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SOBRE

O RHEUMATISMO AGUDO.

Nascida da experiência e observação a medicina , parece que as moléstias ,
que mais amiudadas vezes insultam a especic humana , c que cm maior fre-
quência cabem sob a inspecção dos medicos , deviam scr as mais conhecidas ;
mas no entretanto , por infelicidade nossa , os progressos da scicncia nunca esti-
veram , e mesmo hoje ainda se não acham em relação com as precisões do
homem! Para exemplificar , lançaremos mão do rheumatismo , que , posto que
seja tão commum , que poucas pessoas ha , que no atravessar do curso ordi-
ná rio da vida tenham sido sempre exemptas de seus ataques, todavia foi na
antiguidade, sinã > ignorado , ao menos imperfeitamente caraclerisado: pro-
vas desta verdade inconcussa enxergamos nos auctores de então, que nos não
legaram mais que descripções incompletas , ou , como opina Sydenham , por
isso que confundissem esta aficcção com a golta , ou porque n ão existisse
talvez n aquelles tempos.

Com tudo Hippocrates em seu livro - de Affcctionibus- faltando da artbrit ; » ,
dii que quando um indivíduo é accommcltido , soííre dores c grande calòr,
que se destacam immcdiatamente de uma para outra junta ; que esta moléstia
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aguda e do pouca duração n ão é morta!, assalta mais os moços , que os
velhos.

Aretcus e Cclius Aurelianus tratando também da arthritis , referem que esta
enfermidade muda muitas vezes de sóde , que das articulações dos membros
sc transmitte ás vertebras do pescoço , c dorso , aos musculos do peito e iombos.
O ultimo d'estes auctores accrescenta que se estende i\ bexiga e ao estomage
aonde produz nauseas c vomi tos.
» Mas necessá rio é cbegar-sc ã líaillou para deparar-sc com um bem acabado
trabalho acerca do rheumatismo ; foi elle o [ rimeiro quo o distinguiu da
gotta, c lhe consagrou o nome que aclualmento tem ; porquanto antes o vo-
cábulo rheumatismo era ordinariamente empregado, sem que se lhe junctassc
um sentido bem preciso, pois que servia para exprimir toda íluxão sangu í nea,
que não se terminava por hemorrhagia, e era pouco mais ou menos o equi-
valente de calarrho. Notando poré m que pilo termo arthritis sc haviam até
ent ão confundido dous estados patbologicos, que I! e pareciam assás discrimi-
nados, reservou áquclle, que nos occupa o nome de rheumatismo, derivado do
grego ‘pç* ( cu corro }. Lsta palavra explicava couvcnientcrncnlc a especie
de congestão fiuxionaria , que tem logar sobre a parle aflcctada , c exprimia < >
pensamento dos partidá rios do humorismo, os qur.es na interpretação da na-
tureza do rheumatismo, admittiam um humor, que correndo da cabeça , dirigia-se
para differentes parles. Desde esta época , muitos medicos, quo escreveram a
respeito da moléstia, que faz o objecto de nossa these, e entre os quaes nos
não olvidaremos de citar Sydenham, Sarconne, Boeraavc e seu coinmcnludur
Giannini, Cullen, Latour Pinel, Chomcl, ßaillaud , usaram em suas composi-
ções do termo offerecido por Bdillou ; mas nem todos acreditam, como elle,
que o rheumatismo seja uma affecção esscnsialmento diversa da gotta .

De uma maneira succinta, passemos em resenha as opiniões emittidas sobro
a natureza do rheumatismo. Elias são tantas, quar.tos os auctores.

Segundo Hippocrates, a arthrites apparcco quando a bilis, ou a pituita,
postas em movimento, sc depositam nas articulações.

Galeno o explicava por un) enfraquecimento geral da constituição, e pelo ueposito

do suecos excrementicios sobre os orgãos exteriores, relalivamenle mais debeis que
os situados interiormento.

SlolI descobria a causa cm uma materia acre e biliosa reabsorvida em grande
ori-

» ,

parte d > estomago, e levada á superfice do corpo, aonde Gxundo-se nos
licios dos vasos exhalantes, irritava-os.

Devemos nós pensar, como Ponsard, que o rheumatismo é o resultado de

um fermento, quo a natureza nao pôde eliminar pela pelle, e que sc collcca
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parted mais enfraquecidas; ou antes, como Sllial, que é um esforço he-
niorrhagico universal, que se não tem ainda dirigido especialmcnle para alguma
parte.

Sydenham o suppunha emanando evidentemente de uma enflamniação: isto não
padecerá a menor duvida, diz elle, si observamos a côr do sangue, que muito
se assemelha a dos pleurilicos.

L'm medico de Genova presumia dar uma explicação satisfactory, por meio
do fluido imponderável admittido pelos physiologistes., como agente das func-
ções nervosas: a accumulação ou congestão d’este fluido era em seu pensar a
causa da producção do rbeumalismo. As variações othmospliericas influem, con-
tinua elle , consideravelmente sobre sua aclividade, c maneira de reapparecimcnto ;
sua acção c tar.to niais encrgica, quanto a constituição é mais debil ; o sys-
tema nervoso irritável, ea transição do quente para o fiio mais rapida.

Hildenbrand encarava-o, como o resultado de uma falta de equil íbrio entre o
•calor , e a cinctricidadc do corpo, e os da atmospbera.

Esta multiplicidade do opiniões assás nos mostra que é muito mais custoso
atinar-se com a verdadeira causa de uma ruolestia , do que engendrarmos uma,
por cujo intermédio tudo queiramos explicar.

O rheumatismo foi por Pinei collocado na classe das phlegmasias, c esta clas-
sificação 6 geralmente acceita ; porque se diz todos os dias que é uma inflam-
mação dos tecidos muscular, fibroso, e synovial : mas será diversa d'aquclla que
acompanha as outras enfermidades? E’ esta uma questão susecplivel de dilTi-
culdadcs, maxime para se estabelecer , si 6 em razão da eslructura dos tecidos
affeclados quo seus symptoinas differem, ou si 6 uma phlegmasia distincte; e
isto não escapou á penetração de Selle, porquanto assegura que a inflam mação
rheumatismal não está bem determinada, nem su ílicientenienlc separada das
outras.

Broussais explicava a producção do rbeumalismo por uma irradiação Sympa-
thien, provindo das vias gastricas em um estado de irritação.

Mr. Roche exprime-se da maneira seguinte: « Parece-nos certo que na ar-
thritis rheumatismal, além da inflam mação dos tecidos afleclados, existe uma
alteração do sangue. Por esta hypothèse interprctam-se os symptomas precur-
sores de toda espccie, porque o sangue é quasi sempre denso depois da san-
gria ; da-se a razão também da extrema mobilidade da moléstia, e de sua dis -
persão sobre muitas articulações. »

Em quanto á nós, obrigados a dcfinil-o, diremos com Cbomcl, que o rheu-
matismo é um estado especifico da economia , que so manifesta por uma phle-
gmasia particular, cuja sede se fixa de erdinario nas partes articulares, ou mus-

I1H >
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cufares ; e tcm por caractcr principal determinar dôres mais ou menos vivas, ç
uma tendencia extrema a lransportar-se dc um para outro logar. Que a pri-
meira parte dc nossa definição é por de mais vaga e geral, sabcmol-o be)la-
mente ; contamos porém com indulgência para aquelle, que antes quer con-
fessar sua ignorâ ncia, do que perder-se no tortuoso dédalo das conjecturas, a \ eu-
turando ideas, que só tem por cunho a inexaclidao!...

A anatomia pathologica poucas luzes tcm espalhado acerca da séde do rheu-
matismo ; por isso tão desencontradas são as opiniões medicas. Depois dc ser
collocado em quasi todos os systemas da economia , geral mente considera-se o
muscular, fibroso, c o synovial , como os ú nicos, que sao atacados ; c ainda sobre
estes discordam os sá bios ; o que acontece por amòr dos limitados vestígios,
que após si deixa a infiammação, c mais que tudo, pelo resumido numero
dc mortes, que tem occasionndo. Hoffmann, Pinel , Chôme! sustentam que o
systcma muscular é o accommettido ; Broussais, Yollcrand de la Fosse, c Rc-
camier pretendem que seja o synovial ; outros finalmenlc querem que seja ex-
ciusivamcntc o fibroso. Esta divisão sobre ser inulil , porque n ão importa al-
guma indicação tbcrapcutica particular, parece-nos impossí vel, por isso que o

rlieuinalismo ataca quasi sempre success!vamenie, e algumas vezes dc uma ma-
neira simultâ nea aquellas differentes partes. Diversas denominações sc lhe tem
dado, segundo a região occupada: assim cbama-sc pleurodinia ao «'as paredes
thoracicas ; lumbago ao dos lombos ; torticolis, quando tem sua sédc nos m ús-
culos do pescoço.

Heconbecose no rheumatismo causas prcdisponer.tes, c eccasionaes. As pri-
meiras são aquellas, que existem longo tempo antes de o produzir ; as se-
gundas o determinam di recta mente. A idade, o estado constitucional do* individu®

e talvez a hereditariedade sc acham consignados na primeira clas-e si bem que
em nenuma época da vida se esteja livre, porque encontram-se observações
de meninos de oito c nove annos affectados d’este mal , e Villeneuve rclata-nos
o facto dc uma mnllier, que a despeito dos seus setenta e nove annos não
foi respeitada por um rheumatismo agudo, que lhe apparcceu então pela vez
primeira.

No entretanto consideraremos os indivíduos de vinte a trinta c cinco annos,
mormen te si são dotados dc uma constituição plethorica, e si seu systcma locomotor
é mui desenvolvido, como cspccialmcnte dispostos a contrahil-o. Mas não é raro
vcrmol-o sobrevir , quando militam condições oppostas , v. g. , em pessoas
e irritá veis , durante a fraqueza geral , ou parcial , que acompanha ou precede
certas moléstias: também] dirige-se de preferencia ás partes naluralmcnte mene«

ív-justds * ou enfraquecidas por qualquer circunstancia anterior. E ' sem

lebeis

duvida
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o rbeumatismo uma vez contrahido traz depois um segunJo ,
na razão

por esta razão que
um terceiro etc , c que a tendência para um novo ataque está sempre
direela do numero d'aquelies que precederam.

Mbnos sujeitas que os homens , são as mulheres , o que depende da sua

constituirão e genero de vida ; coin tudo n’cilas a perturbação do fluxo
trual , o tempo dos partos c do allcitamcnto favorecem o desenvolvimento d esta
enfermidade, por isso que durante estas duas ultimas épocas sã o muito mais
impressionáveis , e por consequência mais sensíveis as differentes causas , que
podem dar logar á a íTecçao rheumatismal.

A hereditariedade é na Inglaterra geral mente tida , como causa da offecçâo
que nos occupa , c o auctor da medicina pratica de Londres avança até que não
lia talvez moléstia mais hereditaria. Outro tanto se nao d á na 1'rança , aonde esta
circumstancia é ao contrario indicada, como um dos signacs, que distingue o rlieu-
matisiuo da golta.

As profissões , taes como a militar , a agricultura, ctc. são as que mais pre-
dispõem.

E1 ordin ariamente no outono , e na primavera que o rbeumatismo mais graça.
Nestas estações as mudanças atmosphcricas sao nimiamente frequentes; c a obser-
vação nos ensina que a transição subita de unia temperatura media para uma
mais baixa , e mais hú mida é mais vezes causa d'este . do que um frio intenso e
aturado. A immcrsâo da totalidade, ou de uma parte do corpo n'agua fria ; o des-
cuido de mudar as roupas molhadas quer pela chuva, quer pelo suór ; o repouso
ou o somno sobre um solo humedecido ; a exposição á uma corrente de ar, estando
o corpo transpirando, são os agentes, que mais commummcntc o determinam. Diz
Pinel , que si o rbeumatismo assalta «le preferencia o systema fibroso, deve-se attri-
huir á posição dos tendões, « das expinsoes aponevroticas, que pouco afastados da
superficie externa dos tegumentos, são consequentemcnte mais submctlidos á acção
do frio.

Os exercidos immode» ados. as marchas forçadas,- as quedas, as pancadas, a sup-
pressão hru-ca de uma blennorrhauia , ou de evacuações naturaes, ouaccidcntaes eile
hemorrbagias habituaes, como épistaxis hemorrlioides, menstrues ; a interrupção dos
loebios , o dcsappoi ecimcnto de uma moléstia cutanea ; tein uma acção directa na
produeção do rbeumatismo , mas hem fraca em comparação da suppress«):) da
transpiração, que é sem contradicçâo o motivo niais constante.

Seria agora por certo oceasiao apropriada para examinar-se , si a cólera ou ou -
tras paixões violentas, uma emoção viva etc, que tem o poder de determinar um
ataque de golta , como muitas vexes se v ô, causam também o rbeumatismo: Gi-
auniiu resolve esta questão pela affirmativ*. Auctores ha que consideram lambem*

mens-
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de occasionar o rheumalismo os excessos vcnereos, ** o abuso dascomo capazes
bebidas alcoólicas ; outros porém julgam que si os indiv íduos dados á embriague'
padecem de rheumatism«, é porque andam expostos á humidade c ao frio.

De ordiná rio esta moléstia é esporádica: tem sc visto entretanto reinar epidemi-
carnente, quando o ar, que era sccco e quente, tornou-se h úmido c trio; c estas al-
ternativas são numerosos, e persistem por longo espaço de tempo. Sarconnc nos tra-
çou a historia de uma epidemia semelhante,que houve em Ná poles. E’ endémica nos
logares, cuja atmosphera apresenta sempre estes caracteres.

O rheumalismo é quasi sempre precedido pelos symptomas seguintes: abatimento,
peso de cabeça, calafrios, tremores ; as vezes permanecem estes signacs por muitos
dias, durante os quaes a fadiga , que se experimenta, não está em relação com o
exercicio, que se ha feito ; apparece a final um frio, que começa algumas vezes ao
longo da espinha, mas cm ecral torna por por.to de partida aquella parle que deve
ser a primeira séde da inflammaç&o ; um calor vivo osubstitue im mediatamente, es«
trausmitte por todo o corpo ; o pulso é duro c frequente. O rheumatismo póde deixar
de sor acompanhado deste cortejo de symptoinas; porquanto Mr. Chomel cita o exem-
plo de um indiv íduo, que fora repentinaroente accommettido em ambos os joelhos.

Qualquer que seja a séde do rheumatismo agudo, seus symptomas não apresentam
differenças tão nutaveis, de sorte que os não possamos confundir em uma só descri-
pção.

Já dicemos que de ordinário se manifesta por um frio, seguido logo de calor ; pulso
duro c frequenie ; as dores são limitadas ã uma só parte, ou existem ao n esmo tempo
em muitas, seu caractcr é « í iflicil de determinar ; ora vivas e agudas, fazem experi -
mentar ao doente uma sensação de dilaceração ; ora obtusas < • gravativas, são acom-
panhadas dc prostração mui penosa ; a sensibilidade das partes é por tal modo oxque-
aita , que o contacto determinado pelos lençecs, e movimento communicado ao soa-
lho pelas pessoas,que an lam , motivam dares fortissimas. Quando estas tem sua séde

articulações superficiucs dos membros, como as dos joelhos, e tem subsistido por
.a 'gum tempo, desenvolve -se uma tumefaeção mais ou menos considerá vel , n ão cir—.cumscripta.com calor acre,vivo, c vermelhidão ordinariamente ligeira . A tumefaeção
Llta quando sao profundas as articulações, tacs como a scapulo-huincral , e a coxo-
fr mural.

nas

Diminuem as dores, bem como o calor e rubor, quando o tumor tem adquirido o
seu desenvolvimento. A proporção que as dores lecrescem cm um ponto, manifesUun-
se n um ou em muitos outros; ora parecem, mudando de logar, propagar-sc [»*' «*
continuidade dos tecidos ; ora ao contrario, e o que as mais das
põem espaços muito afastados, para se fixar em outra articulação.

O rheumatismo abandonando as parles, cm que residia , busca outrasanalogas p°r

succéd é, traos-ve/.es
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suá estrutura’; assim reli rã-sc do 11:11a articulação para encaminhar -so para outra :
o m smo tem logar cm referenda aos musculos; mas rhcumatismos lia tão intensos,
que invadem simultaneamente toda a economia. A locomoção é mais ou menos le-
sada : um ataque geral do rhcuinalismo se coinpóe de muitos ataques parciaes , que
sc substituem em diversas regiões; entretanto percorre as vezes seus pc.- iodos sem
tfmd.ir de íogar. O lumbago nos mostra esta excepção da marcha geral da moléstia.
Mis quaes os symptomas que seguem áquellcs, que indicá mos: o pulso ó frequente,
duro e clioio , o sangue extraindo das veias se cobre de codeia in ílammatoria ; a facc.ó
rubra c animada ; o appetite nullo; a séde ardente ; as evacuações alvinas raras, quasi
sempre (altain complctainente; a res|)iração accelera-se, c executa-sc livrcmente,
salvo si o rlioumatismo tem sua séde nas paredes thoracicas ; a pelle é quente, hali-
tuosa , raramente secea; ar ) contrario no rheumatisir.o commurn apresenta-se coberta
de suor antes nocivo, d > que util no começo. A ourina sem sedimento cm principio,
nol -o deixa ver no decurso e nu terminação da moléstia.

Todos os phenomenos pyreticos geraes, c os symptomas locaes part ícularmente a
dór, augmentai!» se mais ou menos para noute, e 6 também então que as dóres soem
eífcctuar suas mudanças do séde. A moléstia sc termina as vezes por um fluxo he-
morrhoi aI. pelo regresso da menstruação, ou por uma é pistaxis. O mais ligeiro
accidente póde fazer recuhir o doente, que se julga curado. Isto não «lèvera admirar
o medico, sobre tudo si o rbeumatismo não tiver percorrido o seu curso ordiná rio,
que se póde, segundo pensâ mes, fixar pouco mais ou menos em trinla dias. Este
termo não é bem preciso, porque a duração do rbeumatismo agudo diversifica, se-
gundo o systems, e ainda a região que affecta. Assim apleuro linia desapparece
ao lim de poucos dias. (3 lumbago, que póde durar por muito tempo, se termina
em geral durante o segundo septenarro; finalmentc o rbeumatismo articular ó
susceptivel de perdurar por cincoenta a sessenta dias.

Como o rheumatisms pissa frequenteu-ento de agúdo a chronico, c estes estalos
exigem diverso tractamente, designemos os caracteres que os separam, antes de en-
trarmos no exame das outras terminações. Segundo Cullen o rbeumatismo deve ser
considerado, corno ag údo, quando as dóres mudam facilmente de logar, c tornam se
mais intensas a noule, acompanhadas de febre quando as articulações enrubccem-sò,
e engorgitam -se ; é chronico pelo contrario, quando as articulações sao dolorosas, en-
durecidas, sem vermelhidão, c sem febre. N'este caso, diz Barthez, o frio augmenta
as dóres, e o calor as diminue ; o suor 6 viscoso c frio sobre as articulações afTecladas.

Em geral o rbeumatismo não é mortal l concebe sc porém que póde ser fatal, si

aggredirao mesmo tempo a muitas regiões, c ri for precedido de phenomenos inflam-
niatorios intensos ; mas é pelas frequntes complicações,.quo a morte é determinada,
quando tem logar. Elle acaba pela resolução ; poradhcrenc’o, ou ankylosé ; por ea-
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durccimento, que degenera cm tumor branco ; por cxhalaçào «1c um humor Itranco»

gelatinoso. A terminação pela suppuraç.»o é raríssima, c medicos lia que conicstam
sua existência ; o mesmo acontece pela gangrena, que não é a<linitti ( a por Pinei,

de que temos um íacto extrahilo da these de \ al!erand de la bosse. Na íinat;-inas

«a ção pela resolução, que c a mais comimim, c quasi constante, existem os symp-
tomas que vamos assignalar : cessação de febre ; pelle branda ; suor geral ; ourina cttr
de tijolo; erupção cutanea semelhante ã mordeduras de pulgas ; dcminuiçào das do-
res; mais facilidade nos movimentos ; resolução gradual , c sensivel do engorgita-
mento. Nem sempre sc observam todos estes symplomas.

Quando a moléstia acaba por a lhorcncia das superficies articulares , ha deminui-
ção nos phenomenos , a articulação conserva seu volume , sua regidez. e o menor
movimento occasiona ao doente uma dor mui viva.

A terminação pvr cxhalaçào faz nascer asvi ze » uma verdadeira hydropesia , que des-
app.irece pela absorpç.lo no fim dc algum tempo. A articulação n este caso não é do-
lorosa , mas impedida em seus mo\ imentos

Uma paralysia mais ou menos completa , de duraçao variavel , pôde ser a consc-
auencia , do rheumalismo , partieularmeate , quando este tem sua séde nos musculos
da espadoa.

Como outra qualquer moléstia , o rbcuinatismo ofTerece-se aos olhos do medico ,
cheio dc complicações de summa importâ ncia , visto que cilas causam todo perigo ao
doente. As affecçôes, que na pluralidade dos casos cortejam o rleumatismo agudo,
sao as pericarditis e endocarditis.

O diagnostico do rheumalismo agú .lo nio é dos mais obscuros ; c embaraçosos
mas as vezes é bem di íTicil discriminal-o d’outroscnfermi lades , que dcmaiidain trac-
tamcnlo differente. Ë entre aquellas, que mais analogia tem com o rheumalismo, de-
ve-se dar a preferencia sem duvida alguma a gotta ; cumpre porem c.tabeleccr a dis-
tineção, que reina entre estas duas ultimas, por causa do prognostico e do traclamen-
to. Oscaractercs differcnciaes são estes: o rheumalismo occupa quasi sempre os msis-
culoi e as grandes articulações , c si desce ás pequenas, é consecutivamente; o golta
busca antes as das m ãos , c dos pés , principalmente as do grosso dedo , c abi encon-
tram-se concrcsçõcs tophaccas. O rheumalismo agúdo é cemmummente produzido
por uma causa externa, as vezes evidente; mostra-sc em todas as classes da sociedade,
procurando de preferencia os moços: a gotta pelo contrario parece ligada a um es-
tado particular da economia , que se uao pôde bem apreciar, e que sendo muitas ve-
zes hereditário, não deixa também de nascer de uma vida ociosa , e do uso dc igua-
rias opiparas; muito raramente se manifesta antes dos trinta e cinco annos , a menos
que nau seja hereditaria. O rheumatismo nunca é prccidido
de perturbação na digestão; na gotta c»U> func v.o altera-se. O primeiro alaqued -Jacompanhado, nem
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gotta n3o dura niais que algumas horas; o do rbeumatismo não desapparcCc an-
tes do quinto ou sexto dia ao menos. O rheumatismo póde ser epidemico ; a got-
ta nunca é.

Hoffmann cria que o ca racier da dôr differençasse estas duas affcçõcs; eis o que
diz die: In rheumatismo dolor magis tonsivus , pressorius, gravativus. In arthriti-
do vero lancinatorius , pungitorius , divolsorius est.

O embaraço de discriminar algumas dores vagas , symptonias do escorbuto , le-
vou Sydenham a admittir um
diagnostico n’este caso , assim como na syphilis , c ncrvalgias, só exista no rbeuuia-
tismo cbronico , ainda assim vamos apontar rapidamente algumas differenças , que
as separam. No escorbuto a face õ pallida , c odematosa ; os lá bios em principio des-
corados, tornam -se roxos; o pulso é fraco ; a febre é pouco intensa , emlim as do-
res existem eu » todos os ossos. Cotejando-se estes caracteres com os que traçá mos na
descripção do rheunntismo, poder-sc-ha com facilidade conhecer estas duas moles-

rhcurnaiismo escorbutico. Posto que a dilliculdade de

lias.
As dores syphiliticus confundetn-sc as vezes corn as dures rhcumaticas; poderemos

distinguil-as attendendo seque as primeiras aggravam-se em geral de noute , e pou-
co se augmentai» pela pressão, ou pelo movimento, que nunca é de todo impedi - o;
cilas succedem à moléstias venereas , ordinariamente mal curadas , c. são muitas ve-
zes acompanhadas de exostosis , e outros symptomas proprios da syphilis. tm alguns
casos porem o diagnostico í» extremameute dif ïmil. O rheumatismo separa-se de uma
nervalgia , porque n’esta a dor c viva e dilaeerante , sem rubor , nem calor , sem
tensão sem inchação apparente ; de mais , a dor segue o trajeclo do nervo affectado ,
de tal sorte, que o doente com’séu dedo o désigna muito bem: a dor MO rheuma-
tismo e diffusa.

A opinião, que sc tiver de dar a respeito do rheumatismo , deverá doversilicar, se -
gundo a extensão das parles , que occuper. J á dicemos que a gravidade do rhcuniu-
tismo provinha de suas complicações , deveremos por consequência ter muita caute -
la com o prognostico , que será baseado na possibilidade de uma complicação , ainda
mesmo , quando a moléstia tcin marchado regularmente , porque ; como acerta-
damente diz Ponsar , arreceiemos-nos do consequências funestos , todas as vezes
que sc tem effectuado o desappareeimcnlo das dores sem algum symptoms cri-
tico.

A autopsia não apresenta sempre resultados positivos sobre a lesão necasionada
|>elo rbeumatismo, eas vezes nein vest ígios se podem apreciar nos tecidos affectados;
mas casos ha em que as veias, que cercam as articulações, tem sido encontradas dila-
tadas, e engorgitadas do sangue , os ligamentos, a membrana synovial , o periosleo,
rubros, injectados e espessos ; o tecido cellular , que envolve as articulações, participa
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algumas vczcs d’csla inilammaçïo, c mostra-nos pequenas collecçôes paru tentas; sc-
rôsídado c pus tem sido observados nu cavidade synovial ; c quando a moléstia tem
pai durado por algum tempo, appareccm pontuações rubras nas cartilagens, que so
t .irnain espessas, amollecidas, adhérentes, c cariada-; um humor viscoso de aspecto
gelatinoso ha sido notado nos musculos e seus interstícios.

Um sem numero de t racla mentos, condecorados todos com o pomposo titulo de
tem sido npplicado para combater o rheumatismo , a despeito porém deracionacs,

suas pretençõos a moléstia frequentes vezes ostenta-se rebelde : a medicação anti-phlo-
gistica ó aquella que maior copia de resultados satisfaclorios apresenta , c que é mais
geralmcnle adoplada, a pezar do que os partid á rios do .Mr. Chonicl attribuant no
acaso acura de quatorze rhoumaticos obtida por Mr. 1'iorry. Jã no tempo de Syde-
nham era reconhecida a poderosa acçào das emissões sanguíneas no rheumatismo,
porquanto elle repetia em muitos casos até a quarta vez, tirando dez onças de sangue
em cada uma. Lhermcnier seguiu o mesmo mcthodo. Mr. Koche pratica até u quinta
sangria, interpondo as vezes dous dias entre uma e outra, ou com o inlervallo de
vinte c quatro horas, o quo parece preferível. Mr. ßouilhaud faz no primeiro
dia ( l uma sangria de 1res palhotas; (2' no segundo duas de 1res pallietas e no in-
terval! > d'estas uma local do 1res palhotas praticada por bixas ou ventosas sarjndas,
applicadas cm torno das juntas mais adoentadas, ou sobre a região prccordial , quando
o coração se ache gravemente comprometlido ; no terceiro uma geral , c outra local
na mesma quantidade, quo us precedentes; no quarto ordinariamente tem cessado a
febre* as dores, a inchação, c todos os sympthomas ; si assim nao acontecer, mais
uina sangria de braço de très a quatro palbetas; no quinto dia a resolução da ino-
hstia está em plena activiuadc, cquando persista a febre, uma sangria geral ou local

ainda aconselhada ; do sexto dia cm d ante pôde-se começar a alimentar o doente,
esi sobrevier alguma recahida , devc-sc de novo recorrer às emissões sanguí neas, salvo
si cila é ligeira , porque então os emolientes, opiáceos, e dieta são sufficients para
dissipal-a.

Como adjuvantes das sangrias, proscrever-se- lião as bebidas émollientes, os dia-
phoreticos, logo quo tiver dosa pparecido a febre, a applicação da compressão nas ar-
ticulações aflecUidas, á pommada mercurial, ostopicos emollicntes. Peorry aconselha
que sc colloque o membro em uma posição, que embarace o affin xo do sangue para
a parte lesada. O emprego dos vesicatórios sobre o lugar odendido tem sido por vezes
çoroado de feliz succcsso.

O tartaro cuietico, o hermes mineral, o oxido branco de aotimonio são assis pre-
( 1 ) Su;> p - não que o doente arja um individou pk- thurico.
U) 1’equtno raso, cuja opacidade « de quatre onqaa.
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conisados por babeis prá ticos. Mas Andral n ão lhes presta confiança, assim como
ao opio, que a seu ver só aproveita om indiv íduos nervosos.

O nitrato de potassa , o sulpbato de quinina, e mil outros medicamentos, (cuja
enumeração nos parece ociosa, porque abraçamos o tratamento do Bouilland , como
mais vantajoso), tem sido apolojelicamente decantados, como heroicos remedios para
debcllar o rbeumatismo.

Aqui rematamos o nosso apoucado trabalho ; mas antes de abrir mão à penna
aproveitemos o ensejo que se nos proporciona, para cxbibirmos um publico testemu-
nho de eterna gratidão ao lllm.8 Sr. I)r. Francisco de Paula Cândido pela amizade
com que sempre nos obsequiou , e pela bondado que teve, dignando-sc de acceitar
a presidência desta these , restando-nos só o desconsolo de que o nosso trabalho não
seja por sua pequenez digno du honra que rcccbeo !

FIM.



P
UIPPOCRATIS APnORISMI.

I.

Cum morbus in vigore fuerit, tanc vel tenuíssimo victu uti necesse est. Seel. 1,
apb. 8.

11.

Omnia secundum rationem facienti, et non secundum rationem evenientibus, non
id aliud transeundum, mavente eo, quod ab initio visum est. Sect. 2, apb. 52

111.

Mutationcs anni temporum maxime pariunt morbos et in ipsis temporibus mu-
tationes magnæ turn frigoris. tum calorie, et catera pro ratione eodem modo. Sect.
3, apb. 1.

IV.
Puer non laborat podagrâ, ante veneris usum. Sect* C, apb. 30.

V.

Podagrici morbi, vere et autumno, movontur ut plurimum. Ibidem, apb. 54.
VI.

In tnorbis acutis frigus extremarura partium , malum. Sect 7, apb. 1.
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E$U these c»t4 conforme os esWutos. Rio dc Janeiro, 3 de Dezembro de 18i$:

DR. PAUA Câ NDIDO.
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