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PROLOGO.

Muito» foram os embaraços e tropeços que encontrámos na escolha de um ponto,

sobre que deviamos escrever , c por muito tempo vagámos incerto na sua escolha ;

mas obrigados por lei a apresentar um trabalho sobre algum ponto das sciencias me-
dicas, vencemos todos os obstáculos, e nos decidimos por fim a dizer alguma cousa a res-
peito da chlorose. Não se julgue porem que na preferencia deste objecto tivemos o

desvanecimento de julgar que trataríamos cm toda sua extensão, ou desenvolveria mos
as innumeras incertezas que o cercam. Não de certo : o nosso fim unico foi cumprir ;•
lei. porque sem esta prova deixaríamos de terminar nosso tirocí nio escolástico.



C O N S I D E R AÇ Õ E S

SOUIt K

Duo sunt medlcinæ cantine .̂ ratio scilicet et
observa llo. BAGLIVI.

latim fcedi colores, fœdus virginum color.A palavra chlorose , do grego cm
rklorosmn JOMSV»**, ictiricia alha. lecterus alba , febris alba , febris amatona, pallidas
morbus , pallor virginum, morbus virgineus,é ym complexo d alterações pathologi
que determinam uma perturbação notável em toda a economia, o resultante da falta
de excitabilidade dos orgãos, por meio dos quaes o indivíduo toma o seu completo
desenvolvi mento, ao que a maior parte dos nosologistas tem denominado pallidas

cas.

ròres , ou chlorosis das pubrres.
A natureza desta moléstia, liem como a de todas as affecçóes, que a anatomia pa-

thologira não tem esclarecido com o seu facho de luz, é ainda duvidosa e incerta.
Desde a mais remota antiguidadeque a chlorose tem sido ohjecto tie questão: Hippo-
crates na sua ohra í.ib. de mort , virginum. Galeno dc causis sgmptom. lib. I , cap. 7.
Aètius Tetrab. I l l . serm. 7, cap. 23, et Tetrab. IV , serm. i. cap. 10, Paul d’Egine
ie reined , lib I , Avicenna canon, lib. Ill seu tract. I l l , c outros muitos tern trata-
do della sem tjue tenham dado com a sua verdadeira natureza. Todos os auctores, que
estudaram, c es reveram sobre esta affecção, lhe deram differentes nomes, tirados dos
symptmnas que a acompanham, da época da vida ein que ella mais ordinariamente
».apresenta , c das causas que elles consideraram como fonte deste mal.

As muitas e diversas denominações que attribuiram ã chlorose nos dá uma historia
abreviada desta moléstia , e ao mesmo tempo nos mostra a falta de certeza em que
estiveram sobre a sua natureza. Com quanto os auctores antigos e modernos estejam
concordes cm classificar a chlorose entro as moléstias asthenicas, todavia estão Ion-s'1 de localizar este estado morhido, e de encontrar o seu ponto dc partida em tal
tol orgão enfermo. Galeno, Hoffmann, Gardien, Hamilton, consideram a chlorose
como resultado de asthenia do tubo digestivo. Forestus, Roderica Castro, Sennert .
Merca tus, Primerose, Freind, Cullen , Tissot, Pinei, Cabanis, Desormeaux, Mello

ou
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Hocha, Dugès, Blache, e um grande numero deauctorcs não v6m nesta aflccçãosenão
uma asthenia dos organs genitais, o uni estado inorbido consecutivo á suppressão <]o*
menstruos. M. M. Boisseau, Amiral, Brächet de Lyon, Bouillaud, Bland, Trousseau,
Bonnet, Bruck, dão a chlorose como uma asthenia dosystema circulatório, e umasangui-
lîcaçào viciosa. Duparcque diz que este mal não é ligado a nem-uina alteração orga-

enfermidade do utero ; e que parece antes constituir uma especie de nevral-
gia, e para fortificar sua opinião diz que a distraeção e o exercício bastam ás vezes
para prolongar os accessos, torna-los menos intensos, e mesmo faze-losdesapparecer;
e distinguindo a chlorose da hysteria, dá esta como cfleito de accrescimo de innerva-
ção uterina, e aquella como falta de inncrvaçâo dos orgãos genitaes.

Tomasini considéra a chlorose como uma sub-arterite lenta, e faz depender os nu-
merosos e variados symptomas, que ella apresenta, da sub-arterite. As pulsações do
coração, e das artérias, são tomadas por este medico como phenomenos de arterite ;
c attribue o desbota mento e a pallidez dos chloroticos ás épistaxis frequentes.

Quando a arterite existe, ella se reconhece por symptomas que lhe são proprios,
e que não se confundem com os da chlorose. A arterite não pôde apresentar-se no
estado chronico sem necessariamente ter passado pelo estado agudo, sem dar produi-
tes inorbidos, como falsas membranas, obliteração dos canaes arteriaes por coágulos
de sangue, a interrupção da circulação, e finalmente a gangrena: na chlorose não se
dão estes phenomenos, e nem mesmo a anatomia pathologica mostra estas altera-
ções. Alguns pathologistas fazem depender esta moléstia de uma hematose imper-
feita , de uma predominância de sòro no sangue, e não procurando conhecer qual a
condição pathologica que se oppóc a uma perfeita sanguificação.contentam-sesómente
de ver na frequência do pulso c na còr da pelle, que apresentam os indiv íduos affec-
tados de chlorose, os caracteres da febre alba. Nesta moléstia, quese manifesta ordina-
riamente na época da puberdade, sem que alguma evacuação sangu ínea accidental
ou artificial tenha tido lugar, sem que a alimentação tenha sido insufiiciente |>or
qualidade ou quantidade, sem que alguma cireumstancia hygicnica desfavorável
tenha obstado a uma boa assimilação, as forças que presidem a esta funeção desfal-
lecem, as principaes visceras cavem em languor, o sangue empobrece, perde sua
plasticidade e seu brilhantismo pela diminuição considerável de seus globulus, eile
cruor, e por isso a debilidade, e o erectismo o mais espantoso se espalham sobre todos
os apparelhos, c os enfermos muitas vezes apresentam o painel synoptico ou successive
de todas as aiíecçoes nervosas e nevrálgicas. Kstn opinião do Trousseau obriga-nos a
entrar cm uma questão que não nos parece de pura curiosidade, e nem de pequena
monta. Qual é a força quo tem podido reduzir o sangue a uma abundante serosidade,
servindo de vehiculo a alguns globulos midies, pallidos, e sem a ílinidade ? Que causa,

que transtorno tem desarranjado e mesmo suspendido os movimentos de com|>osiçào.

nica ou
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0 decomposição organisas, do maneira a occasional- todas estas perturbações qm* t < m

lugar nos chloroticos, e a observarmos circular inutilmente em toda a economia um

sangue abundante , porém que não vivifica, que de nada serve, e que não contem o

principio essencial e necessário a todas as funcçóes do organismo ? Mas antes de

entrarmos nestas questocs para descubrirmos esta força destruidora (pie apresenta
tantas c tão variadas alterações, que muito nos
em acha-la, ó necessário apresentar mais alguns esclarecimentos do que se tem dito

sobre a mesma moléstia, o que reservamos para quando tratarmos daquclla opinião
que partilhamos.

A chlorose é uma moléstia constitucional as mais das vezes congenital, manifestan-

importa saber, e que nos esforçaremos

época da puberdade, algumas vezes antesedepois desta época:do-se especialmente na
est»' mesmo estado tem sido igualmente observado cm mulheres menstruadas c peja-
das, depois da idade critica em indivíduos dos dous sexos, e segundo a opinião de
alguns andores, entre elles Sauvages, Cabanis, e outros. A vista destas opiniões, não
sendo a atonia dos orgãos da geração a causa elliciente da chlorose, nos convencemos
todavia de que o utero representa um papel secundário, que pódo ser considerado
neste caso como um ser que se desenvolve, e que, passando de um estado de vida a
um outro, seja demorado em sua evolução começada, parecendo-se de alguma sorte
com oestado de chrvsalida entorpecida por falta de desenvolvimento e de vitalidade
necessá ria do orgão que deve presidir à sua nova existência. >»ão julgamos que se
deva considerar a atonia dos orgãos digestivos como motivo da chlorose, pois que
factos se tem observado de precedencia desta moléstia ás perturbações da digestão, « *

mesmo em certos casos dc estado normal do estomago. A amenorrhea, a disme-
oorrhea, a leiicorrhca, e as perdas sanguíneas, que alguns consideram como causa
occasional desta affccção, são outros tantos symptomas ou complicações da moléstia
constitucional ; e podemos dizer que, se com efleito o utero e seus ovários exortem
suas funcçóes, ellas são tão imperfeitas quanto soffrc o organismo. As perturbações da
circulação c a execução imperfeita de todas as outras funcçóes, e ainda mais a har-
monia ou o modo de desenvolvimento da inaççha dos symptomas e da natureza de
todos os plienomenos consecutivos, fizeram crer que a origem mais provável desta
affecçáo, principalmente constituída pela totalidade dos desarranjos das importantes
funcçóes, é a asthenia geral do systema nervoso, e mais principalmentc a dos nervos
dosystema ganglionario ou os da vida organica que presidem ás funcçóes digestivas,
circulatórias, nutritivas, c gcnitaes ; ou o vicio de innervação, e de insulliciencia de
aeçoes do nervo trisplanchnico que dão lugar á reunião dos symptomas que consti-tuem a chlorose.

A chlorose, que tem
tem sido confundida

uma fórma particular, e que apresenta não poucas variedades,
com uma multidão de lesões diversas, que diflerem essencial-
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mente d«dla, o que tem dado lugar ãsopiniocs divergentes que emittem os auctorc*
quanto á designação da séde, e explicação dos phenomenos morbidos que a dão hem a
conhecer. Notamos porém, que todos são conformes sohre o seu caracter especial, ea
fazem consistir em um estado de debilitação geral queexprimem pelos nomesde atonia ,
asthenia , ou adynamia. A chlorose não tem sido considerada debaixo do seu verda-
deiro ponto de vista, não tem sido geral mente encarada se não como um symptoma
ou antes como um eireito de uma outra aflécção, amenorrhea, que não tem com ella
senão relações indireetas: nós a vemos apparecer indistinctamente em todas as ida-
des, com alguma especialidade na época da puberdade ; apesar de não ser o triste
apanagio dos jovens de um e outro sexo que chegam a esta época, como querem
alguns auctores ; vemo-la manifestar-se ainda que o fluxo menstrual tenha tido lugar,
desapparccer com a demora dclle, e persistir apesar da volta desta evacuação san-
guí nea.

As aflecçôes chloroticas são umas vezes syinpalhicas ou symptomaticas, dependentes
de uma moléstia primitiva ou concomitante, outras vezes consecutiva de uma outra;
e em lim tarnliem são idiopathicas; mas em todos estes casos cilas provêm de uma
sanguiiicaçao viciosa, que dá em resultado um fluido imperfeito, onde ha predomi-
nância de serosidade, c falta de seu principio corante, c por isso improprio jwra
excitar convenientemente o organismo, e para entreter o exercício livre de suas func-
çoes. Procuraremos demonstrar a verdade desta asserção pelas causas, pelos svrnpto-
mas, pela marcha da moléstia, e judo resultado «lo tratamento.Quanto ás causas dire-
mos que, « pior ellas sejam dircctas, quer indireetas, obram da maneira seguinte.
As primeiras, dando á hematose rnateriaes viciosos, como a ingestão de alimentos de
má qualidade ou mui pouco substanciaes, á respiração um ar insalubre sem as «pu-
lulados que o tornam proprio e necessário para esta importante funeção. As segundas,
alterando os orgáos da sanguiiicaçao nos centros nervosos que os animam, como são
todas as causas que enfraquecem ou pervertem as funeçoes «lo systema nervoso gan-
glionario, como as afleçoes moraes profundas, a masturbação, o abuso «lo cóito, uma
vida sedentária, uma lesão primitiva ou concomitante «pie lançam o organismo em
uma profunda adynamia, e que se oppoem a uma assimilação perfeita. Os symptomas
predominantes e pathognomonicos são o descoramento do systema cutâneo, a fluidez
«lo sangue exhalado pelas mucosas nas hemorrhagias nasaes, ou «pie sai das veias nas
evacuações sanguíneas artiíiciaes, ou mesmo do fluxo catamenial. A marcha, na qual
tudo annuncia os progressos da dynamia das funcçócs organicas, debaixo da influencia
de um fluido sanguíneo degenerado ; e em lim o tratamento, onde as preparações
marciaes gozam indubitavelmente da mais alta cflicacia, modificando o organismo,
dando ao sangue o principio cxcitador de «pie «;lle carece, isto é, a sua substancia co-
rante e o seu principio ferruginoso, nos mostram a toda a luz a veracidade do que



acima avançámos, e quo procurámos provar nnteriormente, quando faliá mos do poder

destruidor do sangue, e o que para o diante diecrinos auxiliarão ainda mais «*sta

opinião. Logo que se conhece a importância do sangue e o valioso papel que elle
representa na sccna da vida organica; logo que se reconhece que este fluido é o
agente excitador de todos os nossos orgãos, e o motor primitivo de todas as suas funç-
ões, não nos devemos admirar das perturbações que se manifestam no organismo,
quando as condições necessárias á sua influencia não existem na sua composição

material, e quando faltam alguns dos seus principacs elementos: isto é, quando ha
diminuição de globulos, de ferro, e do seu principiocorante, o que é um factoclinico,
de que se não póde duvidar, e que nos foi revelado pelos trabalhos chimicos de M.
Barruel, e de outros, como faremos conhecer.

Esta diminuição dos globulos do sangue na chlorose, verificada a principio por
M. Lécanu, foi depois conlirmada pelas experiências de M. M. Andral e Gavarret :
segundo elles, esta diminuição é progressiva, e está na razão directa da marcha e in-
tensidade da moléstia; elles encontraram no sangue de vinte e cinco cbloroticos o
termo medio de 94,0007 de globulos. M. M. Andral e Gavarret no seu trabalho
( Recherches sur /es modif. 1S\0) acharam, em cinco casos de chlorose no principio
de seu desenvolvimento, diminuição de globulos; cm nove de chlorose confirmada, e
igualmente no sangue de um joven, que sem causa conhecida tornou-se espontanea-
mente anémico. M. Dumas ( Traité de chimie tomo 8) dispoz em quadro os resultados
da analyse, a que submetteu a sangria dos cbloroticos, nas très series seguintes.

SORO.
MATERIAES
SOLIDOS i>o
SANGUE.

NUMERO
MOLÉSTIAS. DASEIBRINA. GLOBULOS. AGUA.DOENTES.

MATERIAES
INORGANI- SANGELAS.MATERIAES

ORGÂNICOS. COS.

Chlorose in-
cipiente . .

Chlorosecon-
firmada.. .

Chlorose em
um homem.

82,4106,8 88,7 43,5 801,0 6,35

3,7 95,5 86,3 805,3 79,3 49 7,2

1 3 3,6 81,0 92,1 820,0 7,1 1

Estas experiencias continuadas tem levado M.Andral a cifras, que em pouco difle-rem dos resultados obtidos anteriormente. Em 16 casos de chlorose incipiente, elle
achou o medio 109, c em 24 casos de chlorose confirmada 65. Nesta chlorose con-
firmada a fibrina conservou-sc pouco mais ou menos estacionaria : porem se uma he-
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inorrhagia, cujo primeiro ofleitoédiminuir n quantidade «los globulos, augumntar.oa

, immediatamente com os globulos diminuirão u lihrina «• a albumina. I marenovar-se
mulher sujeita a frequentes o abundantes metrorrhagias o seu sangue examinado não
linha mais que 21 de globulus, 1,8 de librina, c 61 de material» sol idos do
mas a cifra da agua elevou-se a 015. A quantidade de agua cresce á medida que os
globulos diminuem. Esta mudança na coin|>osição do sangue explica liem as proprie-
dades physicas que apresentam o sangue dos chloroticos. Tendo os globulos diminuido
de quantidade, c estando o sangue bem Unido, vò-sc no vaso, em que estiver deposi-
tado, um pequeno coalho, mui densoeadhérante, nadar no meio de um sòro sem còr.
Nos chloroticos acontece que quanto mais bem caracterizada cila «'* , tanto mais dis-
tincta é a crostra que cobre a superficie «lo liquido. Já Bor>icri linha reconhecido este
facto, quando concluiu queacrostra não pôde servir de caracter pathognomonic» j»ara
as phlegmasias. Foi M. Amiral quem demonstrou pelas analyses chimicas, (pie o ex-
cesso absoluto ou relativo da librina concorre sempre para a formação do coalho, que
c* tanto mais abundante, quanto prompta a coagulação da librina. Eis aqui por que o
sangue dos chloroticos pôde ser coagulado, c também a razão por que o coagulo é
mais solido «pie o dos plcthoricos. Todas as desordens variaveis de intensidade que
acompanham a chlorose, como o deshotamento da pelle, e «las mucosas exteriores, a
fraqueza muscular, e a dc toda a economia, estas névrosés, nevralgias, & *., &c., são
bem explicadas pela diminuição considerável dos globulos, que acabá mos de notar. A
este augmente dc sòro, e á quasi ausência de globulos M. Amiral dá o nome de falsa

soro,

plethora , e attribue as vertigçns, dyspnea, palpitações, que aecommettem os enfermos,
ao menor esforço, a este mesmo estado de falta dc globulos. Alterado osangue, como
acabá mos de ver, a sua coloração diminue, a sua propriedade excitante se enfraquece,
o systerna cutâneo se descora : e ao mesmo tempo que as funeçoes organicas enlan-
guecem , as forças musculares abalem-se, e uma molleza geral se faz sentir ; as diges-
tões perdem o seu \ igor, se arruinam, cachylificação, que se segue, sendo imperfeita,
dòa ao sangue já alterado elementos que tornam esta alteração mais intensa ; as secre-
ções e excreções se resentem lambem deste estado, as urinas perdem a sua còr com
o augmcntn de seu principio aquoso, a respiração difficulta-se e se acedera, ou pela
estagnação do sangue nos capillares dos pulmões, que o Unido assim pervertido não
excita convenienlcmentc, ou pelo estado de adynamia em que se acha o s\ stema mus-
cular da respiração, assim como todos os outros apparelhos: linalmente o pulso lor-
na-se mais frequente por este mesmo retardamento, que dá lugar á accumulação « I*»

sangue nas cavidades direitas do coração, e que também pódo ser devido á súper-ex-
citação dc influencia nervosa, que sempre tem lugar
desordens organicas se juntam cm continente phenomenos mui notáveis, como unia
tendência á inaeção, subordinada a uma demasiada fraqueza muscular ; uma triste»

adynamias profundas. A estasnas
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é sem d ú vida o

como melhor conbe-profunda, uma morosidade espantosa em todos os movimentos, que
resultado da nftecção interna, que desarranja todas as funeçoes,
teremos na s_> mptomatologia, onde disto foliaremos cm particular, e apreciaremos
devido valor. Com prebende-se pois desta curta exposição das formas diversas que re-
vestem as moléstias chloroticas, e das differentes opiniões cinittidas pelos auctores, <*

quanto nos é impossível, attendendo á escassez dos nossos conhecimentos, e á natu-
re»» do objecto, apresentar um juizo nosso, »pie só podia ser o resultado de um longo
estudo, c de uma aturada e intelligente observação, dados de que ainda não temos a
fortuna de dispor. Entre tanto dentr’cllas adoptaremos aquella de uma sanguificação
viciosa , por estarmos convencido de que delia depende todo este estado morbido, e

lambem por estar de aecordo com o estado actual das scicncias, c os resultados pro-
gressivos da chimica organiea, que não poucos serviços tem prestado ás seiendes
medicas.

seu

Terminaremos aqni a parte histórica desta moléstia, centraremos nadescripcão das
causas que fazem o objecto da segunda parte deste trabalho, apesar de conhecermos o

quanto falta ainda á primeira para se poder julgar completa.

ETIOLOGIA.

Dividiremos as causas da chlorose cm predisponentes e occasionnes. Se nos désse-
mos ao trabalho de reproduzir aqui tudo quanto so tem admittido como causa de
chlorose, não só mui longa se tornaria a nossa these, como nos veríamos embaraçados
para arranjar em um pequeno capitulo aquillo que se tem dito em muitas paginas ;
liinitar-nos-hemos pois a apresentar aquellas que nos parecem essenciaes. As causas
predisponentes são numerosas e variadas; umas são proprias ao indivíduo, e outras
geraes : as primeiras são a idade da puberda.de, época em que o systema nervoso está
mais sugeito a oscillaçóes, e cm que, para nos explicarmos melhor, diremos que é o
painel, onde se representam todas as variedades da vida humana ; uma disposição here-
ditaria , um crescimento rápido e prematuro, uma constituição fraca, um tempera-
mento lymphatico, escrophuloso, nervoso, a privação dos prazeresde amor, e lambem
os abusos ilelles, muitas vezes o estado de viuvez, o onanismo, e em fim todas as cir-
cumstancias, que pódem perturbar a innervação, como as affocçocs monies tristes, a
raiva, o enfado, a nostalgia, a melancolia que succédé a uma paixão infeliz,
born pinta Ovidio nestes versos: Pulient omnis amans color hic est aptus amantis.
Tacs sao as que consideramos

como

como causas predisponentes ; passamos agora
sionaes. A chlorose se desenvolve mui frequentemente dchaixo da influencia da habi-

as occa-
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tação de lugares baixo«, frios, húmidos, 0 não expostos aos raios solares, de uma ali-
raentação pouco nutritiva, ou dc dillicil digestão, ou alterada em sua natureza, do

prolongado de vinhos de má qualidade, e dos licores alcoolicos, do excesso de
I,anhos quentes, do vestidos de lã que convidam ao ocio, á molleza, e desafiam o
fastio para o exercício, de uma vida sedentária, do somno e «las vigí lias piolongadas,

fim tudo que pódc produzir o estado de fraqueza profunda, são causas que dão
lugar as perturbações «las funoções que caracterizam a chlorose. Devemos accrescent«

destas causas, obrando isoladamente, póde produzir esta moléstia, e

uso

era

que ncm-uma
« jue é preciso sempre o concurso de muitas delias para que a chlorose se manifeste.
Também sem intervenção delias a chlorose não se desenvolve. Poderíamos apresentar
mais algumas que dão os auctores, porém julgamos desnecessário faze-lo porque en'
contramos nestas tudo o que póde alterar ou destruir a regularidade das funeçoes do
organismo, c de cuja desordem depended chlorose. Passamosa tratar dos syinptoinas.

SYMPTQIYIATOLOG IA.

Todos os symptnmas não tem entre si, «pianto á sua intensidade, relações propor-
cionaes constantes ; umas vezes ha predominância de symptomas nervosos, outras ve-
zes doapparelho circulatório, da menstruação, e finalmente alguns são determinados
por accidentes intestinaes, que imprimem aos cldoroticos uma physionomia particu-
lar. A acção dos apparelhos visceracs se enfraquece e retarda. A força «la assimilação
fica como que suspensa. O coração e o estornago começam a mostrar seu creclismo e
fraqueza polos movimentos c sensações anormacs de que são a s«'*de. O sangue empo-
brece e se fluidifica, c essas circumstancias determinam todos os accidentes nervosos,
t|ue mais para o «liante observaremos. A ordem em que estes symptomas se desenvol-
vem «; mui variavel ; as mais «las vezes esta moléstia se annuncia por um estado de
prostração geral, de tristeza, de inércia habitual ; a face cobre-se de uma còr amarel-
lada, ou verdoenga, a «los pretos torna-se exalviçada, os olhos são abatidos c langui-
dos, exprimindo os soflVimentos, lividez em torno das palpebras inferiores, «pie depois
do somno se apresentam edemaciadas, a sclerotica còr de pérola ou levemente azulada
conjunctiva branca sem a menor apparencia «le vasos capillares, alvura dos beiços; a
pelle é sccca e fria sobre tudo nas extremidades, o pulso é frequente e muito largo ;
ha difficuldadc de respiração, os doentes sentem necessidade de fazer inspirações fortes
e frequentes quando se entregam a um ligeiro exercício, tacs como a marcha, montar
a cavallo, e em fim <|uando experimentam qualquer emoção «la alma ; ha diminuição
gradual dc appetite até a anorexia completa, uma vezes augmento desmedido a ponto
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desejo irresist ível de alimentos muito adubados, outras vezes lia ma

dorntí-s dede apparecer
I uia e uma depravação de gosto tal , que nada é capaz do impedir os

terra , areia, argila , e outras substancias que nào contem principio

um

comerem carv.io,
algum nutritivo. A estes symptomas se juntam ordinariamente cardialgia, dyspepsia :

a lingua cobre-se de uma saburra viscosa, e lia nauseas frequentes, vomitos, os doen-

sensaçâo de calor e de peso sobre a região epigastrica, e algu-tes experimentam uma
mas vezes accusam dores pelo trajecto do esopliago, que se irradiam até as espadoas.
Elles são accommettidos do alternativas de constipação, e diarrhéa aquosa : as dejec-
çóesalvinassão brancas ; as urinas pouco abundantes, pallidas, e descoradas. Ha dys-
pnéa, c perturbação nos batimentos «lo coração, que são mais fortes e mais fr«*qu«*ntes.
que no estado normal, e a auscultação nos faz conhecer sons anorinaes nas artérias
carotidas, que são a sédo de violentas pulsações ; este barulho umas vezes é similhantc
ao ruido ou à bulha de fólle, outras vezes é uma vibração prolongada, e um zumbido
designado por M.BouilIaud pelo nome de soin de corrapio (bruitde diable) pela grande
analogia que tem com o som produzido por este brinquedo de meninos. M. Bouillaud
(Traité de nos. med. Tom. pag. 626J com seus dous discípulos MM. Rcnandin
fils e Badin fizeram experiências sobre a influencia que exercia a maior ou m«*nor
densidadedosangue na producção do som decorrapio. Determinando por meio do areo-
metro de Beaumé os diversos grãos de densidade deste liquido nos indiv íduos, que
apresentavam este ruido, e naquelles, em que elle não se manifestava, achou que a
densidade «lo sangue estava sempre abaixo de G.® do areometro, e nunca acima. M.
Amiral demonstrou também que o ruido de fólle existe todas as vezes que os globulos
estão abaixo da cifra 80 ; e que é tanto menos constante, quanto os globulos se elevam
tlc 80 a 100, c acima ; do que se conclue, que quanto mais baixa é a cifra dos gló-
bulos, tanto mais intenso éo ruido. Ouve-se perfeita mente estesussurro applicando-se
um instrumento de auscultação, ou mesmo só o ouvido sobre o ponto o mais salient«*

«lestas artérias, ou sobre a região precordial. Escuta-se uma roncaria muito desagra-dá vel comprimindo-se um pouco estes vasos, sem com tudo interceptar a circulação ;
est«‘s sons dissonantes são mais sensíveis quando os doentes se entregam a qualquer
exercício, c se estendem ás sub-claveas, e mesmo ás cruraes, porem em grão menos
pronunciado.

O Dr. Beau interpreta satisfactoriamente o som de corrupio. Elle o considera
resultado do choque «lo sangue contra as paredes arteriaes, e a desproporçãoentre a onda sanguínea e a capacidade do vaso. Esta plethora sui generis , que aprincipio parece tanto mais paradoxal, quanto na chlorose parece haver diminuiçãoP mas“ “ “ S“ '11®® » anemi(l' expl «ca-se bem, logo que se reflectir que a maior parteaos lymptomas da chlorose, como as vertigens, zumbido dos ouvidos, cephalalgias,fspnea, as baleduras do coração, a tumefaeção da face, a somnolencia, dc. dc.. sftò

«•onio o

3
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attribuidos .« plethora, v pallides, < » abatimento, i feita «!« • nutrição, ë ontroi
tomas anémicos, não são outra cousa mais «|ue uma superabundância das partes gero»,
do sangue, quo está despido e pobre «las suas qualidades nutritivas. Admitted

ugmento de massa do sangue por causa do excesso de sòro «pie eil« contém, i fa < i|
de coinprehondor-se que o calibre dos vasos não estando mais em relação
volume do íluido que os percorre, deve resultar um
paredes arteriaes que dão nascimento aos diversos barulhos que apresentam os chio-
roliços. Nas pessoas aflectadas deste mal as artérias apresentam um volume « jueestá
em relação com a intensidade da moléstia ; este augmente de volume decresce á me-
dida que as melhoras apparecem, e este som particular, de que já (aliá mos, tão
sivel a principio, começa a diminuir na mesma razão. A pequenhez do pulso dos
chloroticos deponde da sua mobilidade e cornpressibiliilade, c estas da grande quanti-
dade dc sòro do sangue, e da falia de estimulo nos movimentos do coração. Como
diccmos ha excesso de sòro, e por estasuperabundância é que o pulso se torna cheio,
porque estando o sangue sem os seus princípios nutritivos, necessariamente deve
sobejar-lhe ascrosidade. O tecido cellular geral transforma-seem umaturgencia serosa,
que é mais manifesta nas palpebras c na face. (Js membros inferiores licamedomaciados,
«ísta inchação ó mais pronunciada em redor dos maleolos, que augmenta-se para a tarde,
e a depressão que o dedo produz, « piando se comprimeesta parle, desapparcce irmne-
diatamente, o que não acontece na leuco-phlcgmasia, cm que ella desapparece alguns
instantes depois, signal este que, álèm de outros muitos, e das causas « jue a produ -
zem, faz a «listincção destas duas moléstias.

Temos feito menção «le alguns symplomas, «|ue existindo em outras moléstias,

o-sc
o a

«Mn o
choque, <* um atirito contra as

sen-

púdem trazer confusão com a chlorose, e para nos livrarmos delia vamos dcscrevc-
las, e rapidamente diíTerencia-las. A anemia por exemplo, que é constantemente o
resultado de perdas sanguíneas, distingue-se delia não só pela causa que a determina,

como pelas dessimilhanças «los seus symptomas, e porque nesta, quando levada a um
ponto excessivo não occasiona logo a morte, sobrevém a anasarca em pouco tempo; e
demais a alvura «las mucosas, e a còr «Je pérola ou
tante na chlorose, não 6 tão pronunciada: as palpitações das carotidas e « lo coração
existem igualmente na anemia, ainda que em

azulada «ia sclerotica, « jue «'• cons-
inenor gráo, do que na chlorose;

assim tanto n« > caso dc falta de sangue, como de deterioração considerável deste liqui-
do, apparecem movimentos tumultuarios destes vasos, que nem por isso podem ser
tomados por aquclles « jue tem lugar na chlorose.

Uma outra moléstia , que muito se assemelha ã que nos occupa, é a hypocini#

(conhecida geralmente por « » pilarão) ; porem ha uma differença essencial que as dis-
tingue perfeitamente, c vem a ser, que na hypocmia não se notam tão frequent**-
mente as desordens do systems nervoso, como hv >teiismo, chorea, e outras qu*
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acompanham a chlorose, c quo bem mostram quo a alteração «lo fluido sanguin«*o,
neste caso, depende pnrlinil.irmcnlcdc um vicio «lo assimilação determinamlo

nervoso.
essas

perturbações no system «

\ cachexia também pó«le s« * r tomada por chlorose, mas para a differençar será

bastante dizermos que <*st » ? nome dá-se a um desarranjo geral e profundo «la consti-
tuição, devido á má influencia «le certas moléstias chronicas, como a phthisica, « )

cancro, ulcerações intestinacs, «fcc., «&c., desarranjo este que é proporcional ao adian
lamento e duração «la causa patente, e que não se «Já na chlorose.

Ainda temos a icterícia, porem quanto a esta é mais que bastante abaixar-se a
palpebra inferior de um ictérico para ver-se que a conjunctiva está amarellada, o não
branca, o que sempre acontece na chlorose: em fim Unias estas moléstias são conhe-
cidas pelos observadores pela localização pathologica que as constitue: <* offerecem ca-
racteres distinctivos e circuinstancias commcmorativas que não permittem confundi-
las com a que nos occupa. Nas mulheres chloroticas os orgãos sexuaes são algumas
vezes a séde de um corrimento leucorrhoico ; muitas vezes ha suppressão total dos
menstruos, e de qualquer outro fluido, outras vezes cm fim esta «‘vacuação persiste
mais tempo que no estado normal, mas longe de «lar allivio aos soffrimcntos, essa
continuação, ou a sua volta trazem accidentes os mais variados c os mais atterradores,
como as cólicas uterinas, cephalalgias terríveis, dores lombares, o um abatimento
geral ; c o systcma nervoso participa logo da debilidade geral «las funeções; os doentes
tornam— se melancólicos, tristes e indifferentes a todos os prazeres; procuram a soli-
dão, suspiram e choram involuntariamente, são atormentados por ideias sinistras, e
no meio do desespero desejam pôr termo á vida: íinalmente, a uoitc longe de lhes
trazer um somno traiiquillo «í seguida de sonhos aterradores c dc sobrcsaltos dos ten-
dões. Alguns symptomas nervosos, como zumbido «l«»s ouvidos, vertigens, fraqueza
da vista, nevralgias cephalicas, cervicacs, c dentarias, palpitações particulares sobre o
epigaslrio, e mesmo em alguns, accidentes hystcricos, vein-se juntar ás desordens do
apparelho sensitivo intellectual, que já fizemos conhecer. Tacs são os diversos symp-
tomas das affecçoes chloroticas. Elles nem sempre se acham reunidos ; as mais das
vezes formam gnq >os inorbidos, isolados, differentes uns dos outros cm diversos casos,

e offerccem debaixo desta relação variedades numerosas que diflicultam « i diagnostico.
Todos estes symptomas são resultados do desequil íbrio do systcma nutritivo,
guinlemcnte todas as perturbações de innervação que se desenvolvem, c que firam
ditas, são o cffeito desta falta «le equilibrio.

K bein racional, e até mesmo podemos asseverar sem receio do

c conse-

errar, que nió
sendo combatida em sua marcha com os meios apropriados, os symptomasscaggravant
progressivamente, e entregue o organismo à acção do mal, em h r. \ o tempo a mort«*

Ven* lindar uma existência tão martirizada. Kis aqui em resumo o quadro infeliz do
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sobre u regifio occipital atormenta os enfermos; a pelle toma urna cor esverdinbadaos
terrosa, o ventre torna-se duroecrescido, o que cm alpins casos de mulItérés affecta-
das desto mal astern feito reputar pejadas,a sédesoexaspera, as syncopes tornam-se maá
frequentes, as palpitações augmentant de intensidade, a diarrhea apparecc, assimeomo
a febre heclica: as exacerbações crescem com os dias, c o emmagrecimento progride
com rapidoz. A infiltração começa ora em uma parte do corpo, ora em outra para
tornar-se geral, qualquer genero de exercício é impossível aos doentes {»ela repugnân-
cia invencível que elles apresentam, a decomposição da physionomie e a pallidczdos
lá bios annunciam uma morte próxima, que sorprehcnde os enfermos sem abaloe
quasi sem dòr no estado dc marasmo em que se acham. Quanto á duração da molés-
tia diremos que não pódc ser regulada dc uma maneira precisa, pois que depende de
muitas circumstancias «pie influem poderosamente para a sua continuação; mas em
geral ella se termina no lim de umoudous meies com o restabelecimento do enfermo.

DIAGNOSTICO.

O diagnostico desta aflecção como de muitas outras não está livre de erro; e ainda
que os seus symptomas estejam bem especificados, com tudo moléstias existem, cujos
caracteres já vimos, que apresentam muita similhança com ella, c que por essa ana.
logia pódem facilmente ser confundidas ; porém do conhecimento das causas, de que
falíamos em lugar competente, c da apreciação dos symptomas cm maior ou menor
numero, particularmente daquelles que são considerados como caracteristicos ou
pathognomonicos, se faz um perfeito juizo, c jamais depoisdcllepóde ser tomada uma
por outra. As inflammaçóes chronticas, as a(Tecçocs cancerosas, tuberculosas, &c.,
tem, em uma certa época, a pallidez por symptoma, mas ella não é tão profunda
como na chlorose; os pomulos e os lábios são ordinariamente coloridos, ao menos em
certos momentos: álòm disto estas affecções trazem sempre um estado febril, que não

existe na chlorose, c por isso se distinguem perfeitamente. Porém se ainda houver
dúvida, devemos recorrer ao exame das causas, ao encadeamento dos symptomas,
marcha da moléstia, a um tratamento explorador, que bastarão para esclarecer o diag-
nostico.

á
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PROGNOSTICO.

São è tão facil como parece á primeira vista fazer-se um juizo acerca da termina-
rãoda moléstia, por causa de innumcras circumstancias de que depende, c a que está
sujeito: assim elle varia se a chlorose é recente e simples, antiga e complicada.

No primeiro caso a moléstia por si mesma não 6 perigosa, e desapparecerá pela
simples mudança de ar e de regimen ; e submcttcndo-sc os doentes a boas condições
Ingienicas e moraes debaixo da influencia de uma thcrapcutica bem dirigida, obtem-
se sem grandes difficuldades uma cura prompta, sobre tudo se a constituição do enfer-
moé forte e vigorosa. Quanto aosegundoésempre mui grave, muitas vezes incurável, o

o perigo é relativo a natureza das affecçoes organicas com que se complica : estas com-
plicações são as lesões organicas do coração, dos pulmões, do íigado, e do baço, que
cada uma per si só basta para levar os enfermos ao tumulo. O prognostico ó também
relativo ú natureza das causas que deram lugar á moléstia. Cada período da moléstia
não tendo uma duração determinada,o prognostico nao pódc ser baseado se não sobro
a antiguidade do mal , e sobre a natureza das alterações concomitantes. I)eve-se ter
sempre em conta a constituição do indiv íduo, a sua maneira de viver, as suasoccupa-
çoes, e as circumstancias hygienicas. Podiamos entrarem maisalgumas considerações,
porém julgando desnecessá rio e superlluo estendermo-nos sobre a questão, paramos
aqui, para entrarmos no tratamento, que é objecto tio capitulo seguinte.

TRATAMENTO.

A ideia que se formar da causa occasional da chlorose deve ser a base das indica-
ções a preencher. O fim que o pratico «leve ter sempre é dar mais vigor e força á
nutrição e á sanguificação ; os meios mais apropriados a produzir estes resultados sào
aquelles, de que a pratica mostra os bons succcssos: porem a primeira e principal in-
dicação que se apresenta, como em todas as moléstias, e á qual se prestará todo o cui-
dado, pois que sem cila tudo será infrut tifero, é a subtraeção tios doentes á influencia
das causas que produziram a moléstia, porque muitas vezes só isto basta para fazer
desapparecer todos os incommodos, e trazer um completo restabelecimento sem o au-
1,1,0 de ncm-uin outro meio, o que, no caso contrario, cm quanto cilas continuarem
a imperar, será de todo impossível.

Já do que dit emos se vè as grandes vantagens que se devem tirar do emprego dos
meios hygienicos, e o quanto elles são aproveitados, sendo aconselhados em tempo

4
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opportune». Qualquer que seja a causa que tenha dado nascimento á chlorose, devi--*.
livrar o doente primeiro que tudo da impressão do ar frio e da humidade
Iliando a respiração de um ar seixo puro, e de um calor moderado ; e por esta razao
a primavera e o outomno são as épocas mais favoráveis para o tratamento desta afler-
çào. Um lugar secco, elevado, hem arejado, e lavado pelos raios solares, deve ser a
habitação a mais conveniente dos chloroticos. Devemos aconselhar as camisas de fla.
nella , porque, pela natureza de seu tecido, não expoe os doentes ás impressões direr-
tas da atmosphera, excitam ligeiramente a pelle, e augmentarn a arção dos vasos ca-
piliares, chamando o sangue á periphcria do corpo, e favorecendo deste modo a trans-
piração. A alimentação dos doentes com substancias de facil digestão, e que contenham
muita materia nutritiva, c ligeiramente excitantes, é, sem dúv ida alguma,a que niais
convêm á nutrição dos enfermos ; algumas vezes a anorexia c a depravação doappetiti»

se oppocm ao emprego destes alimentos, mas nestes casos, como é necessário que os
doentes sejam sustentados, não devemos ser severos no regimen , podemos conceder al-
guns, que não estejam inclu ídos nas regras geraes, associa-los a alguns condimentos
innocentes, para desafiar o appetite, e assim pouco a pouco ir restituindo o paladar.
Quanto ás bebidas, somos de parecer que, não havendo circumstaneia excepcional , ao
jantar póde-se tomar com moderação uma mistura d’agua e vinho fraco, puro e sem
confeição, e mesmo de boa agua simples. Fóra da comida, não havendo sòde, agua
pura ; em caso contrario, poder-se-ha usar de uma bebida refrigerante, ligeiramente
acidulada. Ainda que a direcção prescripta deva ser restrictamente observada, é pre-
ciso não sermos rigoristes, e fazermos as alterações que o born senso e a marcha da
moléstia exigirem. Qualquer que seja a repugnância que tenham os doentes ao exer-
cício, equaesquer que sejam as razoes deque se sirvam para mostrar que lhes é nocivo
o seu emprego, é mister insistir, por ser um dos melhores meios para combatera
moléstia, porém é preciso que seja proporcionado ao estado das forças do enfermo.
O passeio a cavaIIo, é de mais vantagens que o de pé, por lugares descortinados,

acompanhado de uma doce c agradave! distraeção pela diversidade dos sitios, ou pelas
graças da conversação, é o exercirio que convém especial mente aos chloroticos. O
passeio a cavallo póde ser substitu ído pelo de sego, porém aquelle é preferí vel |»or ser
um movimento activo e passivo. E’ facil julgar-se , á vista do que expomos, da utili -

dade dos passeios, e debaixo desta relação, do uso das aguas mineraes tomadas nos lu-
gares do seu nascimento, as quaes são não só proveitosas pelos princípios medicamen-
tosos que tem em dissolução, como ainda pelo exercício que experimentam os enfer-

mos que as tomam. A principio os doentes se sentem fatigados depois do exercirio.
mas pouco a pouco este incominodo diminue, e dcsapparece de todo. A dansa lam-
bem é conveniente, porque reune todas as vantagens do exercício em geral , e « ordi-
nariamente de mais prazer para os enfermos, pois que os dispõe para gozaram m*''

aconw-
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de perto das graciosidades dos salões, e da musica, que, produzindo uma evita «.*« '
salutar sobre as pessoas lymphatiças e nervosas, torna-se de grande proveito, lia ainda
niais um proveito das viagens, e ó que o costume deslróe os etleilos que o ar produz
sobre a economia, e que é preciso para obter a continuação dos seus benefícios, mu-
dar de tempos em tempos de lugar e de object
imprimindo uma agradavol modificação em todos os orgãos ; em fim os de agua sal-
gada ou de rios, que são também poderosos ineios que nos fornece a bvgicne, devem
ser administrados ás pessoas nervosas, tristes, melancólicas, e de grande sensibilidade
moral. O uso de vestidos apertados, principalmente os espartilhos, devem ser complo-
tamente banidos, porque não devemos consentir que uma vida e uma saúde em todo
o caso necessárias sejam sacrificadas ás extravaguncias «listo que se chama moda. O
somno não deve ser prolongado álòm de septe ou oito horas, e se deve ter todo o cui-
dado que o leito não seja quente, nern molle em demasia, porque preparados assim
augmentam a fraqueza, e a constipação, tornando os doentes mais fracos e menos dis-
postos ao trabalho. Alguém tem preconizado o casamento como o melhor remédio
para a chlorose. Não ha d úvida que seja assim , que esta moléstia seja a consequência
de um amor contrariado, e que venha pòr termo a todos os males desta privação,
que appareee depois da viuvez, ou da ausência dos prazeres sensuaes; c mesmo assim
nada de positivo diremos. Km geral, podemos asseverar que é prejudicial,e contra-in-
dicado. Até aqui temos fallado do tratamento hygienico, agora passaremos ao phar-
maceutico. O tratamento pharmaceutico tem variado segundo as divergentes opiniões
dosauctores ; assim, nqucllcs que dão a chlorose como consequência dos rnenstruos.
servem-se dos einmcnagogos associados aos tonicos c excitantes, os que a consideram
uma perturbação das funeçoes digestivas lançam mão exclusivamente dos tonicos. e
tinalmentc aquelles que a tornam como resultado da asthenia geral do syslema ner-
voso são os que vacillant noemprego destes meios, eosqucmaisseaproximanidaqueli« -
que vamos apresentar como o mais cflicaz e indicado pelos que reconhecem a sede
deste mal em uma má sanguificação.

0 tratamento therapeutico da chlorose consiste em fortalecer todos os systemas, dar
força aos orgãos que se encarregam da importante funeção da nutrição, c de restituir
ao sangue o seu principio excitador de que diqiendc a vida do todos os apparelhos, < •

só á custa de uma medicação tónica excitante e restauradora se oblem todos estes re-
sultados. De todos os agentes thcrapeuticos conhecidos, e daquelles empregados para
o tratamento desta moléstia , o ferro é sem d úvida alguma aquelle, que por sua efiica-
cia, demonstrada pela pratica, e sanccionada pela expericncia, tem merecido o pri-
meiro lugar, que tem chamado toduaattençao dos prá ticos, e mesmo talvez concorrido
com seu contingente para o dcscubrimento da moléstia e da sua verdadeira naturexa .
séde, e tanto assim parece que alguns o chamam especifico da chlorose. Este met. I

Os|iasscios de mar sao salufiferos.os.
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lein sido administrado só, ou associado a uma multidão de outra* substancias, u*

extrados de rhuibarbo, de genciana, de absinthio, Ac., e tanil>em unido «*
o açafrão coalocs; ou com a ranella , aniz, o tarirato de potassa,

\ infao branco, conhecido pelo nome de vinho chalykeudo ; linalninnte debaixo d«
todas as fórmulas, e em todos os estados em que o|>odemos encontrar. ( > ferro dá-se

debaixo de todas as fórmulas, e seria supérfluo mostrar lodos os estados e fórmulas, em
que se pódo empregar como meio thcrapcutico, por serem não só conhecidos de
todosos práticos, comolambem porque não tratamos dellese não como deum meio de
que nos servimos para o tratamento da chlorose, e só apresentamos a fórmula do l)r.
Blaud de Beaucaire por ser geral mente usada, e também pelos seus prodigiosos effci-
tos. Sendo clara, como acreditamos ter demonstrado, a falta de principio codante e
do ferro no sangue dos chloroticos, todo o fim do pratico deve ser de restabelecer no
fluido vivificador e excitador de toda a economia esses princí pios de que se acha des-
pojado, e sem os quaes elle deixa de ter os caracteres essenciaes do sangue: o ferro
pelassuas propriedades preenche todo este intento comoosfactos quotidianos attestam.
e portanto elle é por excellencia, se não o verdadeiro, ao menos o que tem dado mai»

profícuos resultados. A acção therapeutica do ferro tem sido considerada }>or algum
como uma acção unicamente tónica, cm virtude da qual as funeçoes digestivas e ner-
vosas são influenciadas de maneira a tornar mais perfeitas a innervação e a nutrição, e
deste modo facilitar a reconstituição organica ; outros querem que o ferro, absorvido,
passe directamente para o sangue, que lhe dè im mediata men te os princí pios de que
elle carece, transformando-o assim em um fluido reparador, e conseguintemente res-
tituindo a saúde a todo o organismo. Que o ferro existe no sangue não resta a mais
ligeira dúvida, depoisdas nu merosase repetidas experiências feitas em differentes épo-
cas, e em diversos animaes. Que elle è realmente absorvido também acreditamos
que ninguém tentará contestar, porque pelo uso das preparações ferruginosas o san-
gue recupera promptamente o ferro e o seu principio corante, e a sua eliminação em
certas excreções prova que elle entra na circulação. Que o principio corante do san-
gue é realmenle o ferro está igualmente demonstrado pelas curiosas experiências feita»

por Brueck, nas quaes provou que eflectivamente o ferro entra na massa sangu ínea. «
que desta introducção provém a còr vermelha mais ou menos intensa, que apresen-
tam os chloroticos submettidos a este medicamento, pelo que podemos concluir, que
se o ferro não é a causa immediate da còr do sangue, augmenta com tudo as partes
deste fluido susceptiveis «le se colorar com o auxilio da respiração.

A fórmula do l)r. Blaud consiste em meia onça de sulphato de forro, e desuh-car-
bonatode potassa, reduzindo separadamente as duas substancias a pó mui lino, mis-
turando-as depois desta divisão mui exactamcnte, e ajuntando uma quantidade suí-
ficiente de gomma adragante para formar uma massa , que será dividida em qua-

COIUO os
enimenagogos, como
e o
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oito bolos ou pílulas , concluindo , que desta mistura resulta uma derent« o

aiiiiposiçio reciproca »los dous saes, e formação do carbonato do ferro, que, pelo
estodo tie extrema divisão, torna-se tio mais facil nhsorpçáo, e adquire ao mes-

liíinpo por sua comjiosiçâo chimica uma maior actividadr, como a experiência

prova; c que osulphato de potassa,que ahi se acha unido, favorece com mais energia
a ahsorpção, determinando sua marcha «obre a mucosa do tubo digestivo pelas
traeçoes que nolle produz, o excitando os absorventes lymphaticos que se abrem
neste canal. As preparações sol úveis cm geral devem ser empregadas tie preferencia ,

porque süo de mais facil ahsorpção, combinando-se com os alkalis que existem no
rstomago, cm quanto que as insolúveis, ainda que se dissolvam, esta operação é
morosa, algumas vezes mesmo não tem lugar, e então determinam alguns incom-
modos que são o resultado tio seu contacto sobre a mucosa estomacal. Quando exis-
tem outras moléstias que contra-indiqucm só o emprego das preparações man iacs,
convém suspeude-lo, combater essas moléstias, para então com vantagem ser elle
aproveitado; porem quando essas moléstias forem do natureza tal que st* reconheça
que, em lugar tio ferro ser contra-indicado, é coindicado, devemos insistir no mesmo
tratamento, sem receio tie funestas consequências. O que acabamos tie notar c só
apreciado na pratica com o estudo da moléstia, e com a observação que sobre cila
lizermos. Dada a chlorose sem outra aflecção que contra-indiquc as preparações fer-
ruginosas, ellas devem fixar toda a confiança do pratico, e com segurança delias se
servirá, porque em breve verá esta medicação coroada de felizes succcssos; porém não
ilcveuios esquecer uma circumstancia tão rcconimcndada por todos t >s auctores, que é.
nao suspenderem-sc repentinamento as preparações marciacs, porque st* é facil
ourar-se a chlorose, é diflicil eombate-la dc maneira a não receiar sua volta ;
conseguir-sc um perfeito restabelecimento não devemos satisfazer-nos com as primeiras
melhoras dos doentes, persistiremos sobre t » tratamento, até que pelos seus efleitos e
pelo estado quo apresentarem as pessoas submettitlas a elle tenhamos certeza de
oura completa.

Kis n exposição succinta das principaes indicações convenientes para o tratamento
da chlorose, c para se conseguir por ellas um perfeito restabelecimento. Eis linal-
mente o imperfeito trabalho, que nos foi possível apresentar: faltos de pratica, de
experiência, e de conhecimentos, o que poderíamos fazer ? Nada certamente. Itesta-nos l'"rém a esperança de que as pessoas sensatas e instru ídas relevarão nossas faltas
co,h tanta indulgência e benignidade, quanta é a confiança, que com justa razão
nollas depositamos.

Aqui termino o meu trabalho, mas antes de faze-lo é dever nosso testemunhar
***"'• Sr. Dr. Francisco de Paula Cândido os sentimentos de respeito e amisado queHm consagramos , e ao mesmo tempo agradcccr-lbe a bondado e favor,
pre sc dignou tratar-nos.
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niPPOCRATIS APIIORISMI.

I .

Utenuata longo tempore corpora lente relicere opportel : tjua* verol>re\ i, celeriter.
Sect. 2.* Apli. 7.)

I I .

Acuti morbi in quartuodecim dielms judicanlur. Sect. 2. J Apli. 2d.

I I I.

Mutalioncs anni temporum maxime pariunt morbos, et in ipsis temporibus magna'

mutationes turn frigoris, turn caloris, et cætcra pro rationc codem modo. Sect. 3.'
Aph. l.#)

IV.
.Vlorbi aulern quilibet Hunt qui vein in (|uil >uslil>et anni temporibus ; nonnuli vero

in quibusdam ipsorum potius et liunt, el cxacerbantur. Sect. 7.* Apli. 19.

V.

Omnia ex ratione facienti, et non secundum rationem evenientibus, non ad trans-
eundum aliud, manente eo quod visum est ab initio. (Sect. 2.' Apli. :>2.

VI.

Mulieri, menstruis delieientibus, e naribus sanguincin fluere bonuin. Sect.
Aph. 33. )

TYPOGRAPIIIA DO ARCHIVO MEDICO BRASILEIRO,
RIJA DOS ARCOS N. 46.



Kata th»*** »*slá conforme os ICstatuU».

Hio »Ir Janeiro 'i'i de Outuliro de 1 K17.

Dr. P<iuia Candida.



ERRATA.

Pagina 1.*, linha 2.;‘, snpprima-sc lecterus alba,e accrescentc-sc mulicrtnn fcbris amalortu.
» 5.\ » 16, — 94,7.

Aphorismo 2.® — quatuordecim.
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