qr
a cachexia tuberculosa começa tombem a apreaenlar-sc.

FALTV DK INSOLAçãO. Mui fortes provas da hcnefica influencia da lu/

oiïerecidas por todos os corpos quo fora vida. No homem todos sabem qu»

aquelles a quem falia a insolação apresenláo caracteres que mostrão que su -
constituição, que seu desenvolvimento physico tem softrido grandes modifie; ,

ções; então a pelle é descorada , as carnes molles c como infiltradas , o uma
sorte de atonia se apodera de lodos os seus orgàos , c preside a todas as func-
çôes. Mas de que natureza é essa acção ? Qual é o syslcma , orgão, tecido ou
elemento orgânico em que principalmenle cila se faz sentir ? A resposta mais
satisfactoria nos parece existir na opinião de Bouchardat (*) ; ei-la : Nas plantai
n acção créadora da luz c uma acção redactora ; sob sua influencia o carbono i
assemelhado pela decomposição do acido carbonico c eliminarão do oxygenio , < <

hydrogcnio o ê lambem pela decomposição d' agna. No liomcm parece verosímil que
o ferro , que se achava com o oxygenio, hydrogcnio , carbono c azòlo , no estado
de principio immcdialo complexo seja délies separado em consequência da acção
reductora da luz , assim como acontece ao carbono dos vcgetaes , c então venha assim
formar o elemento caracleristico dos globulos , o unico que distingue este principio
immediato das matérias albuminosas. Debaixo da influencia da luz as plantas pos-
suem a admirarei propriedade de organisa )' os elementos da natureza morta , e de
fornecer aos animacs os matcriacs albuminosos todos preparados ; pois parece que
também esse fluido estende sua in fluência vivificante sobre os animacs ,e sem durida
para formar ncllcs o elemento orgânico o mais caracleristico dos animacs superiores,
o globale do sangue que os vegetacs não lhes prepararão. Qualquer que seja a theoria,
o que é certo ò que , assim como as plantas que vegelão nas estufas privadas
do beneficio da luz tem falta da matéria que lhe d ã a bella còr dc sua saade,
a matéria verde , assim também , nas pessoas a quem falta a insolação , um dos
symptoraas mais apparentes é a diminuição dos globulos vermelhos , como nos
faz conhecer o exame do seu sangue.

FALTA DE EXERC íCIO. Se um devido supprimento da alimentação propria e
de ar puro é necessário para a nutrição , o exercício corporeo ó também
necessário para applicar uma tal nutrição ao crescimento e desenvolvimento
do corpo. No repouso continuado dc um membro , a cspccie de irritação phy-
siologica , que o movimento para elle determina , nao lendo lugar , o afiluxo
dos elementos orgânicos cessa de so fazer para ahi , c á diminuição da
nutrição do orgão se vem juntar o enfraquecimento da iuneção: ora , acliando-sc
todos es orgãos musculares ein idênticas condições , uma diminuição de energia

nos sa <

(*) Matière .Médicale.
X
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das forças viiacs lerá lugar em Iodas as parles da economia , e influirá sohrt
lodos os org&os da vida asscmelhadôra. Além disto, os fluidos, que o exercício
pela iiulrição cm maior escala , e pelo maior desenvolvimento de calor ,

chama para os membros e para a pelle afim de dar lugar á transpirar ão por
evaporação c por Iranssudação , não snliindo da torrente circulatória , deixáo
no interior do organismo as parles que linlião de por elles ßcr eliminadas
como inú teis , c assim dão os mesmos resultados que notámos quando estu-
dámos o ar húmido.

PROPISSõES. Certas profissões influem ainda na produeçáo ria caclicxia ,
porém mais pela vida reclusa que sua execução reclama do que por si mes-
mas : entretanto algumas são prejudiciaes ainda , porque rodeião o individu"
de uma atmosphcra carregada de partículas que vão irritar os pulmões.

MASTURBA ÇÃO , EXCESSOS NOS PRAZERES DE AMOR , ALEITAMENTO MVITO PROLON-
GADO. Estas causas são sem duvida de grande importância nesta deterioração

do organismo. Como se sabe , a formação dos fluidos das secreções tendo
lugar á custa de certos materiaes do sangue , a composição deste , em resul-
tado da eliminação de seus elementos, deve soffrcr alguma modificação cliimica.
Para a secreção pois do esperma , licor espesso , glutinoso e contendo quasi
os mesmos princípios que o sangue , maior subtraeção será feita nas partes
nutritivas deste do que para qualquer das outras secreções: então a forma
cão continuada deste fluido , c por conseguinte a continuada eliminação dos
elementos do sangue , produzirá ncllc grande diminuição cm suas qualidades
nutritivas e estimulantes, diminuição de energia do syslema circulatório , e
desse modo obrará , como as outras causas, sobre toda a economia , li ainda
assim que obra o aleitamento muito prolongado.

AEKECçõES D ALMA. Emflin as alfecções d’alma são também causa muito
poderosa. Sendo incontestável a influencia do moral sobre o physico , as
nusas rnoraes podem , produzindo desarranjos na saude , determinar o enfra -

quecimento da constituição. Coin eíTeilo , Mr. Bernardeau , dando mui grande
peso á influencio das paixões na formação da phthysica , mostra-as come-
çando por produzir dispepsias : nós o acreditamos ; comtudo suppomos que

^eralincnte ellas só apressão o desenvolvimento quando já existem disposi -
ções ou coineço da moléstia.

Concluído o estudo das causas que os autores dão como produzindo a
moléstia tuberculosa , para conhecermos as conncxões que existem entre estas

• a mudança physica primaria que as segue , iremos acompanhar sua acçào

no organismo ; e , pois que o estudo da natureza destas mesmas causas 110*
ensina que, obrando sobre toda a economia , ellas tem sua principal acçào
sobre o sangue , ncllc a deveremos procurar em primeiro lugar.
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A condição (*) do tangue nos indivíduos submcttidos à acçâo destas causas «r

segundo Andral ,
stào verdadeiramente cm um estado de anemia , c scu sangue é semelhante ao

dos doentes nn quem se tem praticado muitas sangrias ; a porção de fibrina •
conservada , e a quantidade dos globulos é muito mediocre , o que se conhece pelo
coagulo , gcralmcnlc muito denso c pequeno. Neste estado de tubcrculisação
uniteI diz Mr. Andral , muitas moças se apresentão tão débets c pallidas , que
acontece muitas vezes se enganarem os práticos sobre a natureza de sua moléstia

c as julgarem cldoroticas : reci/rrocamentc o estado chlorolico , complicando-sc com
bronchite ou simples tosse nervosa, tem feito os observadores recciar o desenvolvimento
dc tubérculos. Nestes indivíduos o sangue fornecido pelos corrimentos mens -
truaes, licinorrhagias nasaes , &c. , apresenta mn aspecto seroso e esbranqui-
çado, e sua massa total tem também sido consideravelmente diminu ída , se-
gundo as observações de Tozzi , Lieutaud , Bartholin , e sobre todos cie Portal.

Ora , sabendo-sc que do licor do sangue , que a circulação faz penetrar
nos inlerslicios orgânicos , a porção supérflua á nutrição é levada pelos vasos
lymphaticos , ou, como diz Muller , que a lyrapha ó o sangue sem seus gló-
bulos vermelhos : e sabendo-sc ainda que a lympha , tirando sua origem
principalmcntc das parles liquidas do sangue que embebern os tecidos , é
modificada segundo a alteração que este tem soflrido , naturalmenle se ò
levado a admiltir que a lympha se acha defeituosamente elaborada consecu-
tivamente á falta da elaboração conveniente do sangue.

Acompanhando agora o sangue aos capillares , ahi o vemos fornecer os
matcriaes da nutrição. No estado physiologico desta funeção, cada uma parte
ilos solidos separa do sangue o< matcriaes proprios para os converter em sua.propria substancia: os orgãos secretores separão os materiacs dc suas secre-
ções na qualidade c quantidade proprias da saude , uns para servirem ainda
ã economia , e outros para servirem dc vehiculo eliminador aos matcriaes
imiteis ao organismo: o sangue modificado, como vimos, deve dar então dc
um lado uma nutrição viciada , dc outro màos fluidos secretados.

í.om elícito, todos os tecidos se resentem desta assemelhação defeituosa ;
o syslema osseo é mais espongioso, o tecido cellular singularmonte laxo , o
muscular flnccido e imperfeitamente desenvolvido , o vascular fraco, irregular
• ui suas aeções e sujeito a congestões locacs por causas insignificantes , o
glandular c lymphatico modificados dc maneira a serem muito atacados , o
mucoso com uma susceptibilidade particular a impressões mórbidas , c cmfim• pelle geralmente fina c flaccida.

que pertence eis constituições fracas : estes indivíduosa mesma

ant-

t ) KNíí dV-matologic pathologique.
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N ào estando a estrucliira organica no seu estado perfeito , o exercício das

funeções nào pode também scr regular : é assim que entre os desarranjos
funccionaes os Doutores Todd , Clark , c ullimamonle Mr. Bernardeau ,
dado mui grande importância á congestão do systema venoso abdominal ;
donde resulta a dispepsia , a que o primeiro chamou slrumosa , que sempre
precedo ou acompanha os outros signacs da cachexia tuberculosa , e » jue ,
segundo elles , é o signal mais caraclcrislico c que toma maior parle na for-
marão de seus produclos. A este seguem-so a demora da circulação , e , na
opinião de Bernardeau , a plethora do systema venoso ; a fraqueza na acção
de todas as visceras , o aspecto turvo da secreção urinaria , a disposição da
pelle a erupções, as dcscargas dc matéria differente da secreção de sautlc nas
mucosas , o apparecimento tardio ou irregular do fluido catamenial , emfira
uma grande susccplibilidade nervosa e predominância de acção encephalica.

Os fluidos secrctados mostrão lambem que os matcriacs que lhe derão
nascimento estavão com effeilo mal elaborados ; assim os fluidos pancreatic«
e bilioso se aclião muito aquosos e privados do estimulo proprio a dar ao
chylo a elaboração especifica , sem a qual elle não póde concorrer para a
formação e nutrição dos solidos: o exame do leite das vaccas fornecedoras
desse fluido aos habitantes dc Paris , e submcltidas ás causas que menciona-
mos , comquanto não tenha dado aos observadores alterações sempre as mes-
mas, corutudo serve para mostrar quo esta secreção não se acha no seu
estado physiologico; a ourina se acha turva , e ein geral todas as secreções são
mais ou menos viciadas.

Também ròlo o conveniente equilíbrio entre as forças physicas c as moraes ,
as faculdades intellectuaes devem ser modificadas: é o que com effeilo existe ,
pois que Mr. Dumas (*) se exprimo sobre esta questão deste modo: « Toda.
a degradação physica è cm breve acompanhada dc uma depravação moral pro-
funda , c nada conheço epic a este respeito se possa comparar aos efleitos de um
modo de vida qualquer cm lugares mal arejados e privados dc luz. »

Tendo pois mostrado que o resultado primeiro da acção das causas que
produzem os tubérculos é uma depravação da constituição que affecta os fluidos
circulantes , os solidos o as secreções, nos parece que se não póde deixar do
admittir que uma cachexia ó o primeiro estado da moléstia tuberculosa ; o
pois , como esta cachexia ó a consequência de uma imperfeita assemelhação.
é evidente que devemos procurar seus symploinas , não cm algum orgão ou
tecido, mas sim cm todo o organismo ; porém já lendo apresentado as cir-
cumslancias anatómicas e physiologie»» , que são as expressões symptowaticas

O Traité dc Cliirn. org.
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ila depravação substantial do quo traiamos , para não calm cm lusluJiosai

repetições , e alongar inutilmente o nosso trabalho, diremos : que a cachvxi i

tuberculosa será reconhecida pela condição physica do paciente e pelo est

desordenado de suas funeções.
exislcncia da cachexia , resta-nos indagar o corno é oil iReconhecida a

tuberculosa , isto é , como se gerão os tubérculos.
Tendo , quando procurá mos demonstrar a existência da cachexia , partido

dus líquidos alterados para dahi chegar á alteração dos solidos , talvez agora
muito acerto devessemos partir dos solidos alterados para , por sua acçãocom

defeituosa sobre os líquidos, chegar á incompleta elaboração destes , o que
suppomos ser a fonte dos tubérculos: porém achando-se na cachexia uns c
outros igualmente viciados , e não se podendo discernir a parte que pertence
a cada um , mais razoavel nos parece então partir dos conílictos que entre
ambos se estabelecem.

Sem duvida que , achando-sc a chylilicação , a acção claboradora das
glandulas e a elaboração pulmonar , ou os processos preparatórios , que d ão
osgráos progressivos de organisação , desviados do seu typo normal , o bom
senso nos aconselharia já que ped íssemos à substancia que , depois de 1er
passado por estas phases de aniuialisação , tem de fornecer ao organismo os
maleriaes dc lodos os seus productos , a conta da formação deste producto
anormal : porém tendo ainda as substancias dissolvidas do sangue de ,
quando se embebem nos tecidos dos orgãos, soflrer as metamorphoses que
estes ahi lhes imprimem , devemos lambem indagar se estes productos são
formados nesse aclo pelos solidos que sobre cilas actuão, ou se já nellas
existião.

As metamorphoses ro6ultanlo6 desta acção dos solidos sobre o sangue são,

como se sabe, a conversão dos princí pios deste em uma matéria liquida ou
semi-solida , que se conserva fóra dos orgãos , secreção ; e conversão cm matéria
que sc identifica com os diversos orgãos, nutrição. Uma aberração de secreção
Physiologien , cujos maleriaes sejão formados pelos solidos , exigiria a presença
de orgãos secretores ; c isto se não acha nos lugares onde gcralmcnlc se
eucoulrão os tubérculos. Como pois admiltir-se a formação do tubérculo por
mua secreção cujos maleriaes não exislào já formados no sangue , e secreção
que possa se reproduzir cm lodos os pontos do organismo , isto é , quo seja
íeita por qualquer tecido ? Dar-se-lia a existência de um estado palhologico
ispécial , que crée orgãos espcciacs para a secreção do tubérculo ; assim como
* ui ílammaçào , que créa
l ».ira a secreção do pus e Ijmplin plastica ? Se assim é , osso estado tem então
' e ' sl>oc >al o não se denunciar por symploma nenhum ; não está ainda

qualquer parte do corpo, o orgão necessárioem

i
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dnnomtt ado. u ( mil.mio nfto o odoplaromo*, Será »inda
pattieulnr . ou uma inllanamnçfio franca , a alteração dos solidos quo »egrega
estes product«»? Ksta ideia está tão complotainento derrotadu , rpic acreditamos
imposs ível que ainda alguém a adopte.

Passemos á nutrição, e supponhamos lambem que , estando o sangue no
estado pliysiologico, existe uma perversão na acção melnmorphoscadorn

»los solidos ; a allinidnde vital terá r.inda assim lugar entre elles , pois que
são substancias com a mesma composição que se poem em conllicto; porém
coino, mudada a condição do orgão, elle deve obedecer a leis differentes das
que o região no estado normal , as allinidados serão lambem heterogéneas ,
c operada a atlracção , o sangue que se transformar em cellulas , soffrendo
necessariamente alguma perversão era seu desenvolvimento , formará um
tecido organisado e vivo , formará um tecido pathologico, que , em lugar de
se conservar , marchará para sua destruição, como são o do cancro , do fungus
medullar , &c. ; mas não um tubérculo.

Vamos porém suppôr que com cffeito os processos olaboradores viciados
produzirão uma elaboração insufficiente cm alguns princípios do sangue , e
que os solidos eslejão no estado são; a assemelhação soffrerá ainda , porém
o resultado será muito differente ; a affmidade vital se estabelecerá entre os
solidos e as partes do sangue de composição semelhante á destes; mas como
junto a esses princí pios nutritivos terão ido os outros incapazes de o ser ,
estes , não podendo ser assemelhados, darão lugar a depositos inorgânicos ,
os qnacs ou sc accumularáõ no tecido onde se passa o acto, ou provocarão
nclle abcessos , ulceras , &c. , que os levarão para fóra do organismo.

Ora , sendo estabelecido por Louis , Andral, Clark , Carswell c muitos outros ,
que a materia tuberculosa , pela sua composição chiinica , natureza de suas
parles constituintes , modo porque ellas são combinadas , ou condições em
que estão collocadas, não é susceptivel de organisação , já se vô que deixaremos
de parte os solidos , c procuraremos a producçào dos tubérculos no sangue.

Como constituinte morbido do sangue não sc poderá conhecer a existência
da matéria tuberculosa de outra maneira do que por meio das secreções ,
ou quando esto Huido tiver cessado de circular. Na ultima circumslancia ,
esta observação de Magendie nos parece quasi concludente respeito á sua
existência nesse fluido : Km uma mulher phlhisica recolhida a uma das
« nfermaria» do Ilôtcl-Dieu , c morta algum tempo depois , a autopsia deixou
ver entre os pilares do tentrieulo direito do coração especics de saccos fibrinöses
contendo um liquido semelhante to pus do plilegmão : o exame microscopico
f.-ito por Magendie sobre esla peça o convenceu porém de que o pretendido
pus era materia tuberculosa.

iiiflurmnariouina

seu
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E»la maioria eslava pois no sangue! Nos levito ainda á mesma conclusão

as observações do celebre nnalomico-palliologico Ingle/, o Dr. Carswell ( * ) .
fcilas no sangue vivo de tuberculosos. •E muito raro , diz clic , que a materia
tuberculosa possa ser descoberta no sangue dentro de seus proprios rasos ; porém

nas cellulas do baço mui frequentes rezes sc a encontra nesse fluido. Este orgâv

ê partieularmente favorável á demonstração da presença da materia tuberculosa no
sangue ; sua cstructura espongiosa admitte a accumulaçào desse fluido cm tal quan-
tidade , que a matéria tuberculosa pôde ser vista formando-se nclle a alguma dis-
tancia das paredes das cellulas cm que è contido: assim , nós pudemos percebei• o
sangue coagulado cm uma ccllula , cm outra coagulado c privado de sua matéria
corante , e cm uma terceira o sangue convertido cm uma massa dc ftbrina solida
contendo em seu centro uma pequena porção de matéria tuberculosa. Acontece que o
sangue seja algumas vezes extravasado cm consequência da ruptura de cellulas deste
orgão , e então sc nos apresenta opporlunidudc de testemunhar sua succcssica ou
simultanca conversão cm ftbrina c materia tuberculosa.

Dcmonslrado que a matéria tuberculosa ó tirada do sangue , reconhece-se
sem trabalho que uma superficie exhalante no estado physiologico púde separar
desse fluido não só os maleriaes de sua exhalação, mas ainda com elles os
da matéria tuberculosa : esta com efleito depois dc algum tempo se separa
desses fluidos com os seus caracteres proprios. Este processo dc separação
é roaravilhosamenle exemplificado na péritonite tuberculosa. Deixemos fallar
o Dr. Carswell ( * * ) : « Quando examinamos o pcritonco nessa molest ia , os 1res
periodos seguintes são mui bem marcados : l.# , cm uma porção desta membrana
se vê uma quantidade de lympha coagularei recentemente derramada : 2.°, cm outra
se acha a mesma substancia plastica semitransparente, an parle organisada,c incluindo
dentro de si ou rvdciandv ama massa cspherica dc materia tuberculosa ; em fim an
outra parte , n 3.', u lympha coagularei sc acha convertida em um tecido cellular
ou vascular pallido , coberto por uma membrana serosa accidental , c por baixo deste
tecido , c externamente á superficie peritoneal , está depositada a materia tuberculosa ,
tendo o aspecto dc eminências granulosas arredondadas , c parecendo , pela sua
consistência , a queijo duro. »

As circumslancias de ser o sangue mais seroso nestes casos , c a circulação
mais vagarosa , tornando muito fac'd a transsudação pelas paredes dos vasos ,
iremos lambem procurar a materia tuberculosa junla aos principios destinados
a nutrição , c a deveremos encontrar no tecido onde esta sc passa. Com efleito ,
segundo Andral , o tubérculo sc desenvolvo no trama dos différentes orgãos ,

f * ) Cyclopaedia of Practical Medicine.
) Cyclopodia of Practical Medicine.( **
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tecido ccllulo-vaacular , onde devein vir igualiucnle &«a «ipecialmeote no

depositar não só os maleiiaos ordinários da nutriçfto e teert çOt normte#,

mas também os elementos da nutrição c secreções anonnaes. A lheoria nos
parece obvia ; pois que o plasma que serve para a nutrirão contém materia
tuberculosa , emquanto os elementos nutritivos pcnelrão nas cellulas organicas
e se convertem em sua substancia propria ; o elemento tuberculoso , por falia
de altracrão idioplastica , fica fóra das cellulas , abi se desenvolve e segue a
marcha costumada desses productos.

Ainda esta Iranssudação da massa tuberculosa pelas paredes dos vasos não
é simples presumpçáo. Nos tratados de pathologia interna se encontra , na
parle cm que tralào da meningite tuberculosa , que os tubérculos se aclião
adhérentes ao longo das paredes dos vasos da pia-maler: este arranjo dos
tubérculos póde abi scr bem conhecido , pois que os vasos se aclião dispostos
em forma dc rede e unidos por tecido cellular muito delgado. Teria vindo
do exterior essa massa tuberculosa sc depositar só nas paredes dos vasos onde
se acha como encravada ? Não por certo : cila foi transsudada por suas parede« ,

e separada do liquido que nelles circula.
O que temos dito pois é sem duvida bastante para fazer acreditar que a ca-

chexia tuberculosa é devida a uma alteração do sangue. Na falta porém de factos
semelhantes , a analogia por si só poderia ser bastante para fundamentar esta
lheoria. Com elleilo , partindo do conhecido para o desconhecido , se fossemos
deduzir do conhecimento exacto a que Mr. Bouchardat chegou sobre a natureza
da glucosuria (cachexia que apresenta muitas semelhanças evidentes com a tuber-
culosa , e que, como ella , tem por terminação constante a tuberculisação
pulmonar ) , inducções pelas quaes procurássemos conhecer qual deveria ser o
mecanismo desta , seriamos CQiiduzidos aos mesmos resultados a que elle o
foi sobre a glucosuria: isto é , a conclusão de que a cachexia tuberculosa ,
serval is servandis , deve 1er por elementos : l.° , uma alteração do sangue ;
'2.° , a diminuição de nutrição e assemelhação ; sua consequência , e 3.® o
deposito de tubérculos , que , coincidindo naquella com a diminuição na elimi-
nação da glucose do sangue pelos rins , faz também adinillir para esta uma
alteração desse mesmo tluido , ainda que indeterminada. Emfim , baseada no
raciocinio , na observação e nos factos analogos , esta lheoria tem sido sauc-
cionada pelas experiences dit celas. Na verdade os trabalhos de MM. Ooste.
Picynaud , Fourcaull o outros , que chegarão n produzir tubérculos
e outros animacs , obrigando-os a viver de alimentos

coelhosetu

apropriados ã suaIUIO

especie e habitarem lugares frios , escuros , húmidos e apertados, tem levantado
Ioda duvida sobre o conhecimento das causas desta molostiu e de modoseu
d > ‘ obrar sobre o organismo.
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Escudados ciitáo por lunlas e lâo vuliosns prova« nós nSo rcceinmos conclui »

uma alteração do songm-quo a cachexia tuberculosa tem por essencial elemento
Isto posto , nossa crença é , como a do Mr. Bernardeau , que o tubérculo

primitivamente não é senão um principio do sangue , que , dissociando-se d«sl«' .
lende a depositar-se : quai déliés ù porém não poderemos determinar. I -is com-
ludo u como pensamos sobre esse ponto: atlirmainlo Mr. Àndral (*) que
alteração que encontrou no sangue dos tuberculosos foi quo os globules verme
llios erüo de mui diminuto numero ; aftirranndo Mr. Donné (**) que junto o essa

a umea

diminuição dos glubulos vermelhos, elle achou sempre augmente considerá vel
numero dos glubulos brancos , ou giohulos que não tem soltrido a anitnali-

saçãoconveniente. E , pois que os glubulos são formados pelo licor do sangue ,
podendo-se pek) estado delles conhecer o das partes que dissolvidas nesse licor
os produreiu , acreditamos que as substancias que dão esses giohulos pouco ani-
malisados devests lambem se achar com falta da elaboração conveniente ; e então

no

coaiprebendemos que a parte da albumina do’ chylo , que , ou já alterada em seu
nascimeuto, nu viciada depois pelos processos animalisadores defeituosos , não
pôde ser convenientemenlo elaborada , se conserve nesse primeiro estado , e
assim fique sem a vitalidade conveniente para ser transformada em tecido.
Serão estas pequenas porções dc albumina inorganisavel que , estando mui
relaxadas as paredes dos vasos e mui languido o movimento nos pequenos
capillares, principaimenle naquellas parles do corpo onde a circulação capillar
é ualuralmenlo vagarosa , como no apice dos pulmões c nos ganglios lym-
pbalicos , Iranssudáo das paredes dos vasos com os materiacs nutritivos, c, por
falta da altração idioplastica, ficão depositadas nos tecidos ? A dcscripção das
analyses microscópicas sobre o tubérculo no começo do sua existences , que
o apresenta com o mesmo aspecto que o dos globulos brancos, c com a côr
que estes tomão quando se acliào juntos , virá confirmar esta ideia. Virá
confirmar esta opinião o importante papel que representão na cachexia a
acção da dispepsia produzindo globulos de cliylo viciados , c a da má hematose
(lelcrminando a incompleta animalisaçào destes nos pulmões. Virá confirma-la
ainda a falta de elaboração dessas porções dc albumina que as obrigará a
formar produclos não orgauisados.

Esperaremos entretanto que chegue o dia cm que, assim com«» a glucose e
os elementos dos cá lculos uriná rios furão encontrados por Bouchardat e Ma -
gendie no sangue , neste lambem venha algum observador reconhecer os
elementos dos tubérculos.

< * ) K»*ai d liciiutliologic pal|iologi<|ui‘.
I") Cour* de microscopie.

k
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H, conhecida a modificação lubcrculiicrn levada a todo o organismo pela *cçà©

das causas r emoías , dever íamos passar agora ao estudo das quo déterminât»
a localisaçôo dos tubérculos, depois que elle está assim inodilicado; pois na
verdade , se sem as causas remotas quasi não é possível que o sangue solba i

alteração que contém os germens dos tubérculos, sem as irritantes a tuber-
culisação licaria eminente e não poderia se localisai-.

Obrando porém as causas irritantes todas , ou augmenlaudo a acção pl» )sio-
logica dc um orgão , ou determinando para elle uma congestão ou inflamnurâo
poupar-nos-hemos ao trabalho de as enumerar.

Tendo pois apresentado o mecanismo da moléstia geral , devemos terminar
o estudo da tubcrculisação expondo também o processo local : nós o conce-
bemos do modo seguinte : dada a acção da causa determinante , seguir-se-ha:
1.*, estado de congestão na parte; 2.° , exsudação plastica no parenchyma , e
por conseguinte deposito da matéria tuberculosa ; e , 3.° , a absorpção dcsla ,
passagem ao eslado calcareo , ou sua deinora , e formação de pus em
roda ; neste ultimo caso , ainda ou se verá as cicalrisações das cavidades que
íicão depois da expulsão do tubérculo e do pus, ou o eslrago dos orgãos , c
com elles o da vida.

Se este processo então tiver lugar nos pulmões, teremos a phtbysica ; se
glandulas lymphaticas do pescoço , as escrófulas ; se nos ganglios domesen-

terio, tabes mcsentcrica, &c.
nas
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SEGUNDA PAKTE.

Moléstia escrofulosa.

L > s diverse» es|>éces de lulurcitlisa lions doivent être

considérées comme des maladies identique» entre •lies ,

et dont les différences l ésultenl principalement du

siège et des fonctions des organes quMles ont en > ilds.

A moltstia escrofulosa dos aulores , mais feliz do que a cachexia tuberculosa .
por não lhe terem alcançado as pretenções demasiadas du analotnia palhologien.
c embaraçado , como n’aquella , o conhecimento de sua natureza , tem de ha
muito sido encarada como devida a um vicio no processo da formação orgâ -
nica , e por conseguinte geralmenlc nella se admillc um estado morbidu ,

geral ou constitucional , a que chamão constituição escrofulosa , c que c o

seu primeiro grão.
As causas a que sc tem attribuido sua origem são principalmenlc as predis-

ponentes que lornão todo o organismo debilitado, e as occasionaes que podem
determinar uma digestão viciosa , produzir uma respiração depravada , e lesar
a transpiração.

Se , reconhecida uma causa , seria absurdo negar em uma circumstancia
os effet"los que se é obrigado a admiltir cm outra perfeitamente semelhante ,
nós , pelo estudo que já fizemos sobre estas em outro lugar, somos le-
vados á conclusão de que na moléstia escrofulosa , como então, cilas , pro -
duzindo um sangue mal elaborado, vão diminuir a manifestação da força vital
que preside ao desenvolvimento c crescimento dos orgãos, c conseguintemenlc
determinar cm sua eslruclura , assim como em suas funeções , uma alteração
mais ou menos profunda.

Também , como na cachexia tuberculosa , esta depravação organica é
muitas vezes congénita ; e ou os pais , sendo dc uma constituição cachectica ,
tem-na Iransmillido a seus filhos ; ou , sc dando cm excesso aos prazeres
venercos , seu fluido seminal ficando imperfeito c immaluro, diminu ído cm
qualidades prolíficas c incapaz de gerar uma criança sãa e robusta , o embrião
por elle formado traz uma fraqueza primordial , cm consoquenciu da qual
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desenvolvimento söo retardadas e incompletus , • lod„stodas as phases do

os tecidos adquirem nesse tempo um mediocre gráo de força.
seu

Congenita ou resultado das circumslancias externas , essa desordem <L
nutrição , em que consiste a constituição escrofulosa , tem por caracteres
uma pelle fina , transparente e esbranquiçada , face larga , maxilla inferior
quadrada . lá bios , c principalmcnlc o superior , entumescidos , fendidos e dolo
rosos, palpobras vermelhas nos bordos c cobertas de reinela , olhos chorosos,
erupções croslosas na pelle do craneo , face c parte posterior das orelhas, <-ganglios do pescoço frequentemente engorgilados, as mucosas , assim coioo o
tegumento externo , delicadas , e seus vasos dando com facilidade passagem
ao sangue ; emfim uma boa disposição junta a grande fraqueza c a suores
abundantes ou fétidos; uma actividade muito maior de imaginação que de
forças physicas: isto é , tem por caracteres as condições anatómicas c physio-
lógicas do processo viciado da nutrição de lodos os solidos , resultado neces-
sário da qualidade viciada dos fluidos.

A alteração do sangue porém não é para lodos os autores a tansa deste»

symptomas: assim Uicherand c outros , olhando-os como provas da exageração
progressiva do temperamento Ivmphaliço , ou como caracteres de um tempe-
ramento lymphatico morbide, que constitue o primeiro gráo da moléstia , teru
feito que a maior parle dos autores procurem a causa dessa depravação em
um desenvolvimento particular do systcma lymphatico, cm sua fraqueza ou
preponderância sobre os outros syslemas, c assim lambem cm uma deterioração
primitiva dos fluidos brancos , deterioração capaz de os loruur impróprios
para a nutrição.

Se assim fosse , uma difierença notável existiria já entre a depravação
constitucional tuberculosa c a escrofulosa , c consistiria cm que nesta a qua-
lidade da nutrirão seria a mudada ; naquclla a mudança pertenceria ã quantidade;

isto é , an uma liarcria atrophia nos tecidos , cm outra hclcrolrophia.
Não faremos grande questão da deterioração dos fluidos brancos anterior

.1 do sangue arterial nos escrofulosos; é ella uma bvpolliese que ainda não

lá demonstrada , e portanto acreditamos que não devo servir pava
imlucçõcs. ! . . .

O temperamento Ivinphalico por si só não produz a moléstia escrofulosa :

•: certo que elle oppõo menor resistência ú acção das causas que a produzem
do que qualquer outro ; porém achando-sc em todo o caso a indispensável
presença destas , a difliculdade que encontrarem da parle do temperamento
poderá diminuir o gráo dc velocidade em sua marcha , mus nunca impedir
que sua acção tenha lugar ; é assim que llaudclpquq , (J worsenl o ouivo»

aflirm áo que nas enfermarias destinadas ao Irainuicnto dos escrofulosos SL

• »
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encontra mais da melado das crianças sein nenhum dos caracteres indicados
para esse temperamento. Exagere-se ainda o temperamento lymphatico, como
diz Richerand : os caracteres que a observação assigna ao seu excesso são os
svmptomas da obesidade , e os inconvenientes que acoinpanhão uma sobre-
carga de gordura ; nunca só por isso veremos sobrevir cngorgilamcnlos glandu-
losos, ulceras , caries , & c. , atlecçõcs tio communs na diathèse escrofulosa : é
ainda de observação que nos individuos dotados com tal temperamento a obesi -
dade augmenta á proporção que este se torna mais pronunciado; e que, ao con-
trario , nesses mesmos individuos, quando são affcctados de escrófulas , essa
boa disposição vai dcsapparccendo á proporção que a moléstia faz progressos.

As apparencias exteriores levemente allendidas levarião com effeito a
admillir um desenvobimento morbido do temperamento lymphatico , como
o primeiro grão da moléstia ; porém examinando se os symptomas a que está
ligada esta ideia , manifestão ein verdade a existência desse estado , ou sc ,
sómente mostrando as apparencias , elles impõem sua realidade; se chega
logo a conhecer que esta ultima circiunslancia ó a que realmcnte existe, e
se vê bem que o que lhe dá nascimento c o vicio que sc nota na nutrição,
vicio que , rompendo o equil í brio entre a quantidade dos orgãos vermelhos
c a dos brancos , torna assim os brancos desenvolvidos em excesso relativo.

A anatomia comparada , a embriologia c as experiências de M. Cbossat
sobre a inanição , provão , na verdade , que o desenvolvimento do tecido
muscular é o producto de uma acção de crescimento ou renovação de uma
ordem superior á do que tem lugar no lecido cellular e nervoso : conseguin -
tenienle havendo uma imperfeição geral de desenvolvimento no organismo ,
o lecido muscular é o que a sofiVerâ primeiro ; então dadas as causas que ,
corno vimos, tendem a produzir a falta de animalisação do sangue , c por
conseguinte diminuída a quantidade da substancia nos tecidos vermelhos,
sem que tenha diminuido na mesma escala a da dos tecidos brancos, estes
sein duvida parecerão desenvolvidos cm excesso; c é assim que o acreditarão
aquelles que os fôrem examinar já prevenidos para essa ideia.

Eis-ahi pois a modificação do sangue , que determina a diminuição da
nutrição , produzindo esta predominância dos tecidos brancos , primeiro grão
da moléstia tuberculosa : eis-ahi demonstrado que na constituição escrofulosa
a nutrição não é só viciada na qualidade , mas na quantidade lambem , como
na tuberculosa ; e eis ainda a prova de que o valor semeiotico dos symptomas
que ha pouco notámos não deve ser differente do dos symptomas idênticos ,
que rcvelào a cachexia tuberculosa , c portanto que elles são o resultado directe
da alteração do sangue.

Reconhecida a depravação substancial , a manifestação menos equivoca da
»
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rxistcnria da cachexia escrofulosa ö apresentada pela existência de tubérculos.
Segundo Lugol , Clark , Billiot , Barthez , o a maior parte dos aulores qu<
modernamente cscrevêrão sobre escrófulas , os tubérculos devem ser consi
dorados como o mais alto grão de expressão desta cachexia ; quando existem ,
elles caracterisão a moléstia , constituem seu signal palhognomonico, e dão
valor a todas as outras alterações.

Bem se vê pois que o que se tem dito proprio da constituição escrofulosa
pertence lambem á cachexia tuberculosa: que o que ha na cachexia tuber-
culosa se encontra ainda na constituição escrofulosa. Ora , se as causas, a
depravação constitucional c os produclos são inleiramente os mesmos , como
é que se tem querido dar a estes estados intimamcnlc ligados posições inde-
pendentes na pathologia ?

Admillido então que as duas moléstias de que falíamos são uma c a mesma
cousa , passaremos á sua localisação : neste periodo como os orgãos em que
tem lugar o deposito tuberculoso, o grão de in ílammação que elle provoca ,
assim como as idades cm que é mais frequente , não são as mesmas cm todas
as manifestações deste estado morbido commum; cm lugar de se procurar
quaes as influencias particulares que determinão essas differenças , c estudar
o seu modo de obrar , se as tem explicado pela differente natureza de cada
uma dc suas fôrmas , e conseguinlemenlc a phlhisica e as escró fulas occupão
para alguem ordens diversas.

Então o que será a escró fula? Em que será ella differente da phlhisica ?
O que se sabe das escró fulas , segundo as opiniões de Clark, Carswell, Lugol,

Boche , Fourcault , e a maior parte dos palhologistas que tem escripto sobre
esta moléstia , é em ultima analyse : que ha nclla um vicio ou estado morbido
constitucional sempre manifestado por tubérculos; que a producção ou o depo-
sito do tubérculo é a mesma moléstia , o seu signal palhognomonico ou o que a
caractérisa; que quando se é atacado por ophthalmias, abcessos frios, caries, &c.,
não se faz mais questão da natureza destas affecções; cilas são escrofulosas ,
>c ncllas ha massa tuberculosa , ou se ha coincidência destes produclos mór-
bidos cm algum outro orgão do paciente , ou se déliés soffre
algum membro dc sua familia ; 6 cmíim que , quando estas lesões não coin -
cidem com tubérculos , ou não mostrão que elles já ahi existirão , ainda não
se tem provado que sejão rcalmcnte escrofulosas.

As escró fulas nao são pois senão uma tubcrculisação. Besta-nos examinar
agora quaes as differenças que apontão entre cila c a phlhisica.

Às escró fulas atacão dc /»referenda a idade infantil ; os tubé rculos poré m se
apresentão na puberdade.

O facto 6 na,realidade exaclo; mas, bem longe de despertar em nós a ideia

tem soíTridoou
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de diversidade, ao conlrario clic nos veio lembrar a semelhança que < * isi«

nascondições em que se acha o organismo nestas duas épocas , c preparar-no -
encontrar em uma o mesmo vicio da organisação que sc acha n -<

assim para
outra. Com effeito , admillida a alteração do sangue , a depravaçuo organ ú

maior promptidâo nos periodos da vida
assim ,que lhe succéder se apresentará corn

que a nutrição se fizer com maior actividadc do que nos outros :
quando os materiaes da nutrição, imperfeitamente elaborados , c

mentos nutrilivos de má qualidade , tiverem de fornecer maior numero de
tempo em que o movimento

cm
dando cle-

moleculas para a nutrição (como acontece no
<le composição se faz por <lous actos distinctos) elles torqaráõ todo o corpo
formado de elementos viciosos muito mais facilmente do que naqucllc cm
que a composição organica , completando-se por um só , exigir para esse
muito menor numero delias. Pois bem , é na infancia que o movimento
de composição excede muito ao de decomposição , não só porque novas
moléculas vem substituir ás que depois dc alguma demora no organismo são
dellc cxpellidas , mas ainda porque outras moléculas vem sem cessar juntar-se
a estas para operar o crescimento: é lambem na puberdade que , notando-sc
uma mui grande aclividade na nutrição, pois que em pouco tempo se \ è
todos os orgãos tomarem um crescimento considerável , se deve reconhecer
estas mesmas condições na organisação : ora, sendo nestas duas épocas sómente
que tem lugar o maior desenvolvimento de cstruclura dos orgãos, cm que
idades se deve esperar com mais frequcncia as alterações na animalisação
dos tecidos, e por conseguinte a cachexia tuberculosa ? tè irrecusável , na
infancia ou na puberdade.

As escró fulas atacão os ganglios lymphaticot: a pkthisica afílcla o parenchyma
e as superficies das serosas dos pulmões.

A experiência tem lambem demonstrado que , segundo as idades , o luber-
aquelle orgão; e além disto que , quando se acha tubér-

culos cm algum orgão , as mais das vezes se os encontra também no parenchyma
pulmonar: comludo , a explicação da di íTerença que foi apresentada
Ira facilmente. Com effeito , sabido que a lympha se acha alterada
livamentc á alteração do sangue (*) , e reconhecido que , assim como o chvlo
se torna espontaneamente coagulavcl por 1er passado pelas glandulas chyliferas,•ambein os Ivmphalicos das outras partes do corpo tem por fim transformar
a albumina da lympha em fihrina; por conseguinte assim demonstrado quo
Ü S glandulas lymphalicas tem uma iminediata influencia sobre
concebe-se

culo ataca este ou

sc encon-
consccu-

a nutrição ;
que na infancia , época cm que a nutrição é a funcçào que

) 1'hjtiologic dc Miilirr , pog. 201.
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domina , a acção das glandulas lymphalicas sobresahirá entre as dos ouïr©»
oreâos ; c que além de prevalecer
de ainda ser mais enérgica , quando , dada a alteração do sangue , ella lir«*r ]

recursos para inelamorphoscar a lymphs , que I

época , a acção das glandulas j)anessa

de empregar mais dos seus
cm consequência se acha também alterada. De outra parte, ndinillido que

periodo da puberdade a evolução sc
do que nos outros orgãos , c ainda que os pulmões mnlliplicõo os seus esforço*
nesta época para dar lugar á maior aelhidade da arterialisação do sangue . ]
necessária sem duvida para determinar a evolução organica , que durante» '
este tempo é tão notá vel , é claro que na puberdade a acção dos pulmões \
domina muito a de todos os outros orgãos.

Então pela lei de palhologia , em conformidade com a qual as moléstias
de cada orgão estão na razão direcla de seu desenvolvimento de eslruetnra
e de acção ; sendo na infancin que as glandulas lymphalicns são os orgãos
que gozão da mais activa nutrição e acção; sendo na puberdade que se
acha a cstructura c funeção mais activas nos pulmões; onde a lheoria nos

fa•/. em maior escala nos pulinf to-no

deve levar a esperar as mais frequentes moléstias , e por conseguinte a locali-
zação da materia tuberculosa nestas duas idades? Por certo cm a meninice
nas glandulas lymphalicas; quando fòr a puberdade , nos pulmões.

Ora, se a mesma desordem radical deve se apresentar de preferencia na
infancia ou na puberdade; sc na infancia ha uma causa que chama as mo-
léstias para as glandulas lymphalicas , c na puberdade para os pulmões ,
como ainda se hesita cm admitlir que a mesma cachexia deposite scus.pro-
duelos até os 15 annos nas glandulas , c estes conslituão o que sc chama
escrófulas; o dos 15 aos 25 nos pulmões , e ahi conslituão o que sc chama
phthisica ? Dará essa tendencia do deposito para um ou outro orgão direito
a dividir um e o mesmo processo da moléstia ? Mudará ella por isso a sua
natureza ? Não , dc certo; porém já que os nomes tem sido mudados , ao
menos seja então definitivamente recebido na sciencia ; que as escró fulas são
a moléstia tuberculosa da infancia ; e a moléstia tuberculosa , as escró fulas da
adolescência e idade viril.

.Mas podcr-sc-ha dizer : « A adolescência obra nas escrófulas muito de outro
modo do que mudando tão somente a sua séde: vè-sc que esta idade é um oplimo
remédio contra a moléstia escrofulosa , pois que cm muitos casos ella se
desvanece , se a criança passa a adolescente. » Sim , é isso uma verdade em
alguns casos; cm outros porém a puberdade sc passa sem que os escrofu-
losos tenhão nenhuma melhora , c algumas vozes a moléstia é ainda aggravada.
A explicação é facil. Como vimos , na puberdade uma actividade extraor-
diná ria tem lugar na nutrição ; o movimento dc composição organica torna-se
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Ho aclivo: enl&o sc as condições em que sc aclia o pacienlc são vanlajo»a*

, 0 que quasi sempre lem lugar , pois que os indivíduos já lein mais liberdade,

o se aclião cm condições differentes) , os materiaes da nutrição convenient «

meule elaborados fornecem elementos nutritivos de boa natureza , estes vao

substituir as moléculas viciadas que linhão determinado o desenvolvimento das

escró fulas , c a cura lem lugar. Se porém as causas continuão a obrar , a con-
sequência será a aggravaçâo da moléstia , ou sua marcha segundo o processo
costumado.

As differenças tiradas das idades e dos orgãos atacados pela moléstia saO

pois de nenhuma importância.
A diflerença que parece ter maior peso ó sem duvida a seguinte: A

lestia tuberculosa sempre deixa produetos morbidos nos orgãos , e por meio dclUs
determina cffcitos perniciosos , não só no orgão affectado ,
organismo : a escrofulosa porém , ainda (jue algumas vezes apresente produclos
semelhantes , comludo em outras não só elles faltão , mas ainda cila se manifesta
por inflammaçõcs , ulceras , caries , &c. , o que sc não aclia na phlhisica.

Na realidade seria diílicil o explicar estas inilammaçôcs , ulceras e caries
espontâneas dos escrofulosos , destes individuos em quem o sangue esti-
mulando muito pouco os tecidos , nclles se não pode dar essa disposição , esse
estado já approximado ao inflammatorio , sc procurássemos a sua causa só na
tendência dos tecidos para estas aflccçõcs. Seria di ílicil ainda o explicar a
falta do deposito em alguns casos , sc não pedíssemos a razão disto á diver-
sidade de eslructura dos tecidos , à sua differente irritabilidade, á reacção
que cada um delles pódc oITcrecer á acção direcla do corpo estranho que o
estimula , c ainda ús modificações quo determinão as idades , o temperamento
e as idiosyncrasias. Estas condições , ninguém o negará , rcprcsenlão
importante papel na manifestação dos symptomas locacs , os quaes , de
preferencia chamando a attenção do pratico, fazem com que este , muitas
vezes por lhes atlender exclusivamente , câia cm erro sobre a natureza da
oiolestia.

mui

mo-
vias ainda em todo o

um inui

Devemos então, para isso evitar, ter sempre cm lembrança que na moléstia
tuberculosa toda a desordem local que é acompanhada da presença de tuber
culos, offerecc os svmptomas compostos dos da desordem geral tuberculosa .
« dos da affecção que estes corpos provocão. É por sc 1er esquecido esta lei
que, quando os symptomas locaes predominão , o caraclcr geral da moléstia
tuberculosa è perdido de vista , e a affcoção é olhada como inflaminaçào ordi-
nária cm alguma de suas differentes terminações ; c é ainda
se os

por isso que
signues locacs não são muito intensos, de modo que permitlào que

Umbein sc conheça o desenvolvimento dos symptomas da desordem geral.
6
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a moléstia ó allornalivamonlâ considerada como resu I lado da modificação

como phlegmasia chronica ; assim, como tem aeon -do lodo o organismo , ou
tecido á phlhisica.

Nosso priujeiro dever pois , localisando-sc a moléstia tuberculosa cm qual-
quer orgâo , c abi se devendo encontrar os symplomas da acçâo da nutrição
viciada , que produz os tubérculos e augmenta seu numero , o os da reacçáo

do orgâo dependente da presença destes cm seu seio , nosso primeiro dever
será reconhecer á predominância de qual destas classes de syinptomas é devido
o aspecto que a moléstia apresenta.

Isto posto , devíamos examinar todas as circumslancias que podem produzir
a predominância dos signaes locacs ; porém não cabendo isto nos limites deste
trabalho, notemos sómente que o sjsteina lymphatico tem uma extrema
sensibilidade para os corpos estranhos ( Muller ) ; que c nas crianças que a
vaseularidade dos tecidos é mais pronunciada ; que nos escrofulosos as porções
espongiosas dos ossos são muito abundantes em proporção ás compactas; que
lia individuos que oflereccm uma disposição particular, de modo que nelles a
menor causa dc irritação provocará a suppuração; que ha inervações cspeciaes
e muitas outras idiosyncrasias: altciulamos ainda ao poder modificador da
constituição viciada para os symplomas das moléstias , influencia conhecida
por lodos os médicos , e reconheceremos sem trabalho que , dadas algumas
das condições que estabelecem uma extrema irritabilidade em um indiv íduo
ou cm um orgão , a presença dos germens dos tubérculos que vierem sc depo-
sitar provocará nellc uma reacção mais ou menos forte : então uma inílam-
mação eliminadora tomando esta ou aquella terminação so apresentará nesse
orgão , e em lugar de permillir o deposito desses corpos, ao contrario cila
os expellirá para fóra de si , ou com o pús do abscesso, ou com a sanie da
ulcera , ou por outro qualquer processo morbide*.

Bern se v ê pois que essas infiammações, ulceras , &c. , que se nota em
alguns escrofulosos não são outra cousa mais do que cmunctorios dc mu
organismo cuja irritabilidade não consente em seu seio corpos estranhos:
nã o são senão um meio que a natureza emprega para a cura do doente.
Ainda é isto o que se passa nos ossos , onde , além de sc notar grande porção
espongiosa determinada pela cachexia , se vé que as caries de preferencia sc
nianifestão cm suas extremidades , lugar cm que o elemento salino-terroso
em menor porção, inenos embota a sua sensibilidade c torna sua vaseularidade
mais livre. E sc é isso devido a uma disposição particular dos tecidos , como
é que no escorbuto , moléstia que lambem modifica todo o organismo , a
parle compacta dos ossos solhe conjunclamenlc com a espongiosa , tomando
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cila uma mollcza notável ? Como na syphilis , moléstia lambem geral , acom

substancia compacta dos ossos é alacada , como a espongiosa ?
A moléstia escrofulosa n ão dá pois uma disposição parcial para essas alte

rações; clins não são senão meras manifestações do grão de irritabilidade do
indiv í duo ou do orgão: c é por isso que , consecutivamente á presença dos
tubérculos , ao lado dessas violentas inflammações que, segundo a importâ ncia
do orgão , podem até causar a morte , se v ô inflammações que , lendo mui
pouca intensidade , passão ao estado chronico , e de ordinário favorecem ainda
a accumulação dessa materia no orgão em que cila já sc tem estabelecido.

Sc dá ainda esta outra diflerença quando a moléstia escrofulosa produz
tubérculos , as desordens que estes causão tem muito menor gravidade do que as
provocadas pelos da affrcção tuberculosa.

K certo que os tubérculos desenvolvidos no tecido cellular e nas glandulas
subcutâneas , depois dc terem ficado mais ou menos tempo estacionários , não
arrastão comsigo a destruição do organismo, senão depois de muito tempo, e
quando seu reflexo tem chegado a toda a economia , cmquanlo que nos
tubérculos pulmonares symptomas mais ou menos graves acompanhão sua
presença , e , salvas poucas cxccpçõcs , sua intensidade vai sempre augmen-
tando até a terminação funesta do indivíduo. Mas estas dilTerenças terão algum
valor quando sc compararem as moléstias cm si mesmas? Não: cilas ficão
nullas quando se compara a importância dos orgãos no meio dos quaes esses
corpos sc desenvolvem ; quando sc attende a que na luberculisação pulmonar
a diminuição da porção respirável do orgão e a diminuição da hematose
deve dar á moléstia um aspecto todo differente do que tem dado a tubcrculi-
sação dos outros orgão».

Mas diz-se: Não sc deve derivar os symptomas da moléstia tuberculosa do
orgão affectado, porque outras affecçõcs chronicas dos pulmões, que não
produzem ncllcs menores estragos , apresentão comtudo reacçõcs dc todo o
organismo inteiramente differentes, como são os abscessos dos pulmões, pneu-
monias , &c.» Perguntaremos: estas outras affccções chronicas dos pulmões são
parte dc uma moléstia geral , que vem juntar os seus aos estragos que cilas
produzem , como acontece na luberculisação pulmonar ? Quando os tubér-
culos sc depositão nos pulmões , elles vem encontrar o organismo nas condi
Ções em que coslumão o achar as pneumonias ? E quando dizem que as
escrófulas atacão os pulmões , deixão dc apparecer por muito tempo os symp
tomas de pblbisica e a diarrhea colliquativa ?

A nossa persuasão pois permanece , c continuaremos a dizer que as difle-
renças nos symptomas dependem da importâ ncia do orgão e do grão de inflam
mação que os determino.
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U.ïSU- nos «»gor« o exame das alterações que o analomu pathologies

mostra . c o Ja importância que merecem as diflbrenças sobre eJJas etfe.
hetfcidas.

Km nenhum escripto sobre escró fulas se encontra quo tenha sido achada a
tualtrui escrofulosa : ao contrario , alguns autores conlào que apezar de miou-

nunca encontrarão uma matéria que fosse propria dessa uio-

fiM

ciosos exames
leslia : quando ella deixa productos , estes são inlciramente os mesmos que
se acha na moléstia tuberculosa.

São então os signacs anatomico-palhologicos destas duas moléstias da mesma
lia lure/,a !!

Os tecidos cm que os productos são encontrados ainda são os mesmos em
ambas; assim , quanto às escró fulas , Becker , anatomista Allcmâo , confiando
pouco no exame pela inspecçno ocular , e achando sempre possível injectar
com mercú rio as glandulas molestas, pois que seus vasos lhe erão permeáveis ,

tem concluído que ao menos na maior parte dos casos a sédc da tuberculi-
saçâo é o tecido cellular sómente : para a phlhisica , Amiral , pelo exame de
pulmões tuberculosos , tem chegado á mesma conclusão. Comludo algumas
vezes estes productos são encontrados, como demonstra Carswell , nas super-
ficies dos orgãos , e principalmente nas das serosas e mucosas.

As differenças que pelas alterações cadavéricas se lem querido estabelecer
sobre a natureza destas moléstias nenhum valor tem; é assim que , como nos
phlhisicos ha sempre tubérculos, e nos escrofulosos muitas vezes elles faltão,
se diz que as moléstias são differentes. Porém a razão disto já foi apresentada :
ella se acha, como vimos, na existência das circumstancias, que não permittem
que esses productos se demorem no organismo até a morte deste. Entretanto
RIM. Piilliel c Barthez aflirmão que nos hospilaes Saint Louis c des Lu fans abrirão
muitos cadaveres de escrofulosos , e sempre ncllcs encontrarão tubérculos.

Outra diflerença dc alguma importância , sc fosse real , é que as escró fulas
depositando-se no peito atacão tão somente as glandulas bronchicas , c os tubérculos
da phthisica sc depositão nos interst ícios dos pulmões.

Porém desde Laennec que a infiltração tuberculosa das glandulas bronchicas
loin sido reconhecida na phlhisica ; c hoje MSI. Rilliet e Barthez lem posto a
sua infiltração tuberculosa junta á do parenchyma pulmonar tão fóra de duvida,
que não devemos insistir sobre isso.

Quanto aos productos destas moléstias , qualquer quo seja a analyse a que
sc proceda sobre elles , seja chymicn , physiologica ou microscópica, sc chegará
sempre a conhecer que a natureza dclles ó a mesma em ambas; e sc verá que
as mesmas duvidas que sc lem levantado sobre a
lambem apresentadas sobro a tuberculosa. materia escrofulosa são
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Depois do que lemos dito , a identidade de nature«! entre a p.ill.isica e

esta icieií rescrófulas é muito evidente. Nem ê do nosso tempo que opparcccu
Svdcnhan pareceu tê-la já annunciado em seus escriptos quando designou

de escrófulas dos pulmões. Dccididamcnte Portal pen-a phlhisica pelo
sava da mesma maneira. Hoje seria muito longo o fazer- se a enumeração dos

autores que assim opinão ; c de ba muito isto teria acontecido se , como diz
M. Lugol , pelo silencio de Bayle c Lacnncc sobre a natureza escrofulosa dos
tubérculos pulmonares , não tivesse parecido que estes autores concorrião para
a crcaçào de hypotheses dc localisação, c assim encora javão um syslcma de
tratamento o mais perigoso que póde ser empregado nos casos de tubérculos

nome

pulmonares.
A theoria que temos adoplado ainda nos parece explicar muito bem a fre -

quência da phlhisica no Rio de Janeiro. Na verdade , afóra a acção du
alimentação insufficiente ou pouco nutritiva , .pois que em geral a nossa
classe (*) pobre é a que sc alimenta dc substancias mais reparadoras, todas
as outras causas são entre nós bem manifestas. A acção do ar não renovado
não póde ser desconhecida , quando sc vê que, sendo quasi todos os quartos
de dormir estreitos , c por conseguinte muito apertados os das casas pequenas ,
ncllcs ainda vão dormir indivíduos que na maior parte dos quarteirões são
obrigados , pelo grande numero de mosquitos, a passar a noite dentro dc
cortinados mais ou menos espessos , ou , como fazem os mais pobres , a 1er
a cabeça envolvida dentro dc suas cobertas. Uma observação do Sr. Dr. Silva
em suas lições de pathologia interna vem dar todo o valor á acção do ar não
renovado ; é a seguinte : que antigamcnlc a phlhisica era muito menos fre-
quente , quando as casas não sendo forradas no teclo , ncllas o ar circulava
então com liberdade. A vida sedentá ria e as condições que, acompanliand
a tornão uma causa mui poderosa na producção desta moléstia , sc encontra
lambem entre nós, e talvez cm maior extensão do que na
moças habitantes da nossa capital , morando pela maior parte em habitações
baixas, húmidas , frias , mal arejadas , c onde a luz penetra difliciluiente ,
soíTrem o pernicioso effcito destas causas , ás quacs boje ó impossível deixar
de attribuir o grande desenvolvimento da phlhisica.

Entretanto se tem allribuido a phlhisica do Rio dc Janeiro exclusivamenle
ã syphilis ; e, comquanlo o estudo do sangue não nos tenha mostrado r
o estado geral syphililico é semelhante ao do phthisico , c assim não estejamos
autorisados pelo raciocínio a acreditar que a syphilis possa dar efleitos seme-lhantes aos da cachexia tuberculosa ; comludo , como a observação tem mos-

o-a,

Europa : assim as

que

( ) Náo comprclic-udi-aios os mendigos c o» escravos.
7
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Irado ao maior numero do pralicos Brasileiros , quo esse vírus ó em grande
parle a fonle desla inoleslia , força é admilli-lo ; porém aceitando que a
syphilis seja uma causa frequente , não concluiremos com o Dr. Sigaud :. En Europe la phthisie c’est le scrofule , (lisait Sydenham j' ose avancer qu’en
Amérique la phthisie c'est la syphilis. »

Nàol sc deverá pois liĵ ar a frequência hoje maior cia phtliisica , no Rio de
•Janeiro, ao numero sempre crescenle de casas , para a edificação das quaes
o interesse não recua diante das peiores condições de localidade; a má
construcçãò destas, que as torna estreitas, Baixas, c com di íficuldade peneiradas
pelo ar c pela luz , ao maior numero de fabricas onde o trabalho exige uma
vida reclusa , e emfim ao augmenlo da população c do luxo ? Ou se quererá
explicar essa frequcncia , agora que está em seu maior vigor a lei do anta-
gonismo de M. Boudin, altribuindo-a á diminuição dos panlanos que anti-
ga mente cobriào a maior parlo da nossa cidade , c que lançando de si vene-
nosos ellluvios , olferecião assim a propbylaria da phtliisica ? Adoplainos a
primeira ideia , acreditando que a substituição da frequê ncia das antigas cesões
pela da phtliisica , seja só devida á substituição das circumstancias que trazem
comsigo as causas destas mesmas moléstias.

TRATAMENTO. Sendo , como diz. Hunter , o primeiro passo no trataniL- nlo das
moléstias o cerlificar-so da sua natureza , o segundo deve , sem duvida , ser
o deduzir do conhecimento da natureza das moléstias as indicações para o
seu tratamento. Então oílerecendo toda a moléstia tuberculosa os symptomas
da desordem radical c os da alTecção local , também a therapeulica contra
eila deve ser composta do tratamento geral e do local ; c sendo a desordem
geral a mais senão a unica importante , o tratamento geral deve. ser lambem o
mais cuidado.

Suppondo porém que o conhecimento da natureza da moléstia não nos
levasse a esta conclusão , e que prevalecesse o costume de localisai' lambem
na pratica , como na theoria , a acção mórbida , que vantagens tem tirado do
emprego exclusivo das indicações requeridas pelos symptomas da alTecção
local M. I.ouis e os que o seguem em França , c os nossos pralicos no Brasil ?
Em resultado deplorável , pois quo , pelo que tem chegado ao nosso conhe-
cimento , seus doentes pela maior parle morrem , salvando-se só aquelles que
loráo, em principio da sua moléstia, mandados gozar no campo das boas condi-
ções do hygiene.

Admillido mesmo , como querem alguns autores , que a phtliisica seja
incurável , então o dever do pratico ó prolongar quanto lhe fôr possivcl a
duração do paciento : conseguirá elle isto com o tratamento dirigido exclu-
»hamento contra as alTecçõcs pulmonares ? Cremos que não. Com cíTeito , o»
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symptom»* os mais temíveis nos plithisicos, »quelles cuja presença o puii < »

dove recciar , c pôr conseguinte procurar impedir , isto é, as diarrheas , « •>

suores c ns hydropisias colliquativas , estes não poderôô por cerlo 1er pre-
venidos ou curados por meios locaes , quando sc \ «> que estas secreções sc

(em augmenlado, c vão sempre crescendo , na ratão «los progressos que
também vai fazendo a atonia geral dos tecidos , que a > tom dclerminailo. \

morte também , cm geral , se não pódo dizer que chega no phlhisico pel «

asphyxia causada pelos estragos dos pulmões , pois que , segundo Jourdan ,

estes , no dia da morte , não estão ordinariamente mais lesados do que no dia
antecedente , como mostra a confirmação dada pela autopsia ao valor dos
signacs fornecidos pela esculação nesse tempo; entretanto nesse dia estes
orgãos erão bastantes para a oxygcnaeão do sangue. O que produz então estes
symptomas c determina a morte na maior parte dos phlhisicos ? Sem duvida
o outro elemento da moléstia , que tem marchado cm silencio , acomganhando
e ajudando o progresso da alTecçâo lhoraxica , a inanição.

Para conseguir pois a maior duração dos phlhisicos, deve-se combater a
inanição , empregando para isso os meios hvgicnicos c tonicos , e não os
antiphlogisticos , que vão obrar no mesmo sentido que cila.

Agora , se , recorrendo á autoridade de anciãos respeitáveis (pois que nos
faltão observações) , formos comparar a duração dos phlhisicos tratados pelos

„nossos antigos prá ticos , cuja thcrapeutica contra esta moléstia era composta
dos meios tonicos c hvgicnicos, com a dos tratados pelos antiphlogisticos
hoje em uso , o resultado inevitável a que chegaremos é a conclusão de que
a duração dos de hoje è muito menor.

Tanto a llieoria como a pratica moslrão pois que a hygiene deve ser a
base do tratamento contra a phlhisica ; porém , não sendo possível cm todos
os casos gozar-sc dc seus benefí cios , resignar-nos-hemos , e iremos pedir só
aos medicamentos um soccorro que sem a ajuda delia dc pouca utilidade scrã.
Recorreremos então , segundo a natureza da moléstia , ao emprego do prolo-
iodureto dc ferro , do iodurcto dc potássio , oleo dc fígado dc bacalhào, Ac.
Estas substancias , juntas aos meios hygienicos capazes dc restabelecer a massa
do sangue, ede refazer a nutrição, além dc fazerem o tratamento mais racional
contra estas moléstias , tem lambem obrigado a se o reconhecer como o mais
feliz.

Se os symptomas locacs porém tiverem Ião grande intensidade que por um
instante desviem a altcnção do pratico do tratamento da cachexia para o do
orgâo aiïectado , a maior prudência é então exigida ; lançaremos mão «la dieta
luctea , bebidas bccliicas c mucilaginosas, contendo uma pequena quantidade
de xarope de diacodio ou dc agua de louro-cereja , dc emplastros de pés de
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borgonha , íricrõea sobre o esterno com uma pomada bclladonisada , c emCuj
de oulros meios , comtanto que poupemos , quanto pudermos , ao doente o
emprego dos meios deplelorios , c principalmcntc o da sangria.

Terminaremos dizendo que , se 6 verdadeira a maxima de Hippocrates:- fraturam morborum curationcs ostendunt , o tratamento que a pratica tem
mostrado mais apropriado para debellar estas moléstias também põe fora dc
duvida A IDENTIDADE DE NATUREZA DA PIITIIISICA TUBERCTLOSA E ESCRÓFULAS.

Ao Ill.“ 0 Sr. Dr. José Mauricio Nunes Garcia cordialmente agradecemos
por tão benignamente aceitar a presidência da nossa these , trabalho tão
imperfeito.



nCIPPOCHATIS APHORISäH.

I.

luter ælales , iliac oslenlant periculum phthisis. <|uæ sunl al» anno
decimn octavo , ad trigesimum quintuin (Coac. liF». *2.* , A pit. /|75.)

II .

In pueritia , iis qui ætatc sunl majores
tubercula. (See. 3.', Aph. ‘20. )

slrumæ el codera

III.

A puris sputo, tabes , el fluxus , malum. Postquam vero sputum
retinetur , moriuntur. (Sec. 7.*, Apli. 10. )

IV.

A tabe delenlo alvi profluviuin superveniens , lcthale. (Sec. 5.* ,
Aph. 14. )

V.

Suspiriosi ex nimia puris abundaulia , cl cruda expuentes multa in
phthisi . desperati. (Coac. lib. 2.*, Aph. 481.)

VI.
E phlhisicis , mare conspuentikus , quorum pus abit in fundum ,

brevi mortiferum. (Coac. lib. 2.*, Aph. 471. )

Rio de Janeiro, Í8A7. — Typographic Unmrini dr LAFMMERT. ru» d < > Lmadio . i>5.
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DR. JOSé MAURíCIO .NUNES GARCIA.
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