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DAS

SCIETMCIAS MÉDICAS.

I.* SECCÃO. — MEDICINA.
4

CONSIDERAÇÕES

Sobre ci epilepsia pelo Doutor Victor BroussaiS»

A. Epilepsia lie liuma daquellas moléstias, que

forào por longo tempo mal concebidas, e aban-

donadas ao empirismo. Distinguião-na oulr ora

em pie ih onça 7 e em nervosa- A primeira erâ

considerada como o effeito de huma congestão

sanguinea cerebral : combatia^se por momen-

tos com sangrias geraes; mas se ella recusa-

va ceder-lhes , assemelhavão-na logo a segunda >

que ainda se subdividia em outras muitas. Com

effeito , era attribuida primitivamente 
ao cerebro,

logo que não a podiao attribuir a outro orgão

qualquer, e quando nao existia a aura epile-

ptica; mas esta era sempre nervosa. A aura epi-

leptica consiste em huma sensação qualquer,

porém a maior parte das vezes comparada pe-

los doentes á de hum gaz, ou de hurn vento 9
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que parece partir de hum ponto sensível do corpo

c dirigir-se ao cerebro. Assim que chega a este

orgào os doentes perdem o conhecimento , e ca-

hem em convulsão. Observou-se que estas sen-

sações se elevavào do epigastro, de hum ou ou-

Iro hypocondrio, dos intestinos , do peito e

mesmo das partes externas , taes como o dedo

do pé ou da inao, a cicatriz de huina fraetura

antiga , as carnes que rodéão hulna esquirola,

hum ponto do rachis; já se tem visto também

nascerem em hum dente cariado, nas gengivas

durante a denlição , e nos orgãos genitaes na

época da puberdade. Quer o stimulus, que de-

terminava o accesso epileptico parecesse partir
de hum lugar determinado , quer tivesse origem

no cerebro por hum a sensação de mal-estar mais

ou menos clara ou confuza , todas as vezes , que

a piethora já não existia, não cuidavão a prin-

cipio senão em combater o habito convulsivo por

meio d'especiíicos. Muitas vezes o abuzo de si

mesmo , e os prazeres izolados provocão a epi-

lepsia, pela irritação que a sensação voluptuosa

communica ao cerebro. Á theoría sempre he a

mesma: sempre fraqueza que convém destruir

por meio de tônicos j mobilidade, que cumpre

corrigir pelus antispasmodicos. Se se observava re-

gularidade na repetição dos accessos, a quina
achava-se convertida em especifico. Quanto não
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se celebrou huma cura obtida por Dumas pof

meio deste remedio em huma epilepsia, que elle

tinha tido a idea de tornar periódica por meio

de banhos alternativamente frios, e quentes ? Foi

em consequencia deste facto, que o Medico se

esforçava ejn achar alguma apparencia de regula-,

ridade nos ataques, a fim de ter pelo menos hu-

ma indicação mais satisfactoria do que aquelías

segundo as quaes de ordinário se procedia. Algu-

mas vezes cuidava-se nos vermes , sobre tudo nas

crianças, e quando se não achava algum indi-

cio , se adminislravãd vermifugos inteiramente

ao acaso 5 se se attribuia á dentição, feudião-se

as getfgivas , para facilitar a sahida dos dentes :

pelo menos era huma sangria local. Porem na

maior parte dos casos, não se occupavão em com-

bater com sanguexugas ou ventozas o ponto donde

se originava a aura epiléptica 5 aconselhava-se in-i

cidil-Q , queimal-o , ou separal-o do cerebro por

meio de huma ligadura, etc. etc. Muito menos se

pensava em proceder antiphlogisticamente, e com

alguma perseverança sobre o cerebro. Os revul-

sivos erão bem empregados 5 porém como os de-:

sengorgitamentos sanguineos erão sempre insuf-

ficientes, e os estimulantes ditos antispasmodicos

seguido o seu costumado curso , que successos

podiào-se esperar dos cauterios, dos sedenhos,

dos nioxas, e dos vesicatorios ? Á <{uasi constante
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insuffieiencia de iodas estas medicações confn-

zas , e cóniradiciorias , devia fazer lomar os pm-

ticos aos específicos. Eis a razão por que só oc-

cupavâo-se em buscar novos, quando appareceo

a doulrina physiologica. Ao visgo de carvalho, á

valerianna, á píonia, á assa-fceliday * gomma am-

jnoniaca, ao zinco, ao hisnmth, aos sáes de

cobre , saturninos, etc., linhão succedido o óleo

essencial de therehentina , e por fim o nitrato

de prata fondido. A pedra infernal, quem o

creria! este poderoso escarotico, era audaz-

mente introduzido no canal digestivo 5 e quando
ás repetições da epilepsia, se havia substituído

huma gastrite espantoza, publicava-se a cura,

salvo o attribuir.se a morte consecutiva dos doen-

tes, á huma maldita febre punida maligna , ou

i huma febre hectica, tabes , que se havião ma-

nifestado mal á propósito a fim de impedir o

completo triumpho do Medico.
Tal he o estado , em que a nossa doutrina

achou a therapeutica da epilepsia. Porém os Me-

dicos physiologistas professarão, que o primeiro
cuidado do pralico devia ser o de combater o

ponto de irritação, d'onde partião os accessos epi»

lepticos pelos meios apropriados ás phlegmasias,
e que sobre tudo era de hunia importancia in-

finità, o não inutilizar os bons effeitos por meio de

.estimulantes depostos no órgão , que mais inílue
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«m economia animal, naquelíe qne desperta a

initabilidade de todos os oulros, em buma pa-

lavra, no estômago. Sua voz foi ouvida, e dahi

em diante as curas da epilepsia começarão a mui-

tiplicar-se a hum ponto tal, que causa espanto

aos Médicos amigos. Julgamos fazerdhes ainda
*hum nlil serviço, em mostrar-lhes a maneira

porque hum dos nossos concebeo a natureza da

epilepsia, e como hum tratamento inteiramente

racional, e seguido com perseverança, juslifi-

cou a theoria, que esle pratico tinha formado,

rcílectindo sem cessar nos principios da doutrina

physiologica.

Observação de epilepsia, por Lasser ( J. J.)»

Medico em Dommc (DordogneJ.

Depois da propagação dos salutiferos princi-

pios da Medicina physiologica, o numero das

«volestiasincuraveisdiminuede dia em d». Tal

•devia ser o resultado do estudo profundado da

estruetura dos órgãos , da linguagem pela qual

«ada tecido ennuncia seus soffrimentos, e da

attenta indagação das desordens, que .presen.

tão os cadáveres. As bazes incertas do tratamento

das moléstias , nos amigos systemas de Mediana ,

ünhão para maior inconveniente , o de rodear as

pessoas d'ar>e de incertezas sem fim, e pnval-as

da vantagem de fazerem suas observações pro-

Propagader. TOM. II.
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veitozas, nos casos de successos, mesmo dos me*

nos equívocos. Esta lie huma das razões prnv

cipaes j porque a sciencia tem , lia tanto tempo ,

ficado estacionaria ; do que resulta demais o cir-

culo estreito e yÍcíozo em que andavSo , sem

cessar, os observadores mais attentos, e os pra-

licos mais consummados.

Huma era nova brilha para a sciencia, que

para o futuro reppuzará sobre bazes iuabalaveis.

A epilepsia, essa moléstia espantoza, que em

todos os tempos foi humescolho, contra o qual

vinlião quebrar-se as theorias mais ou menos en-

ganadôras, deve receber da nova dirccçao , nu-

prensada nas investigações médicas, huma luz,

que dissipe em fim a obscuridade, de que até

aqui exislio envolvida. Já certo numero de faclos

de anatomia pathologica tem levantado huma

ponta do véo , e não só a natureza , como tam-

bem a sede desta affecção , tem já sido indicada

de huma maneira mais preciza. Os trabalhos de

Broussais, e de Lallemand tem demonstrado que

a inflammação cerebral primitiva ou sympathica,

preside aos espantosos phenomenos , com que se

«arecteriza a epilepsia.

As duas observações, que se vão ler prova-

rão , segundo espero, que os principies da Mc-

dicina physiologica, applicados ao tratamento

desta terrivel enfermidade, aprezentão probabili-,
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dades de successos mais racionaes , e mais cer-

tos , que todos os processos, pelos quaes se tem

tentado alé o prezente combatel-a.

Primeira Oservaçaõ.

O filho de M. Guinot, arcabuzeiro em Dom*-
¦me, de idade de 16 annos , loiro , de huma

constituição regular, nascido de pais isentos de

toda a affecção, que tenha relação com a epi-

lepsia , era vexado desde a infância , em épocas

indeterminadas, por accessos de liuma moléstia

convulsiva, que o linha já feilo passar por di-

versos tratamentos. Todos os vermifügos, desde

a raiz de feio macho até as preparações de mer-

curió, tinhão sido tentados ; tinha-se também j*
empregado toda a serie dos antispasmodicos, e

dos anti-epilépticos, desde a agoa de flor de la-

ranja alé o Óleo animal de Dippcl. A enfermi-

dade em vez de diminuir , parecia pelo contra-

rio crescer. Este desgraçado mancebo estava aban-

donado, e seus parentes o contemplavão já, comer

huma victima votada á huma morte prematura.
No mez de Abril de 1820 eu fui consultado

pelos parentes. Pedi, que queria ver o doente na

oceasião em que estivesse em-hum dos accessos.

Dous dias depois eu vi o doente 110 eslado se-

guinte: face vermelha e vultuosa; olhos proe-
jaúuenles e como prestes a sahir das orbitas*, em
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que se volvião em differentes sentidos com liiima*

rapidez espantoza : ora abertos, e a cornea trans—

parente oeculta debaixo da palpebra 
inferior, e

a conjuiictiva ligeiramente injectada $ ora fecha-

dos, e as palpebras de tal sorte applicadas hu-

ma á outra , que era impossível abril-asj buma

escuma esbranquiçada sahia da boca em, abun-

da 11 cia ; os dentes rengião, e parecião prestes

a quebrar-se f as veias do pescoço estavao muito

cheias , as artérias carótidas batião com forca e

frequencia $ tqda a pelie do pescoço parecia injec-

tada 5 o peito se elevava, e se abaixava irregular-

mente na respiração. Be tempos a tempos o

doente dava gritos agudos y os membros tliora-

cicos , e sobre tudo o braço direito , erao agita-

dos por. movimentos convulsivos j os punhos fe-

ehados com toda a forçaj o pollex envolvido pelos

outros- dedos ; as extremidades peLvianas em hum

estado de rijeza tetanica. Algumas vezes rolava

com força sobre o leito, em que estava posto, e

se precipitaria, se não o impedissem. A. agitação?

dos braços, não me cleo lugar a informar-me <lo

estado do pulso , porem as ^pulsações das caroti-

das me fizerão pensar , que elle devera estar

muito freqüente. Este estado durou perto de hum

quarto de hora, e terminou por hum suor

abundante , sobre ludo na. face y no pescoço e no

peito,.
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Huma hora pouco mais ou menos depois desta

scena, interroguei o doente, este me asseverou
não se lembrar de nada, do qne tinha experirnen-
tado, em quanto lhe "durara o accesso, e que
sahira deste eslado violento, como de hum som-
no, conservando dores contuzivas em todos os
membros, e hum pezo na cabeça com propen-
são ao somno. Iu formou-me ao mesmo tempo

que alguns minutos antes dos seus aecessos, res-
sentia hum ponto doloroso na parte esquerda e

posterior da cabeça , que immediatamenie cie-

pois as convulsões começavão pelo pollex da mão
direita, que pouco depois lodo o braço entrava
em movimento, que sua vista se turvava..«,

Os parentes me fizerão saber huma circuns*
tancia, que decidio em parte do tratamento con-
secutivo. _, e vinha a ser, que todas as vezes que
este mancebo experimentava huma epistaxis, o&
accessos erão separados por maioras intervalíos,
e que quanto mais ahundante era a quantidade
de sangue, que sahia pelo nariz, tanto maior
era o intervallo, e menos fortes erão os ata^

quês subsequentes.
O estômago e as vias digestivas estavão sãas;

• peito sonoro em todos os pontos; os* órgãos
da geração em hum estado de desenvolvimento
Dormal. Em tempo algum este mancebo havia
deitado vermes j e não era sujeito á dores de
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barriga. A aflecçao do cerebro pareceo-me pri-

mitiya.

Julguei a enfermidade muito chronica , para-

ser susceptível de ceder somente á depleções- sam-

guineas , não me pareceo rasoavel atacai-a logo-

a principio com revulsivos : assim resolvi por em?

pratica simultaneamente os dous methodos. Em?

consequeneia comecei, praticando a abertura da

temporal direita , e para isto mandei pôr o doente-

em hum banho quente , até o embigo. Aberta-

a artéria, e sahindo o sangue em jactos bem so-

fréados, appliquei sobre a cabeça ©xycrato muito

ffio. Tirarão-se quatro onças de sangue ; a face

tornou-se pallida, suspendi então a hemorrhagia..

Gomo não me pareceo imminente a syncope

deixei o doente no banho r. com a cabeça coberta

com panos frios. ( Dieta , clyster purgativo. ) No

dia seguinte duas sanguexugas em cada ventaj.

banho como na vespera».

Pelo espaço de hum mez, de quatro em qua-
tro dias , applicaçao de oito á dez sanguexugas

ora nas fontes, óra nas apophyses inastoidéas m

óra duas em cada venta. ( Banhos como dissemos?

a cima, clysleres*).

Depois da sangria na temporal os ataques erão»

menos freqüentes r e com muito menor intensi-

dadei No fim de hum mez não duravão maisr

que alguns, minutos. 0 mal pareceo-me ceder ao»
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tratamento. Jalgueí então propicio o momento
para tentar a revulsão. Eu propruz o moxa. Tres
cyhndros de algodão queimarão os legumentos,
que cobrem a parte esquerda do temporal. Dez
dias depois a. suppuraçâo estava em plena aclivi-
dade. No vigessimo segundo dia, a datar da ap-
.phcação do moxa , os accessos desapparecerão
completamente. Eulreteve-se ainda a suppura-
¦ção durante tres mezes e meio , e desde essa época
este mancebo recobrou a mais perfeita saude.

O modo de tratamento, que se seguio nesta
circunstancia, pode-se justificar facilmente, mes-
mo quando não fosse acompanhado de hum tal
resultado. Os effeitos salutiferos da epistaxis deci-
dirão o emprego, que eu fiz das sanguexugas, ap-
.plicadas nas ventas; e mesmo devo ajuniar queo doente sentia-se muito mais alliviado pelas san-
grias praticadas nesta parte, do que pelas das fon-
tes, e das apophyses mastoidéas. O que causou-me
grande espanto,, foi, não terem os que me pre-
cederão no tratamento desta affecção , dado at-
tenção alguma á este notável phenomeno. Bus***
cavào em pretendidos antídotos huma virtude,
que não lhe acharão : Ocidos hobent et nm w-
debunt.

Neste lugar apresenta-se a queslão seguinte: os
resultados lerião sido os mesmos , se logo a prin-
cipio se tivesse feito a applicação do moxa ? Eu
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creio estar anthorisado para resolvei- 

^
gaüva. Se em alguns casos tem-se v, soo «o*

íi curar ou alliviar os epilépticos, nau « -

deve.se crer, que este poderoso revulsivo te a
üevt- ' • nrr.r,7 niviito mais po-
huma acção muito mais eílicaz 1

Sitiva , quando fòr posto em pratica d. pois que

a" tacão tiver sido diminnida por meio de abun-

dantes e freqüentes .evacuações sangüíneas. _
Ler se-há com fructo a interessante memória

de M. Louis Talentin de Nancy, sobre a ust.o

doc.-àn.-o.Ver-se.há,quecStesabioe)ud,cioso

Medico 

tem observado , que. o emprego do cau-

Lio actual sobre a cabeça tem tido bom resul-

ado repetidas vezes nas affecções «*££

convulsão e delirio loquaz, quando he a maior

parte das vezes sem suecesso nas moléstias, que

Laraeterisão pelo coma ou pelo delírio tací-

turno. A attenta observação dos phenomenos mor-

Mos levou este estimavel sahio á huma pratica,

«bre este pomo, que raras vezes o enganou.

Porém , talvez estivesse reservado para hum dis-

íipulo da Medicina physiologica, dar a rasáe desta

differença de resultado ! M. 
^emaud 

com 6

escalpelo namão provou, que, destas affecções,

as primeiras tinhão s«a sede principal nas mem-

brauas do cérebro, e as segundas no parenehy-

roa deste órgão. Assim he que dous homens de

gênio, dous sábios recommendaveis se encon-
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^raò UO Caminho da verdade : o mesmo aconte-
Cera a todos aquelles , que tomarem por base de
"seus raciocínios factos hem observados. Por ou-
tro lado a experiência tem provado que nas ir-,
rilações meinbranosas, e sobre tudo nas serosas,
he mais fácil operar-se a revulsão, do que nas
irritações parenchymatosas ; eis a razão dos sue-
tíessos (|o Cauterio actual nas primeiras.

• í'j'Segujnba Observação.

0 filho de M. Touron de Carsac , de idade
•tle dez a Unos, loiro , de huma constituição fran*
fcina, era atacado, havia dous annos, quasi to-
tias as noites de convulsões com perda de conhe-
cimento , respiração estertorósa , acompanhada
•de escuma esbranquiçada na boca, e de gritos
surdos e queixosos. Este menino lançava ha-
hitualmente nas dejecções alvinas certo numero
de Vermes lombricoides, e queixavam de tem-

pos em tempos de hum sentimento de picadas
Uo. baixo-ventre* Em diversas oceasiões linha tido
dores de eólica, acompanhadas de convulsões,
¦que havião feito desconfiar de seus dias. Em-

pregárão-se conlra este estado , a que chamavão
epilepsia verminosa , pílulas de nitrato de potassa ,
«de mosco e de camphora. Com o uzo desteme-
dicamento o menino lançou, huma -quantidade

prodigiosa de vermes lombricoides , e. as convul-
Propagador, tom» ii, 3
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sões nocturnas suspendèráose por algum tempo;

porém o appetite diminuio, o menino emagre-

ceo, e manifestou-se diarrea. Continuou-se anl-

da no uzo do medicamento mencionado , na

intenção de combater a disposição epileptica ;

ma» em pouco tempo foi preciso suspender seu

emprego, por quanto declarou-se huma.gastro-

enterite intensa, e com esta a repetição dascon-

vulsões. . .
Pelo mesmo tempo visitei o menino doente

(em Agosto de 1821); achei-o em hum estado

de magreza extrema ; a pelle *ecca e urentc, o

abdômen meteorisado, e com huma sensibili-

dade exquisita. Nas evacuações deitava huma ma-

teria amarellada , liquida, de hum fétido asque-

roso, e misturada com algumas estrias de sangue;

a lingoa estava vermelha, pontuda e encolhida,

o pulso pequeno 
c muito freqüente, os olhos

ternos , a pupilla mui dilatada, invencível pro-

pensão para o somno. Em vinte quatro horas so-

brevinlião-lhe duas ou tres vezes convulsões, com

os symptômas a cima descriptos. (Quatro sangue-

sugas no ânus; applicação no abdômen ¦ de

baetas impregnadas de mucilagem de semente de

linhaça , agoa de arroz gommada , agoa com as-

¦suear e leite de cabra. ) Tres dias depois adiar-

rea tinha diminuido muito, o ventre estava

¦brando e muito menos sensível, a lingoa menos
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vermelha e humida, o pulso tinha recobrado a

amplidão , se bem que sempre muito freqüente.

(Quatro sanguexugas no ânus; e as mesmas be-
hidas. ) No décimo dia , a datar da primeira vi-
sita, a diarrea cessou, o meteorismo do veu-
tre desappareceo, o menino expulsou muitos ga*
zes pelo ânus , e o appetite declarou-se de novo.

( Como a lingoa ainda estava vermelha, e o epi-

gastro sensivel, applicárão-se quatro sanguexugas
abaixo do appendice xyphoide, e continuárâo-se
as mesmas bebidas.) No décimo seplimo dia de-
sappareceráo quasi completamente os symptômas
de gastrc-entéroi-coliie.

A freqüência .e a duração das convulsões ti-
nhão sido sempre do mesmo modo até a ultima
applicação de sanguexugas, no dia seguinte á
esta applicação o menino só experimentou hu-
ma , e esta no intervallo da noite. Pouco a pouco
a gastro-enterite se dissipou, porém as evacua-

cões alvinas ainda se conservavão algum tanto

íiquidas, se hem que já a lingoa tivesse recobrado

seu caracter physiologico, que a sede houvesse ces-

sado inteiramente, e que as digesiòes já fossem

boas. Como as convulsões ainda se manifestarão

huma ou duas vezes em cada noite, e com os

mesmos caracteres, prescrevi a applicação de tres

sanguexugas no ânus de quatro em quatro dias,

e a de huin sedenho na nuca.
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Desde então a diarrea dimimjio gradualmeií*

te, e com ella as convulsões se abrandárão,de

maneira que pouco a pouco só se declaravão de

duas em duas , ou de tres em tres noites. Assim

dentro de hum mez pouco mais ou menos ces-
sárão completamente tanto a diarrea, como as
convulsões. Enterteve-se o sedenho por todo o
tempo, que se pôde conservar em suppuraç-ão ,
isto* he pelo espaço de quatro mezes com pouca
differenca, e de então para cá este menino re»
cobrou a saúde, que não foi mais desmentida*

No caso presente as convulsões epilepúformes

forão sem duvida desenvolvidas, e depois enter-

tidas pela phlègmasia do colou. Ao principio vio-
se que a expulsão de numerosos vermes lom-
bricoidfcs procurara hum instante de calma ao
doente. Assim se o uzo dus pílulas tivesse sido.
suspenso a tempo , he possivel que se obtivesse-

a cura , e enião esta poderia ser attnbuida á
excellencia dos effeitos do veneno, que se in-
troduzira no canal digestivo, e o nitrato de

prata seria tido poç hum bom anli-epiiepti-co $
mas não succcdeo assim.' Quiz-se perseguir o

gênio epileptico, O que aconleceo f o escaro-

tico produzio o effeito necessário j as partes em

que foi deposto, inflammárão-se, e renovan-

do-se a causa , desapparecêrão os effeitos* Com

ioda a certeza foi este medicamento iuccudia-31
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rio, quem poz este menino ás portas da morte«

As sanguexugas applicadas no ânus triumphá-
rão da colile, porém a gastrite continuou no
mesmo gráo, e a applicação na região epigaslrica
fez cessar a phlegmasia do venlriculo: eis pois hum
aviso aquellas pessoas que pretendem que só
existão relações syríipathicas affastadas entre o or-

gão enfermo e a pe!le> que o cobre directamente.
Para conseguir a cura da colile foi preciso tor-
nar a applioar sangrias nas margens do ânus.

A* medida que diminuião os symplomas da co-
lite, observou-se lambem a diminuição das con»
vulsões, logo os symptômas epilépticos estavão
em huma dependência directa do estado da mu-
coza do intestino grosso. Portanto a epilepsia nem
sempre he huma affecção primitiva do cérebro 3
como ultimamente se tem querido persuadir com
huma sorte de affectação. Áquelles que nos qua-
lificão d%exclusivos são mais exclusivos que nós :

seu amor próprio os cega , e a irritação os de-
sorienta. A verdade he a nosso favor ; e nós de-
fendemos sua causa cora factos irrecusáveis. Nós

podemos, sem inveja, deixal-os gozar os seus pre-
tendidos triumphos. A verdade não perde nunca
seus direitos. Deixemos decorrer ainda alguns
annos, então todo o mundo se convencerá, e

os nossos detractores se confundirão: resultado
esle inevitável.
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REFLEXÕES

Sobre os últimos trabalhos relativos á deter-
minação das funeções das differentes partes
do encephalõ; por Casimiro Broussais D,
M. P., segundo Cirurgião do hospital militar
de instrucção de Strasbourg.

i
De alguns annos para cá tem-se oecupado

muito em França com a determinação das func-
ções das differentes partes do encephalõ; e te-
rão estas indagações levado á alguma verdade
nova e positiva ? eis o que neste artigo inten-
tamos examinar. Nio queremos aqui mover a
questão da sede de cada faculdade intellectual,
porém sim provar, se a influencia attribuida a
cada massa componente do encephalõ sobre a#
sensações e movimentos, he real e tal, qual a de-
«signárão os physiologistas, cujos trabalhos vamos
miudamente examinar.

He inconlestavelmente da publicação da me-
mona de M. Flourens , que datão as novas ex-
periencias, de que queremos fallar: os trabalhos
de MM. Serres, Foville e Pinel-Grandchamp,
Lacrampe-Lousiean, Bouillaud, etc. ainda quealguns d'entre elles sejão talvez anteriores a esta
época, só desde enlão he que forão publicamente
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conHfcidos. Vamos pois começar pelos trabalhos

de M. Flourensj e tiremos da sua memória (i)as

principaes proposições, que formão o resumo de

suas indagações.

1*0 A medulla allongada heo primeiro movei

e o principio regulador da respiração e de todos

os movimentos de conservação.

2. Os lobos cerebraes são a sede exclusiva daí-

faculdades intellectuaes e sensitivas.

3.° No cerebéllo reside o principio regulador

das faculdades locomotrizes e apprehensivas.

4-° Dos tuberculos quadrigeméos deriva-se o

principio primordial da acção do iris ^ da retina ,
e do nervo optico.

5.o A faculdade de sentir 7 única por essen*

©ia , reside essencialmente em hum só orgào.

6.o As lesões dos lobos cerebfaes, dos tuber-

culos quadrigemeos, do cerebéllo (com tanto, que
nao excedão certos limites) .só privão por hum

certo tempo estes orgãos das suas funcções.

Tornemos a cada liuma destas proposições em

particular, para podermos apreciar o .seu valor,

e sondar as suas bazes. 
'

i.° A medulla allongada ke o primeiro movei

e o principio regulador da respiração e de todos

(i) Indagações experimentaes sobre as propriedades e

funcções do systema nervoso nos animaes vertebrados;

in-8,, Paris, 1824.
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tw movimentos de conservação. Esta verdade \í
era bem conhecida antes de existir M. Flotirens,
sobre tudo depois das experiências de Legallois j
e nunca se procurou contestar-lha.

2..° Os lobos cerebraes são a sede exclusiva das
faculdades intellectuaes e sensitivas. Esta propo*
siçào he geralmente admiuida¦•'•$ mas em hum
sentido menos absoluto , do que o que lhe dá
o autor, isto he, que não se jul^a geralmente,
que qualquer oulra parte do encephalo j a não
ser o cérebro, seja incapaz de sentir*. Voltaremos
mais tarde ao* fundamento desta ulliina opinião,
e lambem diremos alguma cousa sobre a , que
quer , <pie as faculdades intellectitaes existâo na
substancia corticaL v.

3.° No cerebêllo reside o principio regulador dai
faculdades loconfotrizes e apprehensivas. As ob-
servações de oulros anatômicos distinctos , e em
particular as de M. Desmoulins , sào oppostas
á esta asserção , ao menos no que ella tem de
ahsoluto e exclusivo ; porque se unicamente o ce-
rebêllo presidisse á regularidade dos movimentos,
de mui poucos movimentos regulares serião ca»
pazes os reptís, pois que > a terem hum cerebêllo,
he extremamente diminuto. Alem disto o sim-
pies raciocínio tende a de«struir esla asserção,
dando-se huma justa importância a dados, que
o experimentador despresou. Com efíeito he por-
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Yétfütfra para admirar , que o animal a que -sè
tiver tirado huma porção tão considerável do-en-
cephalo, só faça movimentos irregulares? Seja¦tjual for a funcção particular do cerebelio, não
se pode negar , que elle, como órgão nervoso>
tenha huma grande influencia tobre o corpo j se
falhar esta influencia -, rompe-se necessariamente
o equilíbrio, tanto mais, que sefnpre se juntaao facto de tirar-se este órgão huma grande
perda de sangue; e huma vez quebrado o equU
librio -e tendo huma forte hémorrhagia diini-
nuido as forças nào podem os-movimentos se*
*em regulados com o mesmo compasso. !

Porém vamos mais longe, ^ perguntemos à
M. Flourens, se os factos passárão-se de huma
maneira tão clara e tão decidida, como nos ve-
bios levados a crer em conformidade das peque-
nas descripções que delles nos dá: se tivessem
sido feitas mais detalhadamente, ter-se-hia sem
duvida notado circunstancias -, que desprezou y
e que poderão ter grande influencia na producção
dos phenomenos , que descreve. Porém, sem re*
corrermos á supposições>, que com tudo temos o
direito de fazer segundo a experiência, do que
vemos diariamente acontecer, ser-nos-há fácil
achíir nos mesmos phenomenos, que relatou}
armas com que o ataquemos. Esses animaes por
exemplo, a quem se tirou o cerebelio, não fa-

Propagador, tom. ii, £
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Iiiio absolutamente desde então movimento al-

gum regular ? E eráo os movimentos sempre

perfeitamente 
regulares existindo hurna lesão pro-

funda no eerebro e nos tuberculos quadrigemeos ?

Jíão sem duvida# Logo , se não he unicamente

a lesão do cerebéllo , quem produz a irregula-

ridade dos movimentos , não se pode dizer , que

a sua regularidade depende deste orgao $ se os

movimentos, apezar da sua imperfeiçãotem com

tudo união , e ainda são coordinados , não obs-

tante a suppressão do cerebéllo 5 não se pode

alhrmar cju6 a sua. coordmação seja o resultado

de sua acção. De mais como combinar a idea

«le separar a sede da faculdade, que preside í

coordmação dos movimentos 9 da das faculdades

ntellectuaes ?

4,0 Dos tuberculos quadrigemeos deriva-se o

principio primordial da acção do iris, da retina

e do nervo optico. Esta asserção parece assaz ra-

zoavel, pois que a principal-raiz dos nervos opti-

cos cômmunica-se -com estes tuberculos $ 110 em-

tanto a sua influencia não se limita unicamente

aos orgãos da vista , estende-se também aos mo-

vimentos da vontade , pois que vemos as suas le-

sões serem acompanhadas de phenomenos con-

vulsivos. Esta proposição de M. Flourens he

portanto falsa por ser muito exclusiva, poisas-

signa aos tuberculos quadrigemeos huma func-,
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ção determinada com exclusão dé qualquer ou-
tra y quando os factos provão, que elles tem mui-
tas qualidades de influencias sobre os órgãos. -

5.° A faculdade de sentir, única por essência,
reside essencialmente em hum só órgão. Hê o ce-
rebro, que M. Flourens indica nesta proposição
como única sede do sentimento e das sensações $
porém como combina elle esta proposição com
a segunda c terceira ? Se o cérebro he a sede
exclusiva das faculdades intellectuaese sensitivas,
não o pode ser* ao mesmo tempo o cerebelio y
e com tudo nelle reside o principio regulador
das faculdades locomotrizes e sensitivas. Se este
principio nao lie , nem intellectual, nem sensiti-
vo , então o que he ? 0 que he coordinar movi*
mentos , se não sentira ,'

Se M. Flourens se tivesse limitado a dizer,
que o cerebelio tem huma mui extensa influem^
•eia sobre os movimentos, teria avançado huma
verdade incontestável, e se lhe agradeceria o, teUa
•cercado de novas provas*. Porém em Medicina'
quanto he difficil bem raciocinar, e quanto pelo
contrario he faGÍl iüudir-se L

6,® As lesões dos lobos cerebraes, dos tuber-
culos quadrigemeos, d» cerebelio (com tanto que
não exceda* cert&s limites) só prisão por certo
tempo estes órgãos das suas funeções. Esla pro-**
posição he verdadeira; e funda se nas..-experiea-**-
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cias,, que fez o autor para poder determinar Q&
resultados das cicatrizes doencephalo. Vê-se que:
estes resultados são os mesmos, que os dacica-
trizaç^o dos nery ps.

Agora perguntaremos, o que resulta, em ultima^
analyse, dos trabalhos,de M..Flourens ;.,quaes,são,
as.verdades novas e sólidas, que lhe devemos*? Pa-.
rece-nos. qiie não descobrio verdade alguma nova
importante; porém sempre se, ljie deve o ter ajun-
tado7, pelas suas numerosas experiências ,,novas,
provas eni apoyo das que já havia , e de ter dessa,
maueira dadp a verdades, já conhecidas hum gráo,
de. certeza,, que ainda D-fta. tinhão.,

íí ão nos demorarem os çom a opinião d e MM....
F.QviUe e Pmel-Grandcliamp,, que querem que
os. corpos estriados presidio.aos movimentos dos.,
membros inferiores,, q as. camas, ópticas.aos.dos.
superiores j ella he evidentemente falsa, e vamos,,
examinar a de M3VL Serres e Lacrampe-Lous-
tau, que parece mais bem. fundada. Segundo es-
tes physiologistas(i): 7,.

Í'Ao. A parte posterior das camas ópticas e suas.

(i) Veja-se Indagações pathològisas eexperímentaesso-
hre.as differentes funeções do systema nervoso , e em par*
tiçular sobre a, sede da p.aralysia dos,zmemb,rosj.por. I^a-
crampe-Loustau Brochura em-8.°j Paris, 1822; e An-
naes da medicina physiologica , tom. V, pag. 548 ; /»-.
dagações, etc., pel o mesaa o.
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irradiações posteriores presidem 
aos movimentos

dos membros superiores, e a sua paralysia corres-

ponde 
á lesão desta ordem de fibras.

2.° A metade anterior do corpo estriado e

suas irradiações anteriores presidem aos movi-

mentos dos membros inferiores , e a sua paraly-*

sia provém da lesão desta segunda ordem de

fibras.

3.o A hemiplegia completa resulta da lesão

das metades correspondentes da cama óptica e

dos corpos estriados ou das irradiações, que delles

provém.
Em quantos factos pathologicos funda-se a pri-

meira proposição do M. Lacrampe Loustau ? Em

tres unicamente, dos quaes hum não prova em

seu favor, pois que existia huma lesão das ir-

radiações médias e não posteriores, com paia-

lysia do braço. A segunda basèa-se em hum só

facto , e a terceira em sete. Quanto as experien-

cias podem ser mterpetradas mui diíférenle do

autor j forao executadas até nove em cães e

gatosy para se chegar a decidir a questão , dè que

aqui se trata. Nas duas primeiras houve lesão

do corpo estriado de hum lado» Hum destes am-

maes, diz o autor y dava quedas por causa da

flexão do membro pelviano do lado opposto j o

outro, ferido a esquerda, mostrou enfraquecimen-

to á direita , porém maior 110 membro pelviano
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do que no thoracico. Nestes dons faetos não ae&a»
mos sufficienie piova da primeira proposição de
M' Lacrampe-Loustau; e huma vez qnê, env
kum delles unicamente a lesão do corpo es-
tnado cansou enfraquecimento não só no mem-
Í>ro pelviano, mas ale no thoraeico, em lugar
de ficar provada a influencia do corpo esuiado
exclusivamente sobre o membro inferior t fica poristo mesmo enfraquecida. Não se tentou expe-
riencia alguma direeta para confirmar a segunda

proposição. As experieneias 3 y 4, 5, 6 e 7.* di~
zem respeito á terceira y nestes cinco casos o
animal experimentou enfraquecimentos nos mem-
bros da parte opposta á lesão. Na houve di-
vxsao dekum dos hemispherios cerebraes em duas-
metades desiguaes no seu diajnetro antero-poste-
nor, sem signal algum de paralysia , e na 9.*o corpo estnado e a cama óptica de hum lado
com as suas irradiações, forão profundamente le-
sadas, conservando ao mesmo tempo o animal,
todos os movimentos nos quatro membros. Não»
procuraremos mostrar , quanto estes dous &ctos
se achão em opposição com a theoria de M.
Lacrampe-Loustau, no que elle mesuio convém,
com toda a franqueza; 

porém perguntaremos ge-ralmeate em que poderão as suas experieneias-
confirmaW na sua theoria , pois que , nos casos,
que são mais a seu favor, liouve sempre ea-
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ífraquecimento ou paralysia dos dous membros

do lado opposto á lesão , exeepto talvez em hum

só caso , em que as irradiações anteriores do cor-

po eslriado tinhão sido as únicas offendidas. Di-

zemos tahez, porque ainda que M. Lacrampe-
Loustau diga que o animal dava quedas pela fle-

xâo do membro peiviano, não nos prova , que
o membro thoracico não estivesse enfraquecido ,
o que até M. Lacrampe-Loustau nao affirmou.
Portanto, em ullima analyse , dentre todas as
suas experiências, só ha huma em seu favor, e
esta mesma ainda precisa ser confirmada. Por
conseqüência não acreditamos na verdade, que
este experimentador tenha direito de arguir aos

que não estiverem pela sua opinião, e nãopo-
demos deixar de ser do numero desses.

Vejamos agora se os factos pathologicos obser-

vados por M. Bouilland e, em conseqüência dos

quaes este autor abraçou a opinião de M. La-

crampe-Loustau serão mais próprios, do que os

de que acabámos de tratar , a produzir a convic

cão. Resumiremos aqui as suas observações (i)
iimitando-nos ás que dizem respeito á questão, que
discutimos. Na observação 17.*, há paralysia do

hruco direito com amoliecimento dos hemisphe-

(1) Veja-se Tratado clinico e physiologico da jEncer

phaUte^te,, por BoiaHftudi em-8.°i Paris, t8a5, liv. iv
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rios cerebraes, sobre tudo do lado esquerdo $•
com a profundidade de cinco linhas. Como a
lesão occupava hum ponto do encephalo, que sc
Gommunica com as irradiações posteriores assim
como anteriores e externas , devia haver, se-
gundo a theoria em questão, huma paralysia com-
mum aos dous membros superiores e inferiores)
tal não aconteceoj logo podem as irradiações
dos corpos estriados soffrerem alteração, sem que
nos movimentos dos membros pelvianos ella
influa.

Na 2,5 .a há paralysia dos dous membros do lado
direito com focos purulenios no interior da subs-
tancia do hemispherio esquerdo, e na observa-
ção seguinte vemos hum abcesso no meio destes
mesmos hemispherios não produzir nem para-
lysia, nem convulsão, mas unicamente huma
alteração das laculdades intellectuaes. A le-
são pois das mesmas partes não apresenta
sempre os mesmos symplomas 5 e de mais, se
compararmos estes factos com os precedentes *
ver-se-há, que a paralysia pode resultar de mui-
tas causas , cuja sede exista em differentes partes
do encephalo.

, Na zy.a- observação acha-se amollecido o cor-
po estriado direilo, e nada houve na perna í?s -
querda , ao mesmo passo que a paralysia do braço
direito correspondia á hum abcesso na parte pos*
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terier do hemis,pherio esquerdo. A mesma lesão

dos hemispherios na observação 28.a dando ainda

por prodwclo a paralysia. Paralysia dos dous mera*

bros do lado esquerdo na 29.* correspondendo á

hum abcésso na parte anterior do hemispherio di-

. reitò. Conelue-se pois : i.° a lesSo do corpo es-

mado nem sempre produe a paralysia do mem-

bro inferior 5 2.° a alteração de qualquer ponto

dos hemispherios pode occasionar a hemiplegia ;

3.° a paralysia do membro superior pode resul-

tar da alteração da parte anterior de hum lie-

inispherio. - ¦

Nas observações 3i, 32, 33 > 35, 36, 37,

38, 42? 43? e 44*a ainda se apresentão altera-

ções dos hemispherios produzindo páralysias dos

membros ) e note-se que estas alterações Vem al-

gumas» 
-vezes da substancia cortical sem que as

facul lades intellectuaes sejã© em nada desorga-

nisadaa.

Antes de tornarmos ao todo destes factos eon-

sultemos a excelleute obra do Professor Lalte-

mand sobre o encephalo: ninguém duvidará da

exactidão de suas observações e julgar se-há* se

serão próprias á confirmar a theoria que com<-

balemos.

Carta primeira. A observação N. 4 apresenta

huma paralysia do braço dependente de hmua

alteração dos corpos estriados. As 6, 12, 14 ®

Propagador, tom. j.%. 5.
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i5.a ofíerécem paralysia dos braços c pernas com

amolleciuiento unicamente do corpo estriado. Na

1 .a ha paralysia dos dous membros com lesão só-

mente da cama óptica. Em fim nas 3, 7, 8 e

16/ he ainda o amollecimento , que occasíona

a paralysia, entretanto que esla mesma paraly-

sia he , em outro caso, o resultado de hum amol-

lecimeuto dó meso-cephalo. He fedi ver, que

todos estes factos são inteiramente contrários á hy-

pothese de M. Lacrampe-Loustau.

Na segunda carta acha-se ( observação 2. e 3.a)

paralysia dos dous membros dependente da lesão

<fe lium hemispherio e do corpo estriado, e hum

grande numero de observações ( 1 , 6, 8 , 9 ,

11, 12, i5.a) de paralysia dos membros prove-

niente de amollecimento do cérebro, cerebêllo

ou do meso-cephalo, ou de huma hydropcsia dos

venlriculos.
Dez observações da terceira carta , c tres da

quarta moslrão, que a paralysia dependia da ai-

teraçãodos hemispjierios.
Portanto , em resumo de todos os factos que

acabamos de examinar, concluímos: 1.0 que a

lesão dos corpos estriados ou de suas irradiações

não produz sempre a paraljsia ou convulsões dos

membros inferiores , e que a das Camas ópticas ou

4je'saas irradiações não causa necessariamente as

convulsões ou paraljsia dos membros superiores/
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ás.» que a tesão dos corpos estriados ou de sua?

irradiações anteriores he algumas vezes causa des

paralysia dos membros superiores, e a das camas

ópticas,, ou de suas irradiações posteriores da pa-
ralfsia dos membros inferiores ; 3.o em fm que
a hemiplégia he freqüentemente c&nsequencia de

alguma alteração dos kenúspherios 9 outras vezes

da do mesocephalo , e, em algumas circunstan-
cias , de hum derramamento nos eevtziculos. Por

tanto não fica provado, que a funeção das ca*

mas ópticas e suas irradiações posteriores seja pre*
sidir aos movimentos dos membros superiores t
e a dos corpos- estriados ou de.suas irradiações^

anteriores aos dos membros inferiores, e demais,

que he impossível , segundo o lugar da paraly-
«ia, o determinar > qual he a parte àfà cérebro

affectada.. •>.£>»
Provando que * apezar das suas grandes espeT

ranças e ajtas perteucões ^ os expqrinienfcadojres

modernos não conseguirão resolver a mm obs*

etira questão das funeções das differentes panes*

$o. encephalõ r não tivemos intenção de desani*

mar os jovens physiologistas. de hoje em dia,|

pelo contrario julgamos, que o seu ardor po-
dera sei' útil á sciencia, porém he absolutamente

necessário, que reconheção T quanto he fácil il-

ludÍF-se sobre facio* > cjue se oteerxárão-* ei&tO

$>or se generalizai mui appre§sadame;nte ás co.^r
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clnsões que se tirão (le alguns factos, ou por sfe

raciocinar com certeza sem notar que ncio se

possuem todos os dados, para estabelecer hutu

raciocínio solido. Por exemplo : M.. Lacrampe-

Xoustau tendo observado duas vezes , que a pa-

ralysia do membro superior tinha sido produ-

zida peta alteração da eama óptica ovt de suas

irradiações ,. e huma , que a lesão do corpo es»

triado tinha cansado o enfraquecimento do roem-

bro inferior, concluio, que a funcção da pri-

tneira he presidir aos movimentos dos braços ,

€ a 
'do segundo aos das pernas- He pois evidente

que raciocinando de tal maneira, M. Lacrampe-

Loustau tirou de algum factos particulares coar

clasoes excessivamente gera es. #

2.o Quando M. Flotírens. tirou o eerebro a dif-

ferentes anima es e que notou , em consequen-

cia desta mntiiçâo, huma especie de adorme-

cimento , hüma repugnaneia a toda, a sorte d©

movimento, e que daqui concluio que a sede

da sensibilidade era unicamente o cérebro, foi

esta conclusão rigorosa consequencia de factos,

que observara? Nâo certamente, como vamos con*

vencer-nos. Com effeilo, quando se pica o animal,

que }á não tem eerebro move se , voa ete.,so-

mente nào sabe dirigir-se, e pára , assim que

deixSo# de o excitar. Se foge das excitaçõcs, se

voa para as evitar, como suppòr, que não sente ?
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Se não sentisse , ainda que o picassem poderia
haver contracçào parei 1 da parle picada , mas

nâo movimento do todo tendo por fim evitar a

eslimulaçàoj ese há movimento do todo, o ani-

mal tem sentimento e voniade. Mas, replicar-

se-há,^ o animal não sente; se move, he por

que o principio ordenador dos movimentos não

eslá offendido. Que falsidade de principios em

tal resposta ! Como pôde M. Flourens conceber

a idéa de que era possível coordinar movimentos

sem senlir ? He preciso ter-se illndido estranha-

ciente* Do animal não dirigir perfeitamente os

seus movimentos não se segue, que já não ie-

nha nem sentimento , nem vontade , como. af-

firma o nosso experimentador , por ter o animal

perdido a vista e o ouvido je perguntemos com M.

Lacrampe-Loustau.a M. Flourens, se hum ho-

mema a quem privassem da vista eouvido, sa-

heria immediatamente dirigir-se bem , sobre tudo

em movimentos rápidos? A desordem ínirodu-

zida nas sensações explica claramente a rasão do

animal ir immensas vezes de encontro aos mesmos

obstáculos. íor conseguinte, alem de M,Fiou-

rens ter dividido o que era indivisível, não co-

nheceu, que o seu raciocínio era essencialmente

vicioso , por que não lançou mão de todos os

elementos da questão, huma vez que se escpie-

ceo de appre.ciar as conseqüências Üa suppressão
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de dous sentidos e consequentemente da desoiv
dem causada nas sensações._

A mesma observação se poderia fazer á cerca
das conclusões , que o mesmo physiologista tira
das suas experiências sobre a ablação do cere-
hélio. Nellas também não se achão reunidos,
todos os dados necessários, para formar hum
raciocínio rigoroso j porque , se os movimentos-
são irregulares J. se assemelhão-se aos passos de
hum homem embriagado, não pode isso provir
em parte da grande perda de sangue , que teve
lugar , e em parte da diminuição do influxo ner-
voso, resultante da suppressão de hunia porçãfc
tão importante do encephalõ t

Continuemos agora o nosso exame das no-
vas theorias. MM. Foville e Pinei Grandchamp (i);
pensão, e segundo elles M. Bouillaud he tam-
bem de opinião , que os phenomenos da in-
telligencia tem a sua sede especial na substan-
cia corlical dos bemispherios do cérebro. Ha hu-
ma resposta bem simples á esta asserção, a qual
foi dada por M. Lacrampe-Loustau : cc Se a opi-
nião particular de MM. Foville e Pinel-Grand-
chanip he bem fundada , diz elle , (2) porque
se observão tão freqüentes alterações da subs-

-  ¦¦ . ¦ 1. - 1 ¦ ¦¦ -¦¦,.-
!¦ — -¦¦!.¦ !¦¦ ..II,.—— || | ^.

(1) Indagações sobre a sede especial, etc. Brochura,
(a) Annaes da Medicina ph-yüologica^ tom. Y, p. 68**
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Caneta* cortical y sem o menor dcsarranjo das fa*

culdades intelleciuaes ?
#M. 

Bouillaud também tem huma opinião par-

tieular sobre a funccão dos lobos anteriores der

cerebro. Depois das indagações de M.. Gali lie

opinião geralmente 
recebida, de que o gráo de

íntelhgeneia de cada indivíduo be em propoiçuo

do desenvolvimento dos seus lobos j e M. Bouil-

laud coneluio das suas próprias observações, que

os lobos anteriores são os orgãos da formação e

memória das palavras , ou signaes representali-

vos de nossas ideas , e qr*e a paralysia dos or-

^ãos da palavra depende de sua lesão. M. Bouil-

laud accreseenta, que be provável que estes mes-

mos lóbulos sejao a sede das mais sublimes ope-

rações do entendimento. He para admirar sem

duvida a especie de contradicção, que se deixa

ver na comparação desta proposição , com a de

' 
que acabamos de nos occupar , e na qual o mes-

mo autor diz que « somos induzidos a crer que

a sede da intelligencia exisle na substancia cor-

tical da parte superior do cerebio, por que as

granües concepções do entendimento fazem cer-

tamenle parte da intelligencia e lie impossível

isolar a séde de huma da de outra.» Aqui com-

tnette M. Bouillaud o mesmo erra, que M.

Flourens , em dividir o que lie indivisível; mas

para julgarmos do fundamento de sua asser.
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W ção,. analysemos rapidamente as suas observações.

Vemos nas observações 1, 3, 5, 7 e 19.» ai-
terações da parle anterior de hum dos hemis-

pherios cerebraes sem embaraço na palavra. Po-
ueria acaso o órgão da funeção das palavras estar
lesado , sem que a formação dellas fosse alte-
rada ! He certo , que nas observações, que mos-
tra M. Bouillaud, de embaraços da palavra exis-
tia lesão dos lobos anteriores j mas esles factos
nada provao em abono da lhese desle Medico ,
tanlo mais pensando elle , isto he , não estabe-
lecendo irrevogavtlmente, que ha huma faculda-
de particular dislineta das faculdades geraes da
intelligencia , qne preside á formação das pala-
vras , e que reside nos lóbulos anteriores do ce-
rebro. Com effeito, a memória lie por hum
testemunho geral huma faculdade intellectual,
e quando se acha lesada , pode-se dizer que a in-
telligencia está alterada. Partindo destje ponto, .
notamos, que a lesão dos lóbulos anteriores era
acompanhada da perda da memória , e dizemos
que a lesão dos lóbulos anteriores he seguido de
huma alteração das faculdades intellectuaes, <jon-
de resultou a difficuldade no exercio da memória
e por conseguinte da palavra. He certo que nisto
não annunr.iarenios verdade alguma nova , mas
ninguém virá contestar-nos o que tivermos avan-
cado. Que necessidade ha de crear hum or^ào



( 4* )

'«spccial para a formaçao das palavra? , qnando

lie fácil explicar-se, pela perda da memória , a

dificuldade de achar as palavras convenientes*

¦e 
pela afíecção idiopathiea , ou sympathica dos

nervos da voz ou do ponto do eneephalo , a que

elles vão ler , a irregularidade tia pronuncia ?

Fomos testemunha, no hospital de Yal-de-Gra-

ce., de hum caso mui -curioso de embaraço da

palavra, que se acha em opposição directa com.

a opinião de M. Bouillatid. O doente de que

falíamos estava em hum estacfe verdadeiramente

deplorável 5 quando queria responder ás pergim-

tas, que se lhe dirigião , fazia infinitos esforços

para poder pronunciar algumas palavras, mas

era de continuo interrompido por soluços , e vi»

nhão-lhe as lagrimas aos olhos. Deixando defal-

lar-se-lhe parecia muito tranquillo; e ainda que

conservava hum ar serio e huma grande iiumohi-

lidade não chorava mais, e não mostrava-se af-t

fíicto. Era tao pouco senhor dos seus musculos

vocaes , que até não podia dizer sim claramente ,

e assim que queria principiar alguma phrase,

entrava em huma extrema agitação; nào podia

pronunciar mais do que algumas syllahas, ©

quanto mais esforços fazia para fallar > mais se

lhe augmeiltavão as lagrimas e soluços. Dentro

em pouco tempo toriiou-se-liie difficil, e este mi-

litar esteve huma occasiào á ponto de morrer

Propagador. TOM. II• ®
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suffocado por hum pedaço de carne , que não

podia f.zer descer ao estômago. Na oceasião da
autópsia achámos o centro do mesocephalo re-

duzido a humas papas avermelhadas; a sua ca-

mada superficial conservava a consistência e côr
ordinárias, e não havia no encephalõ mais do

que huma injecção geral, sobre tudo das mem»
branas , mais forte, do que no estado normal. ,

He impossível negar aqui a iufluencia dvsla ai-
teraçào na difficuldade da pronuncia; esle facio
he pois inteiramente contradietorio ás conclu-
soes que M. Bouillaud tira dos facios que ob-
servou : portanto." i.° toda a alteração dos lobos
anteriores não produz embaraço da palavra; 2.°
todo o embaraço da palavra não depende desta
alteração , e pode resultar da affecção de qual-
quer outra parte do encephalõ.

Ti es são as observações que julgámos neces-
sario fazer sobre as novas theorias relativas ás
funeções das differentes partes do encephalõ :
resultando deste exame , se não nos enganamos,

que a determinação destas funeções ainda não
se acha solidamente estabelecida, e que se de-
vem contemplar todas as theorias, com que nos
temos entretido , unicamente como hypolhesis.
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DA VACCINA E BEXIGAS.
•

A vaccina he incontestável mente o dom mais
precioso, que o gênio da observação tem feito á
espécie humana: e se ella nem sempre livra dos
insultos das bexigas, ao menos he quasi sem
exemplo , que não enfraqueça a sua malignidade.

Quando nos principios , se descohrio, que ai-
gumas pessoas vaccinadas tinhão sido atacadas
das hexigas, tomou-se estas erupções pelas ca-
taporas ou aliás julgou-se que a operação vae-
cínica não fora feita como devia. Eis aqui como
se exprimião a tal respeito , em i8o3, os rela-
tores da Commissão instituída para a propaga-»)
ção da vaccina.

3> Duas ou tres vezes nos assustou . a appari*
cão das bexigas em pessoas- vaccinadas havia me-
zes, ou semanas; porém depois de as termos vi-
sitado, e tomado todas as possíveis informações;
sobre a sua moléstia, ficámos certos, de que não*
era mais do que cataporas, o que chamavão ber
sigas. »

A seguinte passagem he extra h ida do relato»
rio feito á mesma Commissão em 1817.

» Observando com cuidado , dizem os. relato*
ses, o& casos em que patecia falhar a viriuder



f 44)
preservadora da vacein; convencemo nos,. hem eo-
mo já o linhão feilo os membros da Commissâo»
de Dublin:,, qne os processos da vaccina poslos
em praíica n'aquelles doentes erão mais imper-
feitos,. do.que o» adopt..dos pela Commissâo depois,
de itlio.,. e eu\o bom êxito he infallivel. A Com-

missão publicou ,. e destribuio grátis por todo o*
reino humas instrueções sobre o melliodo de vac-
ciliar empregado nos seus estabelecimentos. ¦»

Em ií_J 19 confessavão< os membros da Com-
missão que- os telalo-rios dos seus correspondeu-
tes ji eivo menos favoráveis ; pois manifeslára-se
em. individuos vaccinados, huma erupção, que
apresentava exactanienle os caracieres das bexir

gas sendo na maior parle a aífeceão de pouca
dura j, e izempta de symplómas atterradoires,. se-

guindo em alguns a moléstia o seu curso or-
dinaiio, vindo a morrer d'enlre elles oito.

Aüribuiào os membros da Commissâo as. fu-
nèstvs. excepeões, que acabamos de citar, á imper-
feição do methodo do vaccinador ; e reconunen-
dav( o por lanlo , que se fizessem duas picadas,
em, cada braço, eque- se examinasse attentamnte
os progressos dos botões, até desappaivcerem.

Porém* em 1820 a Conunissão expressou se, no.
seu relatório animai, da maneira seguinte.

» Em muitos, paizes tem-se declarado as be-.
ai#a& em pessoas vaiecinadas,. e he iucoiitestav.e^
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frue os prejuizos populares contra a efficacia deste

preservativo não são inteiramente destituídos de

fundamento. Depois de termos posto de parte ,
nas observações que nos vierão á mão, aquel-

Ias, que não tinhão o caracter sufficiente de au-

thenticidade , vimo nos obrigados a reconhecer ,

que se acha desgraçadamente mui bem provado,
que até aqui se atlribuia á vaccina hum poder
mui extenso; mas ao menos ella tem a própria-
tlade de modificar as bexigas , quando não as pre-
vina inteiramente. »

E com effeito as epidemias de hexigas, que
naquella época devastarão a Gram-Bretanha, ha-

via já seis ou sete annos, tinhão provado, que
a vaccina não era hum meio infallivel de se

preservar de seus ataques.
Em 1818, e 1819 reinou esta epidemia em

Edimhurg e seus arredores, onde causou gran-
de estrago. O doutor Thompson estudou os seus

caracteres e seguio a sua marcha, em oitocen-

los e trinta e seis individuos. Duzentos e oi-

lenta e hum nunca tinhão tido hexigas , nem

havião sido vaccinados; nesles a mortandade foi

de hum por quatro: setenta e hum era a segun-

da vea que as tinhão; só morreo hum por vinte

tres : quatrocentos e oitenta e quatro tinhão sido

vaccinados ; morreu unicamente hum.

Este resultado.» diz, a doutor Thompson >
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deve parecer bem espantoso, se refleclirmos na

gravidade da epidemia, e no estado de má saúdey

que podia aggravar os effeitos do contagio em

algumas pessoas, que delie se acha vão infecta-

das. Como se poderá negar, depois de factos tão

concludentes, a poderosa influencia da vaccina^

quando, não iosse mais do que para adôçar o íla-

gello das bexigas? Por tanto o terror, que ao-

principio inspirou a erupção da epidemia em su-

jeitos vaccinados, dissipou-se, quando vio-se o

contraste, que offerecia a marcha da moléstia

nestes indivíduos , e a que seguia nas pessoas nãa

vaccinadas* Este contraste convenceo as pessôas
mais cheias» de prejuizos da utilidade da vac-

cina»»

Quando a moléstia atacou pessoas, que já a

tinhão tido hunia vez , ou que tinhão sido ino-

culadas, observou-se que o intervallo dos dous-

ataques fora ora mui; longo, e óra mui curto

desde dez dias até trinta annos.. A febre que pre-
€edia a erupção era as mais das vezes mui in-

tensa y e em algumas. occasiões qiiasi insensivel..

Em certos casos os botões parecião pertencer
ás variedades das cataporasf em outros apresen~

tavão ps caracteres das bexigas raras: algumas* o
vezes mostiárao symptômas de verdadeiras con*

fluentes.,

Pôde-se fazer muitas observações em pessoas,
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vaccinadas, vislo que o tenôr inspirado pela ept-
demia determinou grande numero de individuos
a recorrer a este preservativo. Todas estas ob-
servações mostrarão até que pouto atenuava o
mal, quando não o prevenia inteiramente, e só
fiilhou, quando o empregavao tarde.

Nas pessoas vaccinadas , que forão atacadas da
epidemia, a febre'do ataque era muitas vezes
tão violenta , que linha o caracter do typho ,
em outras era passageira, mas sempre a erupção
era o primeiro symplôma da convalescença , e ,
assim que apparecia, muitos doentes deixavão
de estar de cama. Em certos casos mui raros
havia fehre sem erupção. Os symptômas os mais

graves , mas que raras vezes se manifestarão, erão
febre de suppuração mui violenta, inchação do
rosto, inflammacão da garganta e do larynge e
salivação, todavia dissipavao-se promptamente e
não reduzião o doente aquelle estado de fra-

queza e abalimenlo , que mui freqüentemente
se«ue-se ás bexigas confluentes naturaes. Hum

9
teve pela terceira vez bexigas. Muitos dos vae-
chiados erão atacados segunda vez por esta mo-
lestia , depois do inlervallo de alguns dias ou
de muilos annos ; em huns o primeiro ataque

pareceo ser cataporas , e o segundo bexigas, em
outros pelo inverso. Em outros casos as duas af-

feccões forão exclusivamente ou cataporas ou he -



(48)

xigas. Nenhuma rasão porém fez com que se

«creditasse , que o vírus vaccinico estivesse en»

fraquecido ou deteriorado 5 porque nos imlivi-

duos de mais de dez anuos lie que as recaiu-

das forão mais raras.

» He para admirar , diz o doutor Thompson 9

que a acção preveniente ou atienuante da vac-

cina fosse táo poderosa naquella circunstancia j

lendo sido a mortandade constantemente de hum

por tres á hum por cinco nos individuos não

vaCcinados , proporção atterradora , que pela pri-

xneira vez se ©fferecia depois da introducçâo da

vaccina. Estou persuadido , que he ao rigor da epi-

demia , e não ao enfraquecimento do seu prc-
servativo, ou* aos methodos de vacciuar deffei-

tuosos, que se deve attiibuir a erupção das be-

xigas em hum tão grande numero de individuos

vaccinados, e as recahidas das bexigas naturaes

muito mais numerosas , do que forào ein con-

tagios anteriores. Estou igualmente convencido

de que estas recahidas são sempre muito me-

lios geraes , do que a moléstia primitiva. Por-

tanto, e como já disse , as que observei offere-

cêrão-me as mais das vezes os caracteres de be-

xigras secundarias. »

Em 1820 M. Cross publicou hum relatório

sobre a epidemia de bexigas , que se manifes-

tou em Norwich em 1819 , e que fez morrer
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63o individuos. Este autor designou os mesmos

phenomenos , que o doutor Thompson sobre às

trez classes de individuos de que acabamos de

fallar , isto he sobre os vaccinados, não vae-

cinados, ou precedentemente atacados das bexi-

gas. As suas observações confirmarão exacta-

mente o facto de que em huma epidemia in-

tensa todos , quer vaccinados , quer não, eslão

expostos á moléstia reinante; com a differença

porém que os primeiros só experimenlão hum

ataque ligeiro e quasi sempre sem perigo.
* Sem me demorar com a opinião contraria,

diz M. Cross, considero sempre como caracteres

da verdadeira vaccina os indicados por Jenner,

Não sou de opinião que a virtude dà vaccina

se enfraqueça, assim como também nego, que
hum processo vaccinico seja melhor que outro.

Estes diversos systemas só forão inventadus para
defender a vaccina da arguição de não preSè*-
var das bexigas. Accrescentarei, que nem a dex-

treza , nem o meihodo do operador influem

cousa alguma sobre a efliçacia do processo: mui-

tas vezes os pais vaccinando a seus filhos os tem

preservado completamente, ao mesmo tempo que
os mais hábeis Cirurgiões não poderão em mui-

tas circumstancias obter o mesmo resultado. »

Depois de ler por muito tempo estado na du*

vida de que as bexigas e as cataporas fossem mo-

Propagador, tom. ii. 7-
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lesliai dislinclas, ou diversos gráos de huma mes-

ma enfermidade, o doutor Thompson, abraça
esta ultima opinião. Reconhece, que foi emit-
tijfa pçh primeira vez por M. Geoffroy, em 1777.
Esí&. medico diz nas memórias da, sociedade Real
<ie Modic^a,, que hum menino teye bexigas dou-
dasJ, que só lhe durarão quatro dias, e inime-
daiatameute depois sua irmãa mais velha, que não
o, deixava , teve bexigas verdadeiras de que fi-
cou assignidada. ? Se hum tal facio, diz elle , se
33 repetisse muitas vezes, attestaria a identidade
» de duas moléstias, que se olhão como dis-
3» ijuclas , e provaria, que huma não he mais
»» que o diminutivo da outra; além disto , como
3» observou M. Bing , a semelhança destas duas
3* moléstias as fez considerar, pelos primeiros
33 Médicos da Europa, como da mesma espécie.

Os doutores Ifeteman , Henderson, e muitos
outros citados por M. Thompson professão a
mesma opinião. " *->».. .<

Durante a epidemia de Edimburgo os vacci-
nados e inoculados , que delia forão atacados,
apresentarão, pela maior parte , indícios de ca-
taporas a pezar do contagio, que asproduzio, ser
segundo toda a apparencia , de legitimas bexi-

gas. Acontecia também que estas cataporas da-
vão por seu turno nascimento ás bexigas, de-
baixo das suas differentes formas. Na mesma casa,
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no mesmo quarto, cm huma mesma cama via-se

muitas veies iram doente dc cataporas, ouU-o

de bexigas raras, e outro de confluentes.

Em huma casa de Ganongate, em que estava

morrer hum menino: de teiuiveis bexigas, hum

seu irmão a penas tinha huma erupção rara com

mui pouca febra 13 a sua'peite achava-se coberta

não de verdadeiras pustulas , porém de pequenos

phlyCterios vesiciilarés, que se abaterão ao quinto

?dia 
, c separárSo*fce em pequenas eseamas. Outro

teve huma semelhante erupção, .que terminou

no sexto dia, >ao mesmo ipasso que, na mesma

camara >' outro menino estava a terminar de be-

xigas 
'corífltfentes 

mui violentasse outrò;apre-

sentava a moléstia com o seu typo o mais ordi-

diário e Regular.

O seguinte exemplo , extrahido de huma carta

de M. John Molloch ao doutor Thompson ain-

da he mais concludente.Erão passados nove

411 nos sem apparecer bexigas nesta cidade jquan-

do hum criado costumado a ir aos mercados

pousou em huma casa, em que hum dos alu-

gadores 
tinha esta moléstia , este criado unha

sido vaccinado havia annos, porém 
ao voltar

para sna casa declarou-se lhe febre , que o abri-

gou 
a estar de cama; ao terceiro dia erupçSo

de calaporas e convalescença ; e já no dia se-

guinte pôde ir a hum mercado distante meia
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'milha. Na semana seguinte adoeceu hum dos fi-
Ihos de seu amo, e apresentou todos os symp-
tomas de bexigas raras : aconteceu o mesmo a
outro; no terceiro a moléstia tomou hum ca-
racler grave e do cuidado; no quarlo foi como
nos dous primeiros; em lira-np. ullimo filho,
de oito mezes de idade, declarirão-se-lhe as ca-
taperas. » 7 ;a7 . -f,u'-i}l -„:7 ,.„¦,;.¦.h-„ !,*;¦.,- «7. ,,,.

o Parece-nos claramente demonstrado por estes
factos, que os diversos estados, que acabamos
de designar*, pertencem ao, mesmo genero.de
moléstia , e que as differenças observadas resnl-
tão unicamente da maior ou menor intensidade
da enfermidade. Terminaremos citando de novo

o doutor Thompson. *. k>m *.* muiíi%
3' Entregue desde muito terupO, diz este ha-

bil Medico, ao estudo das moléstias de erupção
e cutâneas , quantas vezes, quando tomava parte
nas opiniões communs , me irritei pela impôs-
sibilidade, em que me achava de estabelecer
exactamenle os caracteres distinetos , que os meus
collegas se vangloriavão de ter facilmente co-
nhecido , entre as cataporas e as bexigas! Per-
tendião muitas vezes reconhecer bexigas onde eu
julgava ver cataporas e assim reciprocamente.
Hoje porém, depois de huma pratica de mais de
trinta annos, não me acho mais de que então
em estado de conhecer essas difierenças imagi-
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narias, e estou fortemente convencido que as be-

xigas segundarias e as cataporas nâo fazem mais

do que huma só e mesma moleslia. 3. (Revista
de Edimburgo.)

1 -ai

11/ SECCAO. — CIRURGIA.

OBSERVAÇÕES E REFLEXÕES

Sobre as feridas penetrantes do peito ;

por M. Toulmouche.

1." Observação

No mez de Agosto do anno de 1823, Renault,

Carpinteiro, de idade de vinte seis annos , es-

tando deitado em hum leito com dous cama-

radas seus , deixou-se cahir accidentalmente no

intervallo da noite, de sorte, que huma lima

pontilda, de que se linha esquecido na algi-

beira da vestia, achando-se com a ponta em cor-

respondencia ao peito, o penetrou em toda a

extensão da lamina , que se quebrou no lugar

em que se prende ao cabo. Sobreveio huma he-

morrhagia muito forte, 
'que 

continuou quasi pe-

lo espaço de duas horas, depois que o doente

teve a coragem de arrancar o ferro, que tinha

ficado na ferida.
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Nos primeiros momentos a respiração esre\e

muito preza. O Cirurgião , qtie foi chamado ,

applicou ventosas no orifício da ferida , e con-

servou-a dilatada. Durante o primeiro me® sa-

hio huma serosidade sauguinolenta , que alicia-

va o doente á medida que era em maior abun-

dancia : pouco á pouco a natureza deste escor-

rimento mudou-se e tornou-se purulento. Nos

dous ou trez mezes, que se seguirão, houve fe-

hre constantemente , e o doente, que se po-
dia deitar dó lado são , em pouco tempo só po-
dia estar do outro , sob pena de experimentar

todas as angustias de huma próxima suffocacâo.

Na occasião do accidente não tinha sobrevin-

do expuição (expuition) sanguinolenta.

Como esta ordem de cousas persistia apezar

do uso de loccks, e de tizanas de borragem, etc.

Renault fez com que o levassem ao Hospital de

Saint-Ivcs em Rennes. O peito não lendo sido

submettido ao exame comparativo da ausculta-

cão (auscultationj mediata e da percussão, não

se reconheceu o empyénia que já existia nesta

época ; em consequencia disto , limitarão-se a

dilatar a ferida , pela .qual sahio com abundan-

cia hum liquido sero-purulenlo , que só pro-
curou ao doente hum alivio de curta duração.•

Com tudo , ainda que lenta , a magreza aug-

mentava, e o doente vendo, que não obtinha
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algum melhoramento em seu estado, torno» ao
seu paiz , onde perdido o animo , deu de mão
á tudo que podia reaniuiar huma existência , que
elle julgava prestes a escapar-lhe: neste estado
chegou ao fim do anno de 1824, tendo ertima-

greeido consideravelmente em quatro mezes , e
só podendo soffrer huma posição quasi verti-
cal; a coxa e a perna direila tinhão-se torna-
do sedeniatozas, havia oito diaai. Durante o cur-
so da moléstia nunca se tinhão manifestado sol-
suras de ventre, e as ourinas correrão sempre
como no estado ordinário.

A 8 de Dezembro sendo chamado á huma vil-
la distante trez legoas de Rennes , para fazer a
exhumação de hum cadáver , conduzido-me á
casa de Renault, que achei pallido , ema ciado,
e em grande fraqueza , podendo a penas respirar ,
se bem que estava de continuo assentado sobre
o seu leito, e expectorava em abundância hu-
ma matéria purulenta.

Hum orifício fistuloso existia, no angulo pos-
terior das costellas entre a segunda e a tercei-

ra abdominal esquerda ; nelle introduzi com mui-

ta obliqüidade debaixo para cima , e algum tan-
to da parte externa para a interna huma sonda
tão profundamente, que por pouco me nào es-
capou. Não pude levar mais longe o exame do

peito, porque não tinha comigo o stethoscopo;
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no em tanto concertei com o doenie, que viés-
se á minha casa , e cinco dias depois trouxe-
rão-mo em huma carreta , quasi a morrer.

Exame do peito pela percussão. O lado esquer-
do só resoava na parte anterior e posterior ; em
toda a parte lateral e media, desde o lugar em

que o terço superior do lhorax se reúne aos dous
terços inferiores, o sorn já se fazia sentir intei-
raniente obscuro. Era polo contrario muito cia-
ro no lado direito.

Os espaços intercostaes correspondentes esla-
vão hum pouco mais largos, e depremidos que
no estado são ;, este lado apresentava-se também
hum pouco mais bojudo do que o outro. O doen-
te achaiÉ-se muilo fa ligado pela grande jorna-
da, que linha feito , o que me impossibilitou ve-
ri ficar estes resultados por meio da mensura-
ção (mensaration).

Pela ausculta ção mediata. A' esquerda ares-

piração se ouvia só abaixo da clavicula, ao longo
da borda externa do terço superior do slernum e
hosbronchiosde grande calibre,entre a parte suoe-
rior do rachis e a borda interna do omoplata : e só
durante a expiração era accompanhada de hum es-
tertôr mu cozo, sonoro e breve. A voz resoava com
força nos mesmos pontos, porem nunca era seguida-
ou accompanhada de tinnido meiallico, nem mesmo
de tosse. A' direita a respiração se execuUiva com a
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intensidade pueril. A voz atravessava em parte o

cylindro, de vez em quando , abaixo da apophyse

espinhosa.

Succussão. Sacudindo bruscamente o doente

pelas espadoas , pude ouvir distinetamente á

orelha nua , e na distancia de algumas pollega-

das, hum ruido defluctuaçào manifesta, semelhan-

te ao que pruduziria a agitação de huma garra-

fa meia cheia , e ainda mais notável com o au~

xilio do cylindro.

Examinando por sua vez o coração nada me

offereceo de particular j as pulsações erão pre-
cipitadas por causa da febre , e se faziào sentir

muito mais á direita.

Em consequencia dos plienomenos precitados
fiz o diagnostico seguinte : Adherencias do pul-
mão esquerdo, que se achava repeliido para a

parte superior , anterior , e interna do peito ;

derramamento sero-<purulento abundante com

pneumo-thoraxj coração no estado natural; tu-

berculos no pulmão direito , excavação meia

cheia.

Tendo mandado transportar o doente ao hos-

pitai, expirou alguns instantes depois de lá ter

chegado.

Necroscopia feita vinte quatro horas depois da

morte. Cadaver de hum homem de cinco pés e

Propagador, tom. ii. 8 *
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algumas pollegada.s, magreza pronunciada, aede-
ma dô membro abdominal esquerdo.

Cabeça. Âs paredes do craneo de espessura
áHífflS j b"s vazos da dura-mater pouco injecta-
dos; eslá tia parte superior oíferecia traços an-
traos dè inflidhtnacão; a substancia do cérebro es-
táVa inhito consistente e suas circumvüluções bém
riíaliiíèstas. Os Veiitriculos con tinhão a quan lida-
de dè sérósidade ordinária. O cerebêllo liada
apresentava de particular.

; ifPhóraxA O lado esquerdo eslava hum pouco
mais bojudo qtie @ direito: ao introduzir-se á duas

pollegadas do -Bternum, hum escalpelo èill hum
dos espaços inlercostaes (o sujeito estando dei-
tado de costas), escapou se huma quautida-
de de gaz assa^ considerável com sibiilo bem
distineto. Os íihro-carviligíms e as porções con-
signas das costellas tendo sido tirados *, pôde-se
ver , o pulmão esquerdo repellido para a parte
superior, anterior e interna do peito, e adhe-
rente á todos este,s pontos por falsas mémbrai>
nas de formação antiga, e mui difticeis a des?-
pedaçar. Seu tecido perfeitamente crepitante em
toda a parte anterior oferecia aqui e ali alguns
tubereulos em estado de crueza ; hum grosso
tronco venozo do lobo médio estava exactamen-
te cheio , e mesmo distendido por hum coa-
guio composto de sangue coagulado e de feia**
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na muito consistente e como secca, análogo aos
que se encontrào nos aneurism is. Á pleura , na
parle çostal e sobre tudo na diaphragmatica ,
estava eoberta por huma falsa m«mbrana es-

pêssa , cor de pérola , de consistência analo-
ga ás çartilagens , pontuada intguLrmente, e
apresentando de mais na visinhança do oriíicio in-
terno da ferida huma exsudação denegrida análoga
á febrina decomposta, e que parecia ser resul-
tado do derramamento sangüíneo , que devera
de necessidade ter lugar no acto do ferimento.
Em todo o resto da superfície interna uesla mem-
bra na estava niollo , como vilioza , e coberta de
huma espessa camada de exsudação albumim.sa,
cuja consistência variável, com tudo se approxi-
mava muito á do queijo molle.

' i 
'; ¦ *'''¦'r '' 'm*'t'- '* *A cavidade da pleura continha pouco mais ou

menos huma canada e tres quartos de hum liqui-
do sero-purulenlo de côramarella desmaiada, me.
nos lurvo na superfície do que no fundo , onde
havião misturados flocos albuminosos, molles e
opacos. Tinha-se antes introduzido huma sonda
cannolada pelo oriíicio externo da ferida, de ma-
neiia que , quando se abrio este lado do tnór&x,
reconheceo-se, que a pezar de ter peneiraoo em
toda sua extensão , ainda a ponta sc achava mui-
to. abaixo da baze do pulmão , e estava banha-
da na matéria do derramamento. Comtudo con-
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templando-se com atiençào a identidade de na-

tu reza dos exputtos, e desta ultima he bem de

crer que se houvesse estabelecido huma commu-

nícaçao eirre a cavidade da pleura e alguns tu-

bos bronchicos. Eu não pnde certificar-me disto

por cansa das roturas produzidas pelas tracções,

que fora myster fazer , para destruir as adhercn-

cias do pulmão.

O pulmão direito ofíerecia adherencias já an-

tigas em toda a face externa de seu ápice, os

lobos superior e médio estavào penetrados de tu-

berculos cinzentos , liuns em estado de crueza ,

outros apresentando principio de opacidade e de

amollecimento. O tecido em geral estava crepi-

tantej huma escavação tuberculosa existia duas

pollegadas abaixo do ápice , e em igual distan-

cia da borda posterior do lobo médio, cheia nos

dous terços, e cuja capacidade poderia admittir

o volume de huma noz grande.

O pericardio continha pouca serozidade; o co-

raçào estava mais volumoso que o punho do su-

jeito. As paredes do ventsiculo esquerdo apre-

senta vão hum tecido pouco consistente, e de oito

a nove linhas d'espessura com pouca differença.

O oriíicio aortico em suas condições normaes. O

septo interventricular tinha tres a quatro linhas.

O ventriculo direito muito vasto, continha grande

quantidade de sangue coagulado, e algumas con-
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ereções pdypiformes 
de formação assaz recente.

As auriculas estavào no estado natural.

Jbdomen. O peritoneo 
estava são, o estorna-

go muilo vasto, continha pouco mais ou menos

quosi tres quarios 
de canada de hurn liquido côr

de vinho tinto turvo, misturado com porções de

alimentos, que se podiào 
ainda conhecer, sua

membrana mucosa estava ligeiramente colorida

por este liquido, e ficou pallida depois de lavada.

Os intestinos delgados offereciâo em diversos

pontos placas vermelhas devidas á injecçào dos

vasos infra-peritoneaes; a membrana mucosa nos

pontos correspondentes, eslava igualmente in-

jectada em seus cappillares. No fim do ileon,

e na extensão de tres á quatro pollegadas , a mu-

cosa estava evidentemente plogosada, 
e inflam-

mada pela presença 
neste lugar de hum verme

lombricoide. Toda a porção exterior, bem como

as glândulas mesentericas correspondentes, apre-

lentava huma vermelhidão inflammatoria ain a

mais intensa e hum ligeiro engorgitamento. O

ccecum e o resto do intestino grosso 
no estado

natural; o fígado muito volumoso não otíere-

ceo alguma particularidade ; o mesmo a respeito

da vesicula. 0 baço tinha contrahido com a por-

cão mais visinha do diaphragma adherencias por

meio de hum filamento cellular antigo. O ap-

parelho urinario no estado de saúde.



(«?)
; • Reflexões. ':J,n ; %

M *o", ,|f; Jf/;-:v-• o*?, -. ,-,,•-

Bsta ohservaçãp he interessante por mais de
hum motivo, *.Q Propende a provar que as
feridas penetrantes do peito não são necessui^-
mente mortaes em sen principio, e muito prin-
cipalmente, quando não intere.^ão o pulmão.

a.° Que mas freqüentemente seu perigo está
em relaçào com a le^ào deste ullimo órgão: com
effeito tudo nos inouz a ci er, que o instru-
mento de ponta rpmb.i, que ajudado por todo o
pezo do corpo de Renault, atravessara a espes-
SUra das camadas musculares do lhorax , e da
pleura costal, não íêz mais que repellir simples-
mente o pulmão diante de si, sem penetrar em
sua substancia, por quanto não houve algum ex-
pulo sangüíneo depois do accidente, e única-
mente se manifestarão symplóiuas de compres-
são pulmonar.

- 3.o O derramamento de sangue na cavidade
da pleura , ainda que em parte rçabsorvido , com
tudo produz infkmmação como corpo estranho ,
e vem a ser a causa mais freqüente do empyê-
ma consecutivo : o. que se pode inferir tanto da
prezença da fibrina quasi secca, que se achou ,
Ba abertura do cadáver sobre as porções da pleura
visinhas ao orifício interno da ferida , como tam-
bem das yermelhidòes pootuadas que erão ali
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mais áppnrentes e numerosas, que em oulro qual-
quer ponto.

4'° symptômas geraes 5 que são indicados
de ordinário como proprios paia nos fazer còulie*
cer o empjèma , a penas nos deixarão suspeitar
sua existencía nos th?s quartos dos cazòs, e no
outro quarto será preciso haver cdiupiitáção de

pneu mo-uiorax, para se obter jliiciuntrão ^ que
se conien.pla como o único sigudl pathogonomo-
nico. L como so uadã#estâ circunsíancia , lie què
o pratico se pôde aventurar a fazer a operação,

daqui resultu o pequeno numero de doentes, que
se salvâo. O caso actual he humâ prova do qúe
acabamos de dizer. Na entrada de Renault para
o hospital, não se pôde reconhecer o derrama-
mento, por quanto o peito nem foi perciitido f
nem auscultado , e muito menos tiuha-se lido
a idéa de praticar a succussão, e no em tanto não
se pode duvidar que já neste tempo existia nota-

vel accumulacão de liquido , e que se poderia
aiuda- prolongar a vida do indivíduo, prati-
cando huma contra-abertura no lug r mais de-
clive do peito , e tanto mais, quanto a idade

do sujeito , e o tempo que decorrera depois do
accidente , era hum feliz agoiro.

5.o A expectoraçào purulenta , què sôbreveiò

já em hum periodo avançado da enfermidade,
foi só resultado da alteração progressiva ò pro-
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funda do tecido pulmonar da pleura, em cou-

seqüência da demora Anuo longa , e,«ntamente

do amollecimento de huma massa tubercu osa,

qHe provavelmente 
apressou o funesto estado d,

PTó 
Esta ferida , ainda que feita no angulo

das costellas, e.n hnm ponto que naoofferece

muita espessura, e qne nunca sc escolhe para

se fazer a penetração da cavidade thoraoca , po-

dendo nào ser muita perigosa por sr mesma , ia-

duri™ a U a operação dc preferencia na

parte posterior , no meio do espaço cou,prehen-

dido entre a quarta e a septima costella sternal,

ponto mais declive, do que na parte mfertor,

pois que a situação mais ordinária e ma.s na-

tural ao homem atacado dc derramamento nao

hc em pé, mas sim deitado do lado aflfectado

ou de costas, com a caheça mais ou menos lc.

vantada. (< ,
rj o Em fim esta observação, relativamente a

complicação dopneumo-lhorax, 
'aprescnia huma

particularidade, que devo notar, e^vem a ser

nue o signal do tinido metallito, considerado co-

ano constante por M. Laennec, faltou totalmente,

o que attribuo ácommunicação, que existia en-

lrc o ar atmospherico , e o que continha a ca-

vidade thoracica por meio do trajecto hsluloso

das paredes. Importaria verificar, se a auzeu-
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cia deste phenomeno seria constante em outro

qualquer caso analogo á este (1).

IJL1 Observação.

M. Adolpho , de idade de vinte dous
annoSj estudante de direito, batendo-se em duelo
a 4 de Julho de 1823, no momento, em que
elle atacava o seu adversario, íevou huma es-
tocada meia pollegada abaixo da clavicula. Ya-
cilou, e cahio vomitando abundante sangue es-

pumoso e evidentemente arterial. Foi transpor-
tado a hum lugar vizinho , onde se lhe admi-
nistrárão os primeiros cuidados: a hemorrhagk

pela ferida foi quasi nenhuma. Quando cheguei

junto do doente , acabava-se-lhe de fazer huma
sangria bastante forte $ tentei em vão , com huma
sonda de mulher , achar o trajecto que tinha

pcrcoi rido a arma j a isto se oppoz a mudança
de situação dos diversos planos musculares. Ha-
\ia hum ligen o emphysema sub-cutaneo i a suf—
locação estava imminente, cada quinta vez que
tossia ? era acompanhada de expuiçâo de san-

gue rutilante e espumoso j rosto pallido, lábios

, 0) M. Laennec contempla o tinido metallico coma o
signal próprio de coromuuicaçao estabelecida entre á
pletara e os broncliios 5 «ra , como esta communicação não
ioi contestada por M. Toulinouche, assim nada podemosconcluir de sua ausência.

Propagador, tom. o.
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descorados , extremidades frias, pulso muito fre-

quente. Tornou-se a abrir a veia, e deixou-se

correr nova quantidade de sangue. Suspendeo*

se a hémoptysia traumática, porém a respiração

ficou muito preza. Pelo espaço das tres ou seis

primeiras horas, que se seguirão ao ferimento

manifestou-se delirio relativo ao objecto da con-

tenda.
A' tarde O doente estava mais tranquillo, e se

deitava indifferentemente de hum e de oulro

lado. Pouca differença se observava nos dous lados

do peito pelo exame da percussão. Examinada a

respiração com o stéthoscopo do lâd© direito, ou-

via-se de huma maneira&igual e com bastante for-

ça: nolado opposto não se pôde examinar compa-

rativamente pela auscultação por causa do decubi-

tus e do abatimento do enfermo.
Prescreveo-se-lhe de manhaã huma bebida aci-

duíada e hum clyster purgativo: á tarde appli-

cárão-se doze sanguexugas abaixo da ferida. A

noite foi assaz iranquilla, ainda que a respira-

ção continuou a ser stertorósa. No dia seguinte,

o mesmo estado , o doente continuava a estar

amadornado , e não respondia ás perguntas que
se lhe fazia, senão, levando a mão automática-

mente á ferida. As faculdades intelleciuaes com-

pletamente obscuras. Convocou-se huma junta
de Médicos. Achou-se a respiração muito preza



c acompanhada de huin estertôr ruidozo. O em-

physcma sub-cutaneo tinha augmentado consi-

deravelmente, sobre tudo aos lados do collo.

As pulsações arteriaes erào raras , por quanto

0 pulso não dava mais que cincoenta e duas por

minuto. Morte ás sete horas dâ tarde.

Necroscopia feita no dia seguinte pela, manhaã•

Cadaver de hum homem de estatura de cinco

pés e quatro pollegadas, cabellos castanhos , la-

hios descorados , saliências musculares muito pi o-

nunciadasj ferida exterior tendo, quando muito,

duas linhas de extensão , e situada meia polle-

gada abaixo da parte media da clavicula j ao re-

dor ligeira ecchymose j emphysêma sub-cutaneo

em toda a metade anterior da circumferencia do

collo, e no terço superior e exterior do peito.

O Crâneo não se abrio.

Thorax. Trajecto da ferida» A falta de paral-

lelismo entre o orifício exterior desta ultima e

a continuação do trajecto da arma, impedindo

a introducçáo da sonda, foi necessaiio coitar

com o escalpelo as camadas musculaies até o in

fra-clavicular , entre o tendão deste e a borda

superior da primeira costella j feito isto , a sonda

penetrou atravessando o ápice do pulmão 
di

reito, passando por diante da artéria carótida

primitiva, atravessando de altó a baixo a tia

chèa-arteria entre o nono e décimo semi-anel cai
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tilaginoso, e sahindo entre o duodecimo e o deci-
mo terceiro, entrando pela espessura da porção an-
terior da parede muscular do oesophago sem pe-
trar em sua cavidade, depois dirigindo-se para
cima da crossa da aorta , vindo terminar na dis*
tancia de algumas linhas no parenchyma do ápice
do pulmão esquerdo.

Lezóes. Derramamento e infiltração sangui-
nea em ioda a parle anterior dos músculos, tanlo
anteriores como lateraes , do collo , e no tecido
eellular sub-cutaneo. Apartamento das folhas an-
teriores do mediaslino pela accumulação do mes-
mo liquido na parte inferior.

Adherencia do pulmão direito, em quasi toda
a extensão da superfície, aos pontos correspon-
dentes da pleura costal; as pseudo-membranas,
que a formavão erão difficieisde roniper-se, re-
sultado bem evidente de hum'estado inflam-
malorio muito anterior. Nos dous terços supe-
nores da borda posterior do mesmo órgão havia
sangue derramado, que parecia ter-se aceumu-
lado por baixo da pleura pulmonar. 0 paren-
chyma eslava engorgitado de grande quantidade
de sangue misturado com serosidade ; huma forte
mjecçao marcava os losangos irregulares , forma-
dos pelo tecido interlóbular. ,

A cavidade esquerda continha algumas colhe-
res do mesmo liquido. •- .. • -
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O pulmão correspondente livre de adherencias

exeepto na face diapbragmatica , e em quasi toda
a extensão da borda posterior ; seu tecido cre-

pitante , e só oíferecia de particular huma li-

geira infiltração sanguinea ao redor da picada
pouco profunda feita pelo instrumento vulne-
ranie.

Ecchymose abaixo da lunica cellular da ar-
teria carótida primitiva, e da da cr ossa ao nica.
Infiltração e derramamento de sangue no«tecido
cellular da parte anterior da trachêa-arteria: esta,
aberta longitudinalmente , apresentava os orifícios
internos de duas perfurações feitas pelo florete,
e ao redor vermelhidão mais intensa na mem-
brana mucoza. Os bronchios cheios de liquido
espumoso.

O resophago estava atravessado na túnica mus-
cular, sem penetração da cavidade.

O coração eslava no estado natural, a auricula
esquerda quazi vazia; a direita continha huma
concreção polypiforme bifurcada ; o ventriculo
direilo apresentava lambem algumas pequenas de
formação anterior á morte ; as paredes do es-

querdo linhão oito á dez linhas d'espessura.
Abdômen. Eslomago extremamente distendido

por gazes, e vazio de alimeutos, continha uni-
camenie metade de hum dente d'alho não di-

gerido; a membrana mucosa com huma verme-
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lhidao muito intensa , e em quasi toda a parte

superior estava phlogosada. A dos intestinos não

apresentava particularidade alguma. Emhumdos

pontos da parede do ileon, notou-se hum em-

physema limitado. 0 Colon , aberto em todo o

comprimento , continha huma matéria inteira-

mente homogenea, que a penas fazia sentir o

cheiro de matérias fecaes, assemelhando-se mais

ao cheiro de sangue queimado 5 infelizmente nao

foi analysada; a bexiga nào estava distendida.

Reflexões.

1.0 Pode-se notar huma diíferença bem sen-

sivel entre os accidentes primitivos que sobre-

vierao no caso, de que se trata, e os da outra

observação. Com effeito aqui a hemorrhagia pela

ferida foi quasi nenhuma , ao mesmo tempo que

pela trachèa-arteria correo em borbotões sangue

evidentemente arterial. No caso de Renault ac-

conteceo o inverso, e o pulmão foi poupado,

quando em M. Adolpho K. . . « ficou penetrado
de parte á parte, bem como a trachêa-arteria.

Visto isto a hemorrhagia teve lugar por esta via ,

como podemos crer, e não sé pôde effectuar ao

mesmo tempo na cavidade da pleura por causa

das mui extensas adherencias das duas folhas

desta membrana ; circunstancia favoravel para o

ferido.
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2.° A sangria suspendeo a hémoptysia trauma-

lica; o emphysêma sub-cutaneo porém conti-
nuou a fazer progressos, e a oppressao a augmen-
tar-se, no em tanlo a respiração ouvia-se de
huma maneira igual e com baslanie força do
lado direilo. l»«

3.° 0 doente pôde deitar-se sempre indiffe-
rentemente ou de hum ou de oulro lado, pelo
único facto de que as adherencias pulmonares
antigas , servirão de obstáculo á producção de ai-
gum derramamento thoracico.

4.° Succumbio ás conseqüências da hemor-

rhagia e dos diversos derramamentos sanguineos

parciaes, que se manifestarão, e por fim á com-

plicação de lezões graves, por quanto o pulmão
direito, a trachêa-artéria forão atravessados de

parte a parte, huma porção do cesophago, da

artéria carótida primitiva, e da crossa daaorta,

foi igualmente oíFendida. .,

OBSERVAÇÃO

De huma ferida de cabeça com fractura da abo-

beda e da base do craneo, e despedaçamento

da substancia do fígado; por M. Bõuyek , Ci-

rurgião da Marinha, em Rochefort.

M. , official reformado, de idade de
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quarenta e cinco annos com pouca differença,
tinha-se entregado , havia muito tempo á mais
aviltante devassidão. Muitas vezes tive oceasião
de vei-o no hospital da marinha, para onde
amiudadamente o trazião dominado pelo vinho,
e agoa-ardente, cobcrlo de contusões e pizaduras.

No i.° de Julho de 1823 pelas dez horas da
noite tendo sido expulso de huma taberna,
em que tinha deixado os restos de sua rasão ,
retirou-se para o seu domicilio em hum segundo
andar, de donde calüo , ou se lançou pela ja-
nella: foi com a cabeça de encontro á huma sa-
cada de grades de ferro do primeiro andar, e
depois cahio em terra , dando assim huma queda
de trinta e cinco á quarenta pe's. Tendo sido trans-

portado ao hospital ás onze horas da noite, em
estado de completa embriaguez, foi examinado
com toda a attenção. Nos tegumentos cranianos,
na parte que corresponde á porção temporal do
osso frontal, achou-se huma ferida de quasi huma
pollegada de comprimento, da qual sabia quan-
lidade assaz considerável de sangue arterial. A
proximidade.da artéria temporal media fez pensar,
que a hemorrhagia provinha da rolura deste vaso:
por huma incizão de duas pollegadas , que par-
tia do angulo anterior e interno da ferida , des-
cobrirão-se dous ramos arteriues, que se ligarão

siflli
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Tbgo; fc£-se hüra curativo simples, e applicou-

se a ata dura.

Na occasião tia entrada do doente o pulso es*»

tava assaz elevado 3 praticou-se huma sangria de

duas onças pouco mais ou menos. Quanto ao!

mais , exrstião todos os symptômas de derrama-;

mento e de fractura. Larga ecchymose á roda

cio olho direito; escorri mento de sangue pelas1
ventas, orelhas eboca-j duas bossas enormes na*

testa j coma profundo 5; respiração precipitada e-

estertorosa-. Estes symptômas fizerao pronosticar
morte próxima, o que com «ffeito se eífectuoil'

hum quarto de hora depois do curativo-, du~?

rante o qual percebia-se depressão gradual do

pulso. nl "•; 
: ü v í ¦ rj« víkí .>

Autópsia-. —* Habito exterior. Individuo mus-

Guloso : face violacea e em parte coberta de san~*

gue coagulado; ecchymosè do olho direito p
ferida dos tegumentos do cràneo de ires, ftol-
legadas de extensão ; bossa com derramameu-t

to de sangue, no tecido cellular sub-cutaneo

do lado esquerdo da cabeça unicamente; ira-*

ços de contysôes sabre o lado direito do peito.
Cabeça. Fraçtura considerável do frontal desde

â linha mediana até a sutura com o parietal di^

reiio, e a aza do sphenoide; outra fractura 9

peipendicular á precedente) partia da bossa pa-
rietal direita , cruzava a primeira em ailgulo agu-l

Propagador, TOM. II, IO.
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do, atravessava as abohedas orbitarias direita e

esquerda, costeava o ethmoide pelo lado esquer-

do, cortava o corpo do sphcnoidc, e vinha-se
terminar nas apophyses chnoides inteiramente sc-

paradas do osso, a que pertencem. De tal dis»

posição rcsultavão duas lascas do frontal , que
depois de tiradas, deixavão a dura-mater desço-
herta na exiensão de duas pollegadas quadradas, e
despedaçada perto da abobeda orbitariadireita, não
longe da apophyse crista-galli. Em fim, terceira fi ac-
tura menos considerável,que as duas precedentes,
que se dirigia obliqwimente para a parte externa
einferior, dividia a arcada superciliar direita no
lado externo, e se perdia sobre a aza do sphenoide
e face anterior do rochedo do mesmo lado (1).

O encephalo, cujos vazos estavão muito injec-
tados, apresentava hum abatimento considerável,
e hum derramamento de sangue nos ventriculos,.

Gomo o sujeito era cego do olho direito ob-
%ervou-se este órgão e suas dependências. As

palpebras adherentes pelos ângulos oceultavão em

parte hum olho atrophiado ; a cornea quasi in-
teiramente opaca; a sclerotica espessa, dura, como
cartilaginosa; a choroide apresentava incrusta*

(.o r l, '-m

(1) Conservou-se o craneo no gabinete anatômico <ty
f«cóU > *atfe póíle-se rel-o,

"*

, , ... ..,.,. .,.„,«..• v
; v -.. ;U nu...' .- '= v« i ¦<¦,

¦éf
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ções ósseas; a relina de consistência dura, e
lambem carlilaginosa ; o crysiallino desfigurado ,
opaco, adherente ás partes visinhas , das quaes
era difficil dislinguil-o; ausência do humor vi-

trço, em seu lugar liquido denegrido muito
abundante; os nervos ópticos examinados com at-

tenção , ambos apreseniavão quasi igual volume.
Peito. Derramamento de sangue na cavidade

direita da pleura; o pulmão direito despedaçado
fem muitos pontos, se hem que são no resto.

Abdômen. Colou entu>necido : estômago dis-

tendido; fígado de côr pallida; derramamento de

sangue na cavidade abdominal, sem duvida pro-
veniente do despedaçamento do fígado em seus

lobos principal e médio. O estômago estava cheio

de liquido, que pela cór c cheiro reconhecia-se

ser vinho misturado com agoa-ardente; no fundo

da grande extremidade observava-se huma placa
avermelhada de pollegada e meia de diâmetro;

Nada de particular offerecião as outras vísceras

abdomiuaes.
.¦*-

A gravidade desta ferida e as terríveis desor*
dens, que se lhe seguirão,parecem-me certamente
hem dignas de fixar a attenção dos práticos de-
*>aixo de muilos pontos de vista , porém, como
os accidentes marcharão com huma rapidez tal,
«lue a morte teve lugar antes que se tivesse, por



( 76 )

assim dizer, podido por em vtzo os meias eu-

rativos, que se costumão empregar em casos La cs ?

julgo dever limitar-me a expor neste antigo algu.-

mas reflexões sobre o mecanismoporque se ope-

rou a fraetura simuitanea da baze e da abobeda

do crâneo , e o despedaçamento do figado.

i.° A estructura da porção óssea da cabeça,,

tão bem descripta e tão bem concebida por Bi-

cliat y lie tal que a porção superior, a cibobeda acba

limai ponto de apoio nas difíereiites partes, que

a; compõe, por meio de huma sorte d'encrava-

meu to , d e hum eiitrecrusanienlo. osseo, de que

yesuUào as suturas j ao mesmo tempo que a basa

do cràneo , menos solida que a abobeda, ainda

que no em tanto, apresente solidez assaz conside-

ravíil, não acha resistencia a offerecer aõ cho-

que ti- s- corpos, ou antes á propagação do mo-

Timenlo , se na o na sobreposição dos ossos,, qua
a QD^poem, os quaes tendo em. sua esiructura

grande p< reào d'e$paços cellulosos, dão lugar

ao desperdiço de certa quantidade de movimen-

t o , e por conseguinte de forca fraeturanteT se me

lie licito expressar assim.

Ooníiecendo-se bem esti disposição do rrmeo „

facilax nte se concebe que se hum corpo aguda

for de encpn.tr á al-obeda , nella determinará *

tanta por sua forma como pela força do. chQ.-*

que y huma fraetura direcia y pela conUaiio. se
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for obtuso, e interessar huma larga superfície

da abobeda, determinará huma- commoçào vio-

lenta, e então pelas leis ordinárias da propagação
do movimento as moléculas abaladas pouco a pou-
co determinarão o abalo total do envoltório crâ-

niano, e produzirão a disjuncçao, a fractura das

partes menos resistentes, e por conseguinte da

baze. Esta explicação , que he a de Bichat e do

professorBoyer, he fácil de conceber, e demons-

tra, o que diariamente está ao alcance da obser-

vação dos práticos. Estes dous autores na expo-

sicào desta theoria mecânica , e quando cilão
4

exemplos de sua applicação, não fizerão men-

ção dos casos em que se achão fractura das ao

mesmo tempo a abobeda e a baze; porém dando

nós mais alguma extensão ás suas idéas, e pro-
cedendo por hum raciocinio mecânico muito sim-

pies, podemos achar as leis, segundo as quaes

propagando-se o movimento, pode operar-se esta 
j

duplicada fractura. q|
Com effeito, supponhamos que a abobeda do

crâneo apresentando huma resistência igual á 2.0 ,
e a baze outra igual á *5, a pimeira he cho-

«ada por hum corpo mediocremente agudo, cuja

quantidade de movimeuto he igual k^S, haverá

necessariamente fractura local ou directa , e por
conseguinte perda de huma quantidade de mo-

Vuuento igual á 10. Então existirão duas, tres,
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on quatro linhas fracluradas, dispostas ou á roda

dos fragmentos ósseos , ou partindo do ponto ,,
em que chocou o corpo contundente. Podemos«

assemelhar estas linhas sobretudo , sc os fragmen-

tos não estão separados inteiramente, ás sulinas*

que segundo a theoria admiltida das fracturas;

da baze do craneo, não se oppõem á propagação
do movimento , e só absorvem buma pequena.

parte. Na suppoáção que fazemos,, se huma quan-
tidade de movimento igual á ia se perde nos.

intervallos lineares, que separào os fragmentos

da abobeda, ainda restará outra igual a i5, que
Virá fraeturar a baze: a baze e a abobeda serão

pois simultaneamente a sede de fracturas, huma
directa> outra por colitra-pancada : e de mais na

hypothese, que nós apresentamos,, deverá haver

igualmente commoção cerebral, quer pela pro-

pagação do movimento, e do abalo de todas a»

partes da caixa óssea, quer pela acção da quan.
tidade de movimento , que não terá concorrido-

para a producção das fracturas
Appiicando-se agora esta theoria ao sujeito de

aossa observação , vê-se qne ella desempenha in*

teiramente seu. objecto, e que está de accordov

eom as leis mecânicas, de que se tiro a expli-

cação das fracturas izoladas da baze, e da abo-

J)eda do erâneo: e eoncebe-se assaz facilmem^

o que se devera passar no momento da queda**
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*_.o Na autópsia descobrírão-se despedaçamen-'

tos mui extensos em diversas partes do fígado.
Se hum só facto fosse sufficiente para apoiar hu-

ma theoria, este seria o caso de dizermos, com

o professor Richerand , que os abcessos sobre-

vindos ao figido em conseqüência de feridas de
cabeça, sao devidos unicamente á commoção.
Com effeito he claro que, se o doente tivesse

por alguns dias sobrevivido á queda, o fígado
não tardaria a tornar-se a sede de huma inflam-
mação, que se terminaria provavelmente pela
supuração* Mas do único facto, que nesta cir-
cunstancia a commoção teria grande influencia
«obre a formação do pus, não se deve coucluir ,

que nas feridas de cabeça esta seja a única causa
dos abcessos no fígado, por quanto estes já se
tem também observado em conseqüência de se-

melhantes feridas sem que tenha havido com-
moção, Lancemos hum golpe de vista sobre as

diversas opiniões emittidas pelos autores, para
explicar este phenomeno pathologico, e veremos
então, qual será a opinião, que deveremos
abraçar.

Foi Bertrandi o primeiro , que, em huma me-
moria da Academia de Cirurgia, buscou achar
à causa da inflammação e dos abcessos do fi-

gado, na affluencia do sangue venoso para este
Jargão. Pretendeo que attrahido o sangue ao ce-
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reko pela inflammação, sendo por conseguinte

mais abundante que de ordinário , augmentava

a aclividade da circulação, c determinava hum

mais prompto retorno deste liquido pelas veias;

« e como não existe, ajunta elle, na embôcadura

das veias cavas superior e inferior algum sulco

cartilagínoso, isthino , tuberculo , e nem mesmo

o mais pequeno angulo , como perlendérão Hyg-

more , Yieusseus e Lower , o sangue cahindo na

ullima e por conseguinte no parenchyma do fi-

gado, ahi se demora, e desta es taze resulta hu-

ma inflammação, que he em pouco seguida de

supuraçâo. »j Porém esta hypothese cahe por si

mesmo , se observarmos que Bertrandi, por sua

explicação , nega huma verdade anatômica hoje

demonstrada, qual vem a ser a existência de hu-

ma valvtda no encontro das duas veias cavas su-

perior e inferior.
Pouteau, se bem que atlríbue do mesmo modo

áestaze do sangue a formação dos abcessos no

ficado, com tudo a explica por differente ma-

neira. « O sangue, diz elle , depois de ler sido

lançado pelo coração, experimenta hum óbsta-

culo considerável, para subir ao cérebro , devido

ao engorgitamento dos vasos pela cuiiimoçao;

neste eslado , vai neccessai iamentc em grande
abundância para a aorta descendente, e desle vasO

$e espalha no syslema arterial do ventre, e prin**
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apalmente no fígado, cuja principal artéria m

.acha próxima á origem da aorla abdominal. »

David*adopton a opinião do Cirurgião de Lyon

sem a menor modificação; mas esles dous pra-

ticos ainda fazem menção, como Bertrandi, de

buma asserção gratuita., e pretendem sem demons-

tração, que o sangue ache hum obstáculo em

sua ascensão ao órgão ence-phalico, e em toda

a extremidade inferior do tronco.*-0 
celebre Desault, vendo quão pouco satis-

«factorias erão taes theorias , recusou assentir a

ellaV; e attribuio á-sympathia nervosa, e áin-

fluencia do cérebro sobre os órgãos, o que seus

predecessores qnizerào explicar mecanicamente

Ípela desordem causada na circulação. Esta ex-

plicação, que não podia talvez demonstrar suf-

licieniemcnte o >phenomeno notável, que oc- ^
cupa agora nossa altenção , achou hum contra-

ililor na pessoa do professor Richerand , o qual

abstrahindo de* toda consideração vital, bazea-se

unicamente sobre o facto íWcommoção, que se

opera na oceasião de buma fraet-ura do craneo.

O vokune considerável do 'fígado , sua situação

no meio de hum envoltório celhdoso, o pomo

d'insercão á feum ligamento suspensorio, queo

fixa imperfátamente , a falta de ponto d'apoio

para sus.ental-o, a* grude quanüdade devais

« sobre tudo de veias (fáceis á romper-se) quf

Propagador. toM. ii. ll
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omitem este orgão , cujo parenchyma he por si

mesmo molle e fácil de despedaçar-se j taes erào

as ratões , que fizerão pensar a esle sábio phy-

siologista ? que a commoçào era a única,causa da

inilammacâo, e por conseguinte dos abeessos* uo

fígado , nos casos de ferida de cabeça. Assim sou

<le opinião que em muitas circunstancias , e evi-

dentemente na queda de M. B...... que há

fixado nossa attenção, a commoçào concorre

para. a producção da inflammação e por conse-

guinte dos abeessos , porém quantos não são os

casos, em que há. ferida de cabeça sem que*da,

nem commoçào, e no em tanlo acompanhada de

abeesso no fígado?... M. Larrey, cuja opinião

difíere nisto da de M. Richerand, cita em pou-

cas paginas (i) quatro ou cinco casos, nos quaes

pancadas sobre a cabeça sem alguma com-

moção deráo lugar á ligeiras fraeturas acom-

banhadas d 
'abeesso 

no fígado. Por açcaso da

relação deste Cirurgião não se collige a exis-

tencia do mesmo phenomeno sympathico em

li um indivíduo affectado de huma nlcera-

çao dos tegumentos cranianos, e em consequen?-

cia de necrose do osso sub-j^cente, depois de

liuma erysipela, que lhe sobreviera espontânea-

__i :—

fi) Diccionario das Sci#acias Médicas, tomo X.YI,

pag. 163 , e seg.
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mente ? Estes factos certamente são hem capazes ,

senão de destruir ,. ao menos de restringir só á

eerto numero de casos a opinião de !VI. Biche-

rand : esta h<í tasnbom a maneira de ver de M.

Iiarrey. Devemos concordar com esle pratico ce-

lebre, que muitos cisos há, em que a comiuo-

cão tem huma influencia muito importante na

producção do* abcessos no fígado; porem que
oulros ha também, en^ qüe a aecào nervosa sd.

obra de húma maneira muito pronunciada e es-

pecial. E he tão verdade o que avanço, que não-

somente esta sympathia se observa nas afíeceões

dos ossos do cràneo, como lambem na das mem-

branas cerebraes, e até mesmo algumas vezes era

casos drinflammacÕes graves das articulações dos

membros superiores, nas fraeturas complicadas ,
etc. etc.: M. Larrey entre outros fados dignos

de nota cita,' em apoio desta- ultima asserção,.

a caso de hum militar Prussiano , que em 1814

tinha huma fractura no braeo direilo, depois

da qual se havia formado ftuma falsa ar liei dâ-

ção, que intentarão curar pelo emprego de hum

sedenho entre as, duas extremidades ósseas. A

irritação determinada pela presença deste corpo

estranho desenvolve© rhuma inflammação local

muito intensa , -e o fígado synipathicamenie ir-%

ritado , neste doente, tornou-se a sede de hum

deposito, de que nunca tinha tido a menor ap-
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parencia antes da applicacão do' sedento. H»m»

observação de mais em favor da opinião de M,

Larrey, vem a ser que raras vezes os abcessos do

fiíçado se maniiestào, quantia a irritarão das.

parles ósseas ou membranosas se limita somente

á parte esquerda da cabeça. «cDe sorte que pare-

oia, dia este sábio Cirurgião, que as eonimunr-

cações nervosas e mórbidas das pttrtss lezadas no

órgão bepathico , se.fezçm com mais facilidade v

quando não devem atravessar a linha mediana*

do corpo.»

III.a SEGCAO. — PHARMACIA.

Princípio activo do 01 eo dê Ixccino• - MM*

Boutron e Henrique lerão na Academia de Me-

dicina de Paris huma memória , que contém mui*-

tas eiperieticias e .observações sobre o principio

activo , que possue ?) oleo de Recino. Deste, trã-

balho resulta, que o principio activo be acre^

mui volátil, e que não reside , como se pen-

sava até o presente , nos envoltorios das semen-

tes e no embrião , mus sim nos mesmos lobo»

das sementes y que os botânicos chamão cotjr-

ledons* MM. Planche e Giiibourt, encarregado»

pela Academia do exame desta memória, fizera©
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hum relatório muito vantajoso em favor dos au-

tores, e geloziárào pela exaClidão dc suas ob-

servaòões.
Sobre a Digitalina. —- Todas as substancias he-

roicas do reino vegetal tem sido recentemente

submeltidas á huma analyse cliymica , que tem

por fim o achar e isolar o principio activo de

cada huma dellas. A digital purpurea de que
em Medicina se faz tão frequenle uso no trata-

mento de muitas moléstias foi tratada pelo Chy-

mico Royer ; o resultado de suas indagações de-

monstrou a existência de hum principio activo ,
cujas qualidades medicamentosas sào as que apre-

senta a digital purpurea. Eis o processo, por
meio do qual M. Royer chegou a obt|r a di-

gitalina.
Toma-se huma libra de digitflfpurpurea> tra-

ta-se-a em primeiro lugar com elher à frio em

hum matKãs de vidro, ao depois á quente com

o mesmo liquido em hum vazo de metal, ta-

pado, para que se lhe possa elevar a tempera-

tura. Depois da filtracção os produetos desta ope-

ração apresentão huma côr esverdinháda , e hum

sabor amargo : o residuo da evaporação offere*

ce huma côr rezinosa, hum amargo insuppor-

tavel, e deiia na lingua a mesma sensação cie

torpor , que se sente quando se mastiga o aco-

nito. Este residuo exposto ao ar attrahe com
t*
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força a humidade , tratado pela agoa di*tillada?.
divide-se em duas partes,, huma, que se sepa-
ra do menslruo, c oulra, que se precipita nr>
fundo; a primeira torna rubra a linta do gira-
sol. A esla ultima junta-se»o hydrato de pro-
toxido de chumbo para neutrahsar o acidò
livre, que o reactivo manifesta, e para sepa-
rar o principio amargo , que segundo todas a&
apparencias existe em combinação. 0 fei de
chumbo , que resulta daqui, tem diversa so-
lubilidade > de maneira qUe he preciso recor-
rer a numa meio novo , para se obiei? #o prin-
cipio aclivo. Evapora-se até seccar inteiramente
a porção tratada por meio do chumbo, lança-
se o rc^duo em .elher. O resultado desta ope-
ração he de obter-se em solução no elher o*

principio acliv® ida digital, despojado das subs-
tancias, que o eereavão: a evaporação consecu-
tiva fornece huma.substancia escura,, que mu-
da em violetes as cores azues vegetaes , que se-
tinhão tornado rubras pela acção dos ácidos. Es--'
te ultimo caracter junto ao amargo, que" ap-

proximava esla substancia á natureza dos alcalis«
vegetaes, porém a grande deliquecencia, que
impede a cristallisação , e he sempre duradou-
ra, lhe dá hum caracter distinetivo.

Nova formula para as pílulas de Plenk.
Os redactores do [ornai de Pharmacia de Fa-
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ris, achan.do defeituosa a formula das pílulas
de Plenk, por causa* da mucilagem de goma ara-

hia, que entra em sua composição, e conln-

bue para o prompto endurecimento destas pilu-
ias , não meligando sufficicnlenienle a prepara-
çao mcrcuiial, pòem cm seu lugar a terebin-
thina e o sthorax liquido. M. Jcromel propõe pa-
fea este íim- huma nova formula , pela qual se

prepara a massa pulular com mais facilidade e

perfeição. Para este efleito devem-se lomar de
Mercúrio solúvel ojuido pelo methodo de Mos-

catj ^ t,.,  huma oitava.

Pós finos de raiz d'alihoca. .. quatro oitavas.
" 
Exlrácto de Cicuta  huma oitava.

4

Misture ludo e forme, segundo a arle, pílulas de
dóus grãos cada huma. ( Jornal de Pharmacia de
Paris. )

Preparações do quinina
ta ¦ ,_ 7.

Não entraremos aqui nos detalhes das diver^

sas preparações , porque se tem feilo passar a

quina , com a intenção de a tornar ao mes-

mo tempo mais enérgica , e mais fácil de sup-

portar; unicamente faremos notar, que frequen-
tes vezes os práticos tinhão observado máos ef*

feilos desta substancia administrada debaixo da

forma pulverulenla , e que muitos d'enlre elles,

ha longo tempo, davão a preferencia ás infu-
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sôes aguOias ou vinKoaaa , ás decocções, aos ex.

tractcs em diversas consistencias , por isso que

canção menos o estomago.

Ultimamente huma substancia particular 
des-

cubefta na quina tem oflcupado a attencão dos

Médicos , e os bons resultados que de seu uso

se tem geralmente 
obtido > a tem íeito abi a-

çar com empenho. A quinina , a chmconma e

os sáes formados pela combinação de alguns aci-

dos com estas bazes , substituirão , na maior par-

te dos casos, ás preparações \le quina , que se
•

uzarão até o presente.

O sulfato de quinirta , pela primeira vez em-

pregado, 
no hospital de la Charité por M. Cho-

mel, foi ao depois posto em pratica por qua-

si todos os Médicos, tanto dos hospitaes , co-

mo (la cidade. A dose deste sal, que se admi-

nistra em pilulas , ou antes em solução em huni

pouco de vehiculo aquozo, lie de seis a vinte-

quatro grãos em huma porção, que se admi-

nistra ao doente na apyrexia. Quando se der es-

te sal em cosimento , devem-se-lhe deitar por

cima huma ou duas gôtas de ácido sulfurico,

para tornal-o solúvel. A administração deste me-

dicamento deve-se continuar nas horas do ac-

cesso pelo espaço de muitos dias depois da sus-

pensão da febre, para prevenir as,repetições.

Os repetidos ensaios tem demonstrado, que se



( 89 )

podeiia dar esta substancia sem receio de acei-
* "ITT

dentes.
Com o sulfato de quinina, prepara-se hum

xarope, segundo o Formulário de M-. Magendiv.

Xarope de quinina.
Xarope simples  kbras %*.::

Sulfato de quinina  g»'ãos 64.

Este Medico -emprega com bom êxito es-

te xarope em todos os casos, em que -dccridi-

nario se aconselha o xarope de quina , c.mui-

to principalmente, diz elle, nas affecções es-

crophulosas das crianças. Sua administração se

faz por eolheres, como no xarope de quinino;
O sulfato de chinconina, experimentado igual-

mente por M. Choinel, lhe òffereceo resulta-

dos análogos: as dozes são as mesmas, e se ad-

minástrao do mesmo modo. Como esta subsian-

«ia he mais .rara , por isso na pratica sc dá pre-

forencia á primeira. Muitas vezes o sulfato de qui-

uma he íalslfícado com o sulfato de cal. Para se

conhecer esta fraude basta muitas vezes provar O

sal. Quando este está puro, desenvolve-se ioslan-»

taneainente hum sabor amargo e adstringente, e

ainda com mais facilidade pode-se descobrir *

falsificarão, dissolvendo omedicamenio em aW

por isso que o sulfato dc cal não sendo soluve1 j}

tenienslruô, se precipita. * nes-

Propagador. TOM. 11.
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Os sulfates de quinina e de chmconina se em-

pregão em todas as composições pharmaceuticas ,
cm que dantes entrava a quina; prepara-se hum

vinho e huma tintura alcoólica, que fazem perfei-
tamente as vezes daquellas composições, em que
entrava a casca Peruviana.

Vinho de quinina.
Vinho da Madeira libras z.

Sulfato de quinina.  grãos 12.

As mesmas dozes, e o mesmo modo de adminis-

tração , como se usa no vinho quinado. He hum

poderoso anti-febril, como lambem hum giande
tônico*

Álcool de quinina.
Sulfato de quinina escropulos 4.
Álcool em 34.° libra 1.

Este álcool se emprega na doze de duas onças

por canada de vinho, para preparar extemporânea-

menle o vinho de quinina. Pode-se místural-ô nas

poções tônicas na doze de meia até duas onças.

* ! > - s s , . s 
- ' 
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IV* SECÇÃO. — VARIEDADES MÉDICAS

MEDICINA LEGAL.

/

Reflexões sobre alguns phenomenos proprios a fazer

distinguir o suicídio da morte violenta nos casos

de enforcados r por 3VL- Deslandes.

As questões de Medicina legal sao de tal im-

portaocia, 
e ligão-se a interesses de huma or-

dem tão elevada r que deve-se recolher com cui-

dado todos os documentos , que podem ajudar

a sua solução. As que dizem respeito aos ghe.

nome nos dos enforcados fotào o mais das vezes

estudadas e resolvidas com fiuma incomprelien-

sivel leveza. lá MM. Esquirol e- Orfila publi-

cárão factos. interessantes sobre esta matéria; eu

porém venho ajuntar ás sua& importantes,obser-

vacões algupias notas.

Perguntou-se como a suspensão produzia 
a mor-

te? Admittio-se que podia determinal-a de di-

versas maneiras em cuio numero comprelieu-

deo-se constantemente a asphyxia. Mas como en-

tão pode esta ser produzida 
? questão que tem

sido inteiramente despresada pelos 
autores, de



( 9*)
Medicina legal; pois que huns nada dizem , ner»
explicita, nem implicitamente ; outros crcm que
aasphyxia tem lugar pela compressão, c pelo-esr
magamento da trachèa-arleria , em íim por es-

tra ugu lação.
Não me parece ter sido esta opinião suffieLen-*

temente profundada. Com effeito, segundo o-

que vi j. segundo reflexões, «que fiz, tanto so-
b-ss a disposição das partos , eni que a corda y
ou outro qualquer meio de suspensão r deve
obrar, como sobre o modo da acção desles.
meios , veio-me induzido a pensar , que na sus-

pettsação voluntária, a asphyxia resulta mui ra-
rariiente , se hè qué assim acontece alguma vez,
do!áchatamento, e do esmagamenio do condueta*
aéreo. ''
yii^ií^a-l.l, ti Mi. O ffji'4-».! * ' '

^íubtqusoo i.a.,Observação... i(, ,
-, 

i j . .'•/'<¦ ' •' 
" - - - '

% 4 dc Outubro de i«8__3, derão-me ordem para
visitar o corpo de hUma mulher, qup se enfor-
cara. O meio de suspensão era hum. dos len-

çóes da cama. Atado a líum varão de ferro-por
huma das' extremidades-, este'lençol se enrolava

para formar huma volta cm huma argola, de-

poísVokava pela outra extremidade a atar-se, por
meio de hum no cego, á sua porção descente.
Jr^foRSÇ correspondendo á parte direita do pes-
côçd' sft comprimia esse lado, e o tornava concavo.
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Á pressão tinha lugar da direita para a esquerda*

e de baixo para cima j só tinha sido exercida

fortemente no espaço comprehendido entre o an~

guio da mandibula , e a extremidade superior dai

larjnge, espaço, em que tinha deixado huina

impressão mui profunda. 0 conducto aerco ti-

nha sido desviado > mas não despedaçado, e oc-

culso pela approximação das suas paredes y em íiii|

não. havia estrangulaçáo. Não se podia crer, que
a mulher tinha morrido por obstáculo na volt»

do sangue das veias y pois que o lado esquerdo

do pescoço apenas tinha sido comprimido, eo>

semblante não eslava nem inchado, nem liyido,

IX.a Observacaõ.4

Em outra mulher y cujo cadaver visitei a i»

de Janeiro de 1824 y o meio de suspensão era

huma corda. Depois de ter descriptè diversa#

circulares á roda do pescoço, subia para huma

travessa, passava por cima tornava a descer ,

para ir unir-se a extremidade , que estava no

pescoço , á ella prendia-se , tornava a subir , e

estava alada muitas vezes, e de diversas manei-

ras á porção que ia do pescoço á travessa. A

principal pressão, como no caso precedente,
tinha-se exercido de baixo para cima , e cia di~

reila para ?. esqueida, como o denotavào a d>-

recção das cordas, a concavidade da parte di-
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reila do pescoço, e o rego, que existia entre *

metade direita da mandibula inferior,, e a extrt-

midade superior da, cartilagem thjroidèu. 0 larynse

tinha sido repellido para a esquerda; mi o s*u ca-

nal não tinha podido ser destruido, nem as suas,

paredes existião chegadas huma para-a outra,, pelas

voltas, que a corda dava em- torno do pescoço.

Esta occhsáo mio poderia existir sem deixa»

fractura, ou ao menos huma alteração de forma

„as carlil-ageus do krynge , e ainda qno a sus-

pensão durou pelo menos doze a quatorze horas,

ainda que o cadáver era muipe.sado, não achei,

«nando o abri, nem alteração de forma, nem

a menor lesão do laryngc,.nem em fim a mau.

pequena ecr.hymosc nas partes circumvisinhas.

AccresceBtarei em fim, que a inspecção do cadáver

Bão demonstrou de maneira alguma que a morte

fora spoplectiea. >
Estas duas observações prevão pois-, contra a,

opinião admittida pelos autores, que a suspen-

são pode causar a morte,, impedindo a intro-

duecão do ar na trachêa , sem operar huma ver-

dadeira estrangulação. Em ambas a principal

pressão tinha lugar entre o angulo da mandi-

bula inferior e o osso hyoide. 0 larynge tinha

sido desviado , mas as suas paredes não tinhão

podido ser unidas huma á outra.

Não concebo pois, como a suspensão volun-
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taria poderia produzir estrangulamento. Atlenda-

se ás condições neccessarias, para que este te-

nha lugar , como os autores o concebem a fim.

de que o conducto aereo seja quebrado pela cor-

da de encontro ao corpo das vertebras. Era pre-

ciso huma compressão não so circular , mas ainda

mui forte por causa da massa da carne > que se-

na abarcada pela ligadura, e da resistencia das

cartilagens do larynge e do osso hyoide* Eis o

motivo porque nos paizes, onde a estrangula-

cão he empregada como supplicio, be preciso

servirem-se de hum. torniquete para detcrmi-

»dl-a. Eis o por que,áquella mulher, de quem falia

Morgagni, se pôde tornara dar vida , apezar dos

ladrões terem-lhe por meio de bum lenço tor-

cido e apertado fortemente o pescoço , e ter fi-

cado nesse estado até o dia seguinte*

Considere-se agora o que acontece na suspen-

são voluntaria. Pode faltar a compressão circu-

lar? como viuios na primeira observação. Esta

compressão, quando existe, não pode ser suf-

ficiente para destruir o canal aereo, porque uni-

camente o peso do corpo, peso que de mais se

exerce em huma direcção desvantajosa, este peso

só, digo, aperta a corda, e de certo a força,

que delle resulta, está mui longe da de hum

garrote. Em fim a acçào de huma força suffi-

ciente para estrangular deixaria jaeeessariamciile
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fraclums, alterações de forma no larynge e ec*

chymose no tecido cellular ambiente, lesões es-

Ias , que eu assim como muros provimos não

existirem.
• Penso , que na suspensão voluntaria , a asphy-

xia he produzida pela occlusão da abertura gut~

tural do larynge. Üsta pode ser operada de diver*

sas maneiras. O mais das véz^s, e como foi5o

achadas as duas enforcadas de que fallei, o laço ,

depois de ler sido applieado á baze do pescoço,

escorrega por causa da forma deste e do peso

do corpo , até ir de encontro á saliência do osso

maxillar inferior; eniào comprime fortemente o

espaço que ha entre csie osso e o larynge, le-

vanta aís carnes que estão por baixo da baze da

lingiia, e por conseqüência a mesma baze, que

entiio fica unida á epigloite, que abaixa sobre

a abertura do larynge, a qual por essa maneira

fica fechada. Ile pela mesma rasão , isto he pelo

abaixamento da epigloite, que quando se leva

fortemente a baze da língua para traz, daliiie-

stília falia de respiração. Produz se igualmente

este effeiio , apertando com força o espaço com-

prehendido entre o osso maxillar íuleuoi, e o

larynge. Pode-se até desta maneira causar a sui-

ibeação sobre tudo ajudando-se a piessào rxte-

rior com btima forte 'fíexão da cabeça sobre o

peito. He tão certo , que a baze da língua com-
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prime então a epiglotte, que a pressão exterior,

dirkida como acaba-se de dizer , por mais forte
. . i

que seja não pode embaraçar a respiração,

puxando-se a lingua a huma certa distancia da.

hôca. Em todas as suspensões o larynge acha-

se mais ou menos levado para cima junto da
baze do craneo; mas este effeito acontece so-
bre tndo no caso raro de suspensão voluntária ,
em que o laço he impedido pela saliência do la-
ryn«re , em vez deo ser pela dà íuandibula in-
ferior: então sahe a lingua . extensamente da
feõca e pode ter lugar a asphyxia , quer pela
sobre posição da epiglotte na parte a mais pos-
terior da abobeda palatina, quer antes sobre hum

dos pilares do véo do paiadar. Em fim, he possivel,
que huma pressão fortemente lateral'aproxime os

dous lábios da abertura gujturtd do larynge; por
<jue apertando lateralmente e fortemente huma

das poutas£o osso hyòide, causa hum obstáculo

mais ou menos considerável á respiração.

Quanto ao mais, seja qual for a maneira, porque
se explique a ocelusão da embocadura do lãryn-

ge o certo he que ella tem lugar e este facto

parece-me. ter conseqüências graves em Medicina

leal. Fornece meios preferíveis-aos que se ti-

rão da direcção da impressão da corda, para
distinguir , se o individuo qúe se acha enforcado,

foi estrangulado antes da suspensão. CortTefíeiw

Propagador, tom. II, ***
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se he admittido, que quando esta he voluma*
ria a asphyxia só pode ser produzida pela oo
clusão da cmbocadura guttural do larynge., he
evidente que não se deve achar outra lesão mais
do que aquella determinada pela corda sobre a
pelle; que, se se encontra alguma forte con tu-
são das partes molles , que cercão o larynge e a
trachêa , que se esles órgãos estão alterados na
sua forma, ou fracturados, he que houve, an-
tes da suspensão, huma mui forte constricção
do pescoço; o que, segundo penso, a pezar do
que se tem dito , afasta a presumpção de sni*-
cidio. Todavia, se a presença destas lesões pro-
va., que antes da acção de enforcar, houve es-
trangulamento , a sua auzencia só não prova que
houve suicídio y per que he possivel, que o as-
sasino, depois de ter passado huma corda ao
pescoço da sua viclima, a lance no chão e a
arraste por meio desta corda, até que dahi se
siga a morte. Neste caso a asphyxia poderá ser
produzida da mesma* maneira, que na suspensão,
sem ser acompanhada de lesão do larynge ou da
trachêa; mas o eslado dos vestidos e a dispo-
sição exterior do cadáver poderão então forne-
cer preciosos indícios.

: M. Orfila pensa, que a cór carregada do rego
formado pelo meio de suspensão pode ter lugar
quer o enforcamento tenha sido feito antes ou de-
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pois da morte. M. Esquirol havia ja notado;

que o tecido eellular sub-cutaneo não parteci-
pava desta côr carregada, e não apresentava ec-
chymoses. M. Orfila repetio esta observação, que
eu igualmente tive oceasião de fazer na enfor*
cada, que abri. Accrescentarei unicamente que,
no momento, em que desatei a corda, o rego que
ella tinha feito era *de huma côr carregada; mas*

quando procedi á abertura, dezesete horas depois,,
esta côr tinha-se tornado em côr de tijolo, en-
carnado tirando a amareilo, côr de laranja.

M. Esquirol pensa, que a inchação e a côr
roxa* da face re^ultão da conservação do laço á
roda do pescoço até esfriar o cadáver. No em tan-
ío, como notou M. Orfila, estes effeitos forão oh-
servados em huma mulher, cuja historia M. Es-

quirol também conta , ainda que tinha-se desa-
tado a corda poucos instantes depois da morte!
Estou tão pouco inclinado a adoptar a opinião
desle ultimo Medico, que vi individuos asphy-
xiíidos por mephitismo apresentarem aquella pai-
lidez de semblante e talvez mesmo alguma in-
chação, pouco tempo depois da sua morte. De
resto he preciso confessar, que, se estes effeitos
reconhecem a causa , que M. Esquirol lhes as-
signa , são algumas vezes bem lentos em mani-
festar-se. Na* duas enforcadas, deque fallei, o
semblante não estava nem iuchado, nem arrô-
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xado; estava pallido , os beiços descorados, uni-
çamente hum pouco lividos, e com tudo desa-
tei huma ao menos dez horas e outra ao meno*
doze horas depois de mortas. Aecrescentarei, que
vendo a ullima dezesete horas depois (o quefa-
zia vinte-e nove horas depois da morte ) achei»
lhe inchação e côr roxa no semblante de huma
maneira mui posiliva. Portanio creio, 'que es-
tes signaes antes indicão que a suspensão teve
lugar durante a vida , do que ser a sua causa
a conservação do laço á roda do pescoço até o
corpo esfriar *

M. Orfila diz : :» Que > a ser certo na maior
» parte dos casos de suspensão durante a vida
» descobrir-se o engorgimento dos pulmões, dos
» vasos cerebraes, e todas as alterações, que an-
í> nuncião ter o indivíduo*morrido asphyxiado,
» não acontece sempre assim e que por conse-
» quencia não he de rigor indicar as lesões , que
V determina a asphyxia como características da
:» suspensão antes da morte, ainda que ellas cons-
>? tituem hum dos signaes mais importantes. »
(Lições de Med. Leg., pag. 571.)Ora na enfor-
cada, que abri .os seios da dura-mater uão ti-
»h5o sangue; as veias, que estendem-se pela
superfície do cérebro eslavão assaz injectadas , mas
\unitas vezes as vi com hum igual gráo de in-
j.ecção em individuos , que tinhão morrido sem
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ser de asphyxia. A massa encephalica não estava,

mais injectada que de ordinário. Nos ventricu-

los do cerebro não havia serosidadc. Os bofes es*

tavão rosados na sua superfície e não apresen-

tavâo engorgitamento algum. Se cftpttnhão mais

sangue que de ordinário, çra em mui pcquen^

porção : o esquerdo- continha mais do que o di-

reito 5 as incisões não o fomeciào em alguma

abtindaucia , senão quando separavão - se dos

grossos troncos venosos. As cavidadtes esquec-

das do coração estavão inteiramente vasias: as- - • - ; v '
direitas continhão hum sangue negro e liquido,

mas não estavão cheias até acima. O mesmo acon-

tecia nos grossos troncos venosos. Os parenchy-
mas do fígado, dos rins e do -baço, não estavão

cheios, de sangue, e até o baço achava-se mui

pequeno. Yê sè que todas estas observações yem

em ãpoyo das excepções de jVI. Orfila.

Os autores fallárão da inchação e lividez da

lingua. Na enforcada que abri, a língua estava

inchada e pallida, á excepção da ponta, que, tendo

sido fortemente apertada entre os queixos, estava

achatada e ecchymosada.

Huma das circulares, que descrevia a Gorda

em torno do pescoço tinna determinado huma

corrosão, cujo aspecto cor de rosa impedia con-

fundir-se com a lividez cadaverica. Penso que
lium tal signal quando não seja huma prova > he
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ao menos huma mui forte probabilidade, de que
a suspensão leve lugar durante a vida.

Ha huma circunstancia interessante, que precisa
ser mencionada , ainda que não tehha dirccla
relação com o meu objecto. A enforcada, que abri,
tinha primeiro tentado envenenar-se e pede-se crer,

que esta tentativa fora feita sete ou oito horas ante.*
da suspensão. Esta mulher tinha engolido huma

quantidade assaz considerável dc acetato de cobre
cristallisado, que envolvera em pequenos pedaços
de papel, sem duvida para nào lhe sentir o gosto.
Este veneno tinha sido lançado por vômitos , por-
que o achámos quer nos vestidos, quer na bacia
CQm outras matérias esverdeadas; mas o mais nota-
vel he que linha sido lança'do fora completamente,.

porque as matérias contidas no aparelho digestivo,
recolhidas com cuidado, e sujeitas a analyser
não conlinhão huma só parcella ; havia huma
gastrite assaz intensa.

De tudo o precedente resulta :
Que ho enforcamento voluntário, a asphyxianão

tem lugar por estrangulaeão, como os autores
annunciárao ;

Que ella he produzida pela occrüsão do orifício

guttural do larynge;
Que por conseguinte não pode ser acompa-

nhada nem • de fractura , nem de alteração de
forma do larynge ou da trachéa ;.



( io3 )
Que quando se achão estas alterações tem-se

direito a pensar , que houve eslrangulação prece-
denle , ou que a suspensão nào foi voluntária ;

Que assim como o disserão os autores , a livi-
dez dos Tegos formados pela corda limita-se á
p41e;

Qüe esta lividez pode tomar outra cór mais ou
menos tempo depois de tirada a corda;

Que he duvidoso , que a in. hacão e lividez do
semblante resultem , como pensou M. Esquirol,
da duração da suspensão até que o cadáver esfrie;

Que em todos os casos, estes phenomenos po-
dem-se manifestar só loilgo tempo depois da sus*
pensão , e mesmo depois delia ter cessado;,

Em fim , que , como já annunciou M. Orfila^
o engorgitamento sangüíneo dos bofes e do cere*-
bro , podem a não falhar > ao menos serem pouco
apparentes nos cadáveres dos enforcados. 

'.
í

•¦í-ji •:».

35ÜAS OBSERVAÇÕES A'D MESMO RESPEITO,

POR M. ROUZET.

Creio útil juntar aos factos relatados por M.
Deslandes duas observações, que tem muita se-
melhança coadas suas , e que de mais apresentão
algumas circunstancias notáveis.

i." Observação,
\

Hum joven dos arredores de Paris, atormea-
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tado por desgostos de familia, exagerados pela
sua extrema sensibilidade, fecha-se em hum quarto

de ha ma casa separada da habitação paterna e

ahi se suicida , passando a roda do pescoço a

volta de huma corda atada por huma ponta a

huma viga e terminada na outra por huma laçada-.

0 enforcado esteve perto de sessenta horas neste

estado sem ser descoberto.

Eis as particularidades que apresentou o ex-

terior do cadaver. A volta da corda linha sidof*

passada á roda do pescôço detraz para diante,

ein vez de ser de diante para traz, como de or-

dinario acoíitece. Em consequencia a laçada acha 11-

do<-se de encontro á barba , hcava a face forte-

mente levantada para cima , ao mesmo passo que
o peso do corpo fazia toda a força sobre a parte

posterior do pescôço: assim a pressão da corda

exercia-se nesse sentido e sobre as partes late-

raes. em lugar que a diante a volta, não estando

bastante apertada para exercer huma pressão cir-

cular por causa do obstáculo, que pozabarba
ao correr da laçada, só comprimia as partes mol-

les desta ultima parte.
Tendo-se tirado a corda vio^se huma súgil-

lação de cor escurk acima das partes posterio-
res e lateraes desta região 5 esta sugillaçáo di-

figia-se hum pouco obliquamente debaixo para
cima na direcção da corda, ao mesmo tempo,
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qne a parte anterior do pescoço ntk> apresentava

signal algum de ecchymoses. O larynge não ti-

nha soffrido alteração na sua forma e o sem-
blante do cidaver nem estava inchado, nem rô-

xo. O corpo achava se leso e írio., e exhalava
hum cheiro cadaverico bem decidido. .

. Reflexões.—Se procurarmos determinar a cau-
sa da morte no sujeito desta observação, parece-nos
podel-a altribuir, corno nos casos relatados por
M. Deslandes, á ocelusão do orifício gut-tu-
ral do larynge. Com tudo esta ocelusão não
nos parece ter sido completa,, nem o resul-
tado direeto, esufíicente da compressão; porque
notámos, que esla só se exercia nas partes la-
teraes e posterior do pescoço; que adiante não
a havia , e cjue não tinha desíigurado o larynge.
Porém considerando, que pela disposição da
<íorda a face estava violentamente pusada
para cima, e por conseguinte que todo o canal
»erio devia achar-se em hum estado de tensão
considerável, e mui própria a embaraçar, só por
isso, o movimento da glotte , e a estreitar a

xsua abertura , vé-se que huma pressão lateral me-

dióere, que, em circunstancias differentes, se»
ria inteiramente insufticiente , pôde neste caso
oppor hum obstáculo real á passagem do ar. De

mais deve-se notar, que o enforcado parece ter
vivido algumas horas; por que pessoas visiuhas

Propagador, tom. II» M\
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do lugar onde se commelleo o suicídio, uecla-

rárSo ter ouvido desde o meio dia até a noite

hum som eonfuzo de gemidos , do que desgra-

çadamente não fizerão grande caso: circunstan-

cia esta, que ainda confirma a opinião de

que a occlusão do Orifício guttural do larynge

nãtí era «completa, o que pode fazer presumir

que a morte pôde resultar também do obstáculo

posto á respiração pelo enfraquecimento progres-
sivfr da acção dos musculos inspirador.

1 Não pensámòs, que a morte seja o resultado do

impedimento da volta do sangue venoso; por que
em tal caso deveria ter sido mais prompla, e a

face apresentaria sem duvida liuma incha-

cão e cor violacea, que não offereceo. Sen-

timos , por fim, que ao nosso col lega, M. Le-

zàrd , que reco! heo os primeiros detalhes, e que
foi chamado para inspeccionar o cadaver, não se

pedisse o abril-o.

Esta observação , ainda mais que a de M; Des-

landes $ he opposta á opinião do nosso sábio col-

laborador M. Esquirol, que considera a incha

çào e lividez do semblante como resultado da

continuação da corda á roda do pescoço até o

corpo esfriar; pois que nella não «tiverao lugar

taes phenomenos , ainda que a suspensão durou

sessenta horas. " ;

m~i cs,, y. . _ . ,, , 
• ,.
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2. Observacãoi

•
. > > 5 > '

Hum capateiro das visinhanças de Paris, de
idade de 6o annos, dava-se diariamente á be-J
hida a ponto de embriagar-se. Esíe homem era
de hum temperamento sangüíneo e de huma
estatura mediana; e tinha manifestado , por di-
versas vezes , intenções de se suicidar. Hum dia,
tendo voltado para casa, ata ao tecto huma corda,
cuja extremidade inferior formava huma volta
sujeita por huma laçada , e passa-a á roda do pes-
côço depois de o ter precedentemente enrolado
com hum collete de baetilha, sem duvida na
intenção de evitar a dor, que devia causar a im-

pressão da corda. A suspensão durou doze ho-
ras , sem que ninguém desse por ella. Chamou-se
immediatamente o Medico d'aquelle lugar, M.
Pillore; mas o indivíduo já estava morlo, o
corpo porém ainda se achava quente.

Tirado o corpo,, eis o que offereceo de nota-
tâvel: a constricção circular linha sido mui forle;
tinha obrado na parte mais superior do pescoço
e principalmente adiante; o nó achava-se na parte
superior e posterior do pescoço na altura do oc-
cipicio. De mais o collete posto por baixo da
corda formava adiante huma almofada , que com-

primia fortemente a região gutiural do larynge.
O corpo deste órgão não tinha sido nem de-
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premido , nem desviado para a direita ou esn

querda. A pezar do intermédio do collete a corda
tinha deixado huma impressão circular ecchymo-
sada pouco profunda, porém mais marcada adiante
e nas partes lateraes do pescoço , do que atraz:
a ecchymose tinha huma côr de rosa tirando a
escuro na parte anterior ? era decididamente cor
de rosa nos lados, e muito mai-s pallida na par-
te posterior : não eslava o semblante inchado,
nem roxo. •'¦

Reflexões. <— Esta observação parece-me con-
firmar da maneira a mais peremptória o princi-
pio estabelecido por M. Deslandes, que no en-
forcamento voluntário a morte sobrevem em con-
seqüência da ocelusão do orifício guttural do
larynge , e sem alguma alteração do corpo deste
orgâoi No caso , de que se trata, huma circuns-
tancia particular contribuio a tornara morte mais
rápida, ajuntando á compressão da corda a da
almofada formada pelo collete, que a corda e o
peso do corpo apertavão de encontro á extremi-
dade guttural do larynge.

T.a SECÇÃO. — BIBLIOGRAPHIA MEDICA.

-$>¦

Clinique de la maladie syphilitique, ou Clinica
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da moléstia syphilitica, por Mr. M. N. Dever-
cie , Doutor em Medicina , Professor de Ana-
tomia e de Cirurgia , Demonstrador no hospital
militar de Instrucção de Val-de-Grace, etc. en-
riquecida de observações communicadas por MM.
Cullerier, Bard , Gama e Desruelles , com Atlas
colorido representando todos os symptômas desta
moléstia, desenhados e gravados conforme a na-
turesa, e a bella collecção de peças modeladas
em cera de M. Dupont sênior naturalista.
i.° e 2..° cadernos. —8 fr. cada hum. — Paris j
em casa de M.lle Delaunay, rua de S. Jacques
N.o ji 1826.

A publicação de huma obra clinica sobre a
moléstia syphilitica he do mais alto interesse
para a sciencia, quando se compõe de factos
práticos observados por homens dignos de fé, e
afamados por seus talentos. O trabalho de M.
Devergie pode oecupar com vantagem hum lu-

gar junto dos melhores tratados , que possuimos
sobre a moléstia venerea. Os mais notáveis sym-

ptômas desta aífecção são representados pelo du-

pio soecorro da linguagem e da pintura. Na
frente da obra se encontrão considerações sobre
a origem da syphilis, sobre as diversas theorias
admittidas relativamente á sua natureza, e so-
bre os tratamentos adoptados para cural-a. M.
Devergie, quando trata da questão da origem
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do mal venereo, affirma que esle teve naseÊ-
mento na Europa, e que não he devido á des-
coberta do novo Mundo. Entre as estampas , que
ornão estes dous cadernos, destinguem-se cinco
representando, a primeira ulceras, que já tem
destruído o lábio superior e as azas do nariz ,
a segunda hum paraphimosis determinado por
huma urethrite aguda, a terceira profundas ul-
cerações de hum grande lábio, a quarta huma
inflammação do testículo despresada, e seguida
de abcesso nas bolsas, e a quinta as partes se-
xuaes da mulher no estado são, •

Physiologie des tempéramens, ou constitutions ,
ou Physiologia dos temperamentos ou constituições ,
novadoutrina applicavelá Medicina pratica, áHy-

giene, á Historia natural eá Physiologia; precedida
dehum exame das diversas theorias dos tempera-

^mentos; por F. Thomas de Foisvevre, Doutor
em Medicina. Paris, 1826. 1 vol. in-8.°

A doutrina dos temperamentos tem soífrido
diversas modificações segundo as theorias medi-
cas, que se tem succedido, desde Hippocrates
até a época presente. Bordeu disse que cada su-

jeito tem em particular órgãos predominantes, e

que estes se podem reduzir á muitas classes.
M. Thomas reforçou as duvidas de Bordeu.

Os órgãos splanchnicos por suas dimensões e

proporções diversas constituem os temperamentos.
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Existem relações constantes entre o volume re-*

lativo dos orgàos, e a energia de suas funcções.

Devem-se reconhecer sete typos ou modelos de

temperamentos : o mixtp , isto lie aquelle, em

que existe huma justa proporção de volume e de

energia entre os orgãos crâmanos, thoracieos e
abdominaes ; o craniano j o thoracico ; o abdo-
minai j o crânio-abdominal j o crânio-thoracico 5
e o tboraco-abdominal. O autor expõe depois as
variedades dos temperamentos nas idades, nof
sexos e nos animaes , e termina fazendo reflexões

sobre a mudança de temperamentos, e sobre os
meios de se adquirir hum determinado.

Recherches d'Anatomie et de Physiologiç patho-
logiquçs sur plusieurs maladies des enfans nouveciux-
nés , ou Indagações de Anatomia e de Phjsiologia

pathologicas sobre muitas moléstias das criançasJ
recem-nascidas / por P. S. Denis , Doutor em

Medicina da Faculdade de Paris. 1 vol, in-8.° ?
em casa de Baillière. *

tnt.

Tem se notado que o estud# physiologico das

crianças recem-nascidas existia imperfeito ; com p
fim de melhoral-o , lie que M. Denis ajuntou

grande numero de factos, © os dispoz segundo 0^

principios da nova doutrina. Sua obra he bem

escripta , e pode ser considerada como a mais
completa sobre moléstias das crianças recem?
nascidas.
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Manuel obstétriqm, ou Précis de la science de

Tart des accoucheniens , ou Manual obstétrico ,
ou Resumo da sciencia dfarte dos partos, seguido

da exposição das principaes moléstias das mu-
lheres e das crianças recém-nascidas , e contendo
hum resumo sobre a sangria, e sobre a vaccinação;

por Antoine Dugès , Professor na Faculdade de

Medicina de Montpellier. 1 vol. in-18., com 44
figuras lythographiadas. Preço, 7 fr. Paris, em

casa de Gabon e Comp.
Este Manual he hum livro precioso para os

estudantes , que se entregão á pratica dos partos ,
e hum bom memorial para os práticos e parteiras.
He hum resumo analytico de todas as observações
inseridas nos tratados volumosos escriptos sobre os

partos por Gardien, Capuron, etc.
Neste Manual poder-se-hia arguir contra a bre-

vidade de alguns artigos,que são desgraçadamente
muito abreviados : ora tirar passagens úteis não

he analysar , por isso o autor mereceo a applica-
\râo do verso de Horacio : Brevis esse laboro,

»

obscurusflo. ( Art. Poet. )
Nouvelle Toxicologie, ou Nova Toxicologia ,

ou Tratado dos venenos e do envenenamento , em
relação á Chymica, á Physiologia, áPathologkie
á Therapeutica; porGuÉRiN deMamers,D.M. P.
rn-8.°, em casa de Mlle Delaunay.

A intenção do autor em sua nova Toxicologia
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he, i.° determinar o verdadeiro modo de acção
das substancias venenosas sobre a economia viva ;
2..° classificai-as segundo esle modo de acção ;
3.° reduzir á alguns cazos somente todos os factos
que se assemelhão ; 4*° precizar e facilitar as inda-
gações chymicas, que tem por objecto o conhe-
cimento.dos venenos; 5.° em íim dar ao trata-
mento o gráo de perfeição á que na época actual
se tem elevado a therapeutica geral.

VLa SECÇÃO. *- BOLETIM DAS SCIENCIAS
... NATURAES.

Sessão de __4 de Janeiro da Academia Real de
Medicina de Paris. —- Magnetismo animal. A sec-
cão de Medicina entrou de novo na discussão
relativa ao exame do magnetismo animal.

M. Chardel apoia a proposição para hum novo
exame* do magnetismo; segundo sua opinião nada
prova mais a necessidade deste novo exame, do
que a divergência das opiniões emittidas na Aca-
demia sobre esla questão : os que se opuõeni a
islo não o podem fazer com huma verdadeira con?
vicção; elles não tem direito de dizer , que se
contesta aos sábios o examinar o magnetismo,
por quanto mesmo nesta época este está submet-

Propagador, tom. ii, iS



( »4 )
tido ao exame da Academia. Os Magnetisadores

não exigem outras condições nas pessoas, que
maenetisào , mais que huma vontade extrema; e

quantos outros actos da economia reclamão a

mesma influencia! Concluio-sa que o magnelismo
náo era cousa alguma , por isso que ainda se lhe

nào tem determinado as leis; porém em tal cazo ,
dever-se-hia negar a influencia cerebral, cujo

mecanismo ignora-se do mesmo modo. Preten-
deo-se , que o magnetismo consistisse exclusiva-
mente na influencia de hum sexo sobre outro;

mas tem-se visio as mesmas crianças tornarem-se
eomnaínbulos magnéticos, M. Chardel attesta a

realidade dos phenomenos magnéticos , por lel-os

pessoalmente visto , e*particularmente o que cha-
mão somnambulismo. Não ousa declarar-se a
respeito do effeito do magnelismo, considerado
como agente therapeulico , porém está inclinado
á crer, que a uzar-se d'elle , convém ser com a
maior reserva. Que em summa, quer elle con-
sisla em phenomenos nervosos de húma ordem

particular, quer scj|t hum produclo da imaginação,
tanlo u'hum, como noutro cazo merece ser
estudado:* por ventura poderá servir de argumento
em contrario o juizo pronunciado pela Commissão,
o qual» a pezar dos mimes respeitáveis dos juizes, não
tem podido impedir os progressos do magnetismo
uo decurso de quarenta annos .7 E na,o sei ia por-
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ventura couza bem estranha a existência, portodè.
este iutervallo de tempo , de huma suecessão de
observadores , iodos enganadores ou enganados?

M. Rochoux julga impossível o exame pro-
posto : a impotência de vencer toda vontade con-
traria , confessada pelos mesmos magnetizadores-,
lhe parece ser hum obstáculo invencível parçi toda
exploração tentada por huma Commissâo.

M. Marc fiz explicações sobre os trabalhos,
emprehendidos na Allemanha sobre o magne-
tismo. Estes trabalhos , diz elle , não são devidos
á imaginações exaltadas , como avançara a Com-
missão, porém sim aos sábios mais celebres deste.,

paiz , Klaporth , OErstdt, Huftland ; a Acade-
mia de Berlin propoz em 1818 hum prêmio de
3,Soo fr. sobre o magnetismo, com expressa men-
ção de applicarem-se os factos ás leis da natureza
orgânica. A Academia de França, sem receio de
faltar á sua dignidade , pode muito bem imitar
este exemplo.

M. Nacquart observa que as scieneias physicas
não podem fornecer meios capazes de fazer apre-
ciar os phenomenos magnéticos; quanto-is scien*-
cias phvsiologicas o magnetismo nào he menos,
distineto, por quanto seus ihenomenos estão to-
dos em opposição com as leis orgânicas. Conclue
M. Nacquart, dizendo que se nuo possue instru-
menlo algum próprio para fazer" reconhecer os
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fartos magnéticos , e que por conseguinte a Aca.

demia não pode emprehender indagação alguma

á seu respeito.

M. Itard expõe as vantagens, que devem re-

sullar do exame. A Medicina ficará desemba-
raçada na pratica de huma concorrência, occulta y,
o publico livrar-se-há, de hum charlatanismo que

pode não só illudir y mas ate sacrificar alguns

indivíduos r em fim a Academia esclarecerá suas,

duvidas, e sahirá; de huma posição,, que a em~

baraça.QMagnetismo be hum agente real ou ima~

ginario? Convém indagal-o y recusar , be desço--

nliecer o caminho da experiencia, único, que

guia á verdade.,

M. íteeamier suspeita que as experieneias so*-

ht-e o magnetismo são muitas vezes íVaudulen-

tas-,. com tudo as que tivera o lugar perante seus

oMios no Hôtcl-Uiew de Paris lhe demonstra--

rão huaia verdadeira acção no magnetismo,, mas

elle nào be de parecer, que se possa jamais ti-
Far deste algum partido em Medicina. O magne-
tismo deo cansa a que se fizesse 11'Allemanha

alguma descoberta tlierapeulica ?

M. Georget e Magondie são de opinião, que
convém fazer-se o exame.

O primeiro pensa que a Academia não poda
oceupar se especialmente de indagações sobre O

magnetismo, e que convém encarregar dest
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objecto os Médicos e os homens , que 3ão os ver-

dadeiros proselylos do magnelismo. M. Magendie

quer , que «se nomêem eommissarios , para exami-

Darem a soninanibula , que propoz M. Foissac.
M. Guersent lastimar, que o methodo das dis-

cnssões escriptas se inlpoduza nas discussões dar
Academia ; daqui resultará necessariamente , dia
elle , maiores delongas em todas as decisões. En-
trando- depois na questão , elle se pronuncia era
favor das vistas da Conunissão : o magnetismo não
he huma questão julgada ; há verdadeiramente
necessidade de serem submeltidos á hum novo
exame os factos,. que o constituem ; o relatório
dos commissarios^de 1784 prova^, que tudo no ma-

gnetismo nãohe charlalanaria-, pois que os autores
deste relatório veeoiiliecem a realidade de pheno-
menos e de phenomenos importantes, convulsões,
soluço , vômitos, etc. M. Guersent pode ajuntar

sua experiência pessoal ; elle magnetizou , e vio

produzirem-se diversos phenomenos ; estes forão

assignalados igualmente por muitas pessoas, mesmo

depois que já se nao emprega hum apparelho de

grande apparato. De inais, poder-se-há contestar

a possibilidade do somnambulismo artificial ,

pelo que se sobe do somnambulismo natural? O

name he tanto mais conveniente , que cedo ou

tarde será preciso emprchciidel-o, para luar ao

charlatanismo este tão fácil meio, que offerece alem
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disto o perigo de não se applicar, se não á classe
esclarecida da sociedade.

Plantas empregadas como chá nos differentes,
paizes. A* plantas conhecidas pelo nome de chá,
e que se empregão para o mesmo uso,. são tão
dminctds humas das outras, quão distante*
pódem ser os paizes , em que se íaz o respec-
tivo uso. No México e Guatimala fazem geral-meme o chá comas folhas da PsoraUaglandu-
tosa. Na Nova Granada servem para este uso as-
da Alstonia thtceformis yeo chá , que daqui re-
sulta , não he inferior ao da China. Mais ao*
Norte*, no mesmo continente r prepara-se hum
chá mui saudável com as folhas da Gaultheria
procumbens,. e do Ledum latifoliiim ; a esle
ultimo he que se dá o nonie.de chá de La-
brador, eujo conhecimento devemos a Sir Jo-
sepli Banks. Porém de^ todos os chás da Ame-
rica o mais gabado he o do Paraguay, do qualtodos os annos se exporta huma quantidade
prodigiosa para o Peru, Chili , e Buenos-Ayres..
^fão espalhado está o uso deste chá na Ame-
rica do Sul, que os habitantes o tem sempre,
prompto a toda a hora ; não ha quem nào Ikça
uso delle r quer a pessoa que por suas oecupa-
çõea.Jhe obrigada a ficar em casa, quer a quehabita nos campos. Não ha hum só indivíduo
que emprehenda huma viagem , sem levar com-
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sigo huma provisão desta planta preciosa. Este

chá prepara-se, derramando-se agoa quente so-

bre as folhas, bcbe-se a pequenos tragos, ou

para melhor dizer , chupa-se por hum tubo de

prata ou de vidro adaptado a hum vaso peque-
uo , chamado mate pot, cuia clt mate , que
sempre se tem na ruão. As pessoas que são obri-

gadas a andar a cavallo , ou cujas occupações

exigem uso das mãos , o trazem suspendido ao

pescoço em huma correntinha. Todos osEuropeos

preferem este ao chá da China. O chá do Pa-

raguay he também digno de notar-se pelo ar-

busto que o produz. Esle arbusto he huma es-

pecie de houx ( azevinho ) , genero , do qual até

agora se tinhão julgado todas as especies nóci-

vas. ,He o Ilex mate de M. Auguste de Saint-

Hilaire. Este arbusto cresce em huma escala

geographica muito grande j por quanto acha-stf

nas regiões do Paraguay que são banhadas pe*-

lo Paraná, Ypane e Jejni, na Província de Mi-

nas Geraes e eni outros districtos do Btasil. M.

Martini achou-o na Goyana ; no seu hervariq

existem numerosas amostras. A arvore que o dá

chega a ter quasi a altura e a grossura da la-

rangeira , a qual ainda se assemelha mais em -

relação á sua forma , e ás suas folhas. As flo-

res são brancas; pertencem á tótandria , e sao

substituídas 'por bagas apartadas , semelhantes
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ás do azevinho commum. As folhas lauto fies-
cas, como seceas , nao tem cheiro algum, po-
rém assim que são postas de infusão ii'luima
pequena porção dc agoa quente , exhalão liuni
perfume muito agradável. M, Lamberi foi mui-
to feliz em conseguir levar huma planta viva á
Inglaterra, onde medrou muilo bem em sua
collecção de Boyton hotue em VVillshire. Na
Nova Hollanda fazem hum chá muito bom com
a corrcea alba. Os habitantes das ilhas lon"i-
quas e tao estéreis , «que se chamão ilhas Ku-
rije, no mar de Kamlschatka , fazem o seu
chá coiii huma espécie de tedicular ; da qual*
ainda senão fez a discripçào, e que se encon-
tra no hervario do Professor Pallas , com o no-
me de Pedicularis lannata. Sabe-se que em qua-
si todos os paizes a familia das Labiadas for-
nece chás de ordinário muito agradáveis.

Cumpre fazer observar que o chá preto da
China conlém as folhas seceas do thea viridis,
misturada com as da camellia oleifera , e ai-
guns fragmentos de folhas da 

'Olea 
frangan , e

que os melhores chás desle paiz , ou sejão pre-tos, ou verdes são fornecidos pelo thea boca,
cuja qualidade e cór só dependem de idade das
folhas e eVmodo, por que se. preparâo. Não

^se tem podido ainda achar as folhas do salguei-
ro e da ameixoeira selvagem, ou de outra qual-
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quer planta , que cresça em Inglaterra entre

íis diversas qualidades destes chás , que se dizião,

alterados.

Meios para conservar as collecçôes zoologicas,

A diííicuidade de preservar as collecçôes zoolo-

gicas do estrago dos insectos , lie huin objec-,

to de anciedaoie e de queixas continuas , para

todas as pessoas que se occupao especialmente

disto : por isso também já se tem proposto di?

versos methodos para sç vencer este alvo tãQ

desejado; porém, até o presente, nenhum tem

tido pleno successo. O cêbo , que M. Temminck

empregou com algum bom êxito, e a campho-

ra , cujo uso se tem, ha tanto tempo , conser-

vado, não obrào indistinctamente sobre toda

especie d'insectos ; as composições , de que fa-

zem partem o arsênico e o sublimado corrosivo

de mercúrio , são assaz efficazes j porém exigem

tantas precauções, e a maior parte das vezes

causào taes estragos , quando não são appliea-

das por mão hábil e exercida , que tem-se tor-

nado muito raro seu emprego.

O -Methodo novo, de que somos devedores

a M. YVilliam Gibson , parece iuutilisur todas

ps indigações ulie«'iores , que se possão fazer a

este respeito. Este consiste em fazer uso do

óleo de therebentina. Põe-se buma porção des-

ta substancia em huma bexiga , e depois sus*

16
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pende-se está nos lugares, em que se achão
collocadas as collecções zoológicas ; isto he hum

preservativo seguro contra todos os insectos , e
até mesmo contra as espécies , que fazem mais
estragos , taes como os escaravelhos , centopeas ,
etc. etc. \

Neste processo, de tão fácil applicação, en-
conlrará a historia natural grandes vantagens,
e sobre tudo será da maior utilidade para os
viajantes, por causa de sua extrema simplici-
dade^

CORRESPONDÊNCIA.

Senhor Redactor.

Eu devo á honra do meu caracter e fé publica
o repeliu hum ataque , á mim dirigido no 3.° N.°

do seu Propagador, em que se me çalumnia de

falta de verdade.

Repito, e affirmo h.iver eu consultado alguns

dos professores de Cirurgia desta Corte, e a elles

perguntado se possuião a sonda de Belloc , e se

tinhão ja POR MEIO DELLA operado o entu-

p.mento das fossas nasaes ;ao que todos me respon-
derão negativamente; e, pois que o aulor da

iu
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carta cita os Snr.es Conselheiro Cirurgião Mór do

império e Jeronimo Alves de Moura, saiba que

justamenie a esses dous Snr.es submelti a mesma

questão em casa de F. Miranda, morador na rua

de S. Pedro, aonde nos reunimos huma vez em

conferência : e eu aqui me reporto á inteireza e

veracidade dos Snr.es a esse respeito por mim con-

sultados. E que importa que por malicia se nâo

tenha querido entender o que escrevi, quando foi

só e exclusivamente da operação praticada POR

MEIO DA SONDA DE RELLOC que eu pre-
tendi, e pretendo fallar?

Receitando os recursos, que a Lei em taes casos

offerece para reparação de injurias, eu publico
minha justificação; julgo-a deste modo feita; e a

única resposta aos espirros (*) do autor, e ao mais

conteúdo na sua mentirosa e atrevida carta, strá

o completo desprezo que ella merece.

J. F, TAVARES.

i

(*) Veja-se © Propagador, 3.° N.0., pag. 34.3.

9
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1/ SECÇÃO. - MEDICINA. i

R0VA DOUTRINA DAS MOLÉSTIAS MEOTAES.
' 

Por M. Bayle.

Opinas dos autorts sobre a natureza destai ' 1

moléstias.

A intelligencia c a rasão <lo homem On, «ao

frágeis , e táo numerosas as cauzas , que podem

offendel-as, que nãoUe de admirar, que aalus-

Hacáu mental Se tenha manifestado em todos os

tempos, c em todos us paizes, e qne sua ungem

de alguma maneira seja tão antiga, como a es-

pecie hnma»a. A historia dos poros ma.s re-

Lotos nos fornece muitos exemplos desta funesta

moléstia, que muitas vezes se achava de per-:

meio «m sua mythologia , por cansa dos pheno-

ffienos singulares e extraordinários , que mmtas

vezes aprezenta em seu curso.

Huma moléstia, que prifa o homem das suas

-mais nobres prerogalivas, que o torna tao ire-

quentemente nocivo á seus semelhantes e a si

jueno, e por conseguinte incapaz dc v.ver em

i0ciedadc, devia em todas as épocas ser hum

Propagador, tom. II. *7/

COLLECÇÃO BENEDICTO O^OM
ORGAMSADA PELO DR- J. C. « «jDRIGUES

Doação do Dr- Júlio B. Ottom
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objecto de attenção e d'esludo para os Médicos.
He assim que os autores mais antigos se occu-

párao desla moleslia, cuja natureza buscarão
determinar, bem como as causas próximas. An-
tes de Hippocratcs attribuia-sc geralmente a alie-
nação mental á prezença de algum espirilo ma-
ligno , rpie dominava a pessoa delia affectada, e
a fazia delir»r. Porém a escola de Cos, e em

particular Democrito d'Abdero, que foi o mes-
tre do pai da Medicina , contemplando a lou-
cura como huma moléstia natural, lambem só
adniitlirão causas naturaes , quaes erão a bile-
negra, hum sangue queimado, e huma pituita
visçosa , que obslruia o cérebro.

H!Ú he lambem a opinião, que adoptou Hip-

pocrates. cc Aquelles individuos, diz ( Hip. in lib.
de Insaneâ, de Morho sacro, de Insomniis, etc. ) ,
que ficio loucos por causa dapiluiia, não fa-
zem tumulto, e nao vocifera o , os que adqui-
rem este estado pela bile só propendem para ba-
ter, fazer mal, e nunca tem descanço. A bile
he levada ao cérebro pelas veias, escandece o
sangue, e o torna urenle. Se acaso ella toma o
mesmo caminho para voltar, do cérebro , então
o homem recobra sua tranquillidade. »
- Alguns autores contemplarão na loucura uni**
camente o resultado de huma obslrucçâo|dos va-
sos do cérebro, por huma matéria sublil, qu«

-.>- '. ÉS . *' -
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circulando com o sangue chegava até este orgão^
e obstava nelle o acesso de hurna quantidade
sufficicnle do fluido sanguineo. Arelèo atlrilmla
esta moléstia a retenção de hurn humor, ou fosse
sanguineo , ou bilioso , ou se roso. diiiítíi on

Galeno ( de Morb affect., lib. III.) explicou
a alienação mental da maneira seguinte: Sup-

punha que o cérebro era dividido em diverso*
departamentos, cada lium dos quaes elle con-
templava como a sede de huma das operações
do entendimento. Quando hum dos quatro hu-
mores.no estado frio ou -quente-,, era levado para
qualquer destes departamentos ,. dezarranjava, ou
destruía as funeções respectivas; e dahi resulta
vão as differentes espécies de delirio.

Esta opinião eommentada por Alexandre de
Trulles e Aetius, adoptada e professada pelos
Árabes, vogou com algumas modificações na*
principaes escolas da Europa, e em particular
nas de Montpellier e de Paris. Foi igualmente
admittida por Riyiere, Baillou,. Eimuller, Sy-
denh.nu , e finalmente por Boerhaave e Tan-
Swieum , qne fizerão longa* dis«s rtaçô s so-
bre as propriedades da atrabile e da piiuir» vis-
ccza, assim como por Siool, que £.ziit da bile
a piincipi.1 causa da maior parte das moles*i«s.

Os Médicos solidistas, taes como Frederico
Hofmann, Baglivi > Wiilis, Gaubius , ILUtx ,
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0È lí seguirão melhor vereda no esludo das mo»-

lestias rnentaes, buscando no cérebro as causas

destas moléstias ,* porém como se bazeavão eni
:hum pequeno numero de factos , e de ordina-
rio muito incompletos , resultou que as explica-

ções , que derão sobre sua natureza , não são
mais satisfatórias , do que as dos Médicos Hu?-
moristaSr «i

Bonet, Morgagui, e Meckel, esclarecidos pelos
conhecimentos d'anatoniia-pathologiea, examina-
rão Cuidadosamente a cabeça de certo numero de
indivíduos, que tinhão sucenmbido em hum es*-
tado de alienação mental; elles altribuirão o de-
brio óra á huma compressão do cérebro exer-
cida por tumores escrofulosos e venereos , por
dilatações vasculares, ou por pancadas violen-
tas. dadas sobre a cabeça; óra á hum vicio de
organisação do cérebro. Porém estes observado-
resy sendo com effeilo mui judiciosos , eahirão
em hum erro, muilo communi em Medicina,

qual vem a ser o de generalisar aquillo , que tena
só lugar aeeiden.almente , ou*em alguns casos

particulares. Relativamente ao objecto, de que
se trata , esles autores contemplarão como cansa*

pfoximas da loucura, alterações que são bem

raras, e que a maior parte das vezes não existem

senão como complicações desla moléstia.
O ultimo destes autores, Meckel, achou ua
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abertura dos cadaveres de quinze allienados o

cerebro em geral muito consistente, as menin-

geas muilo espessas, e serosidade accumulada

11a pia-mater, e nas ventriculas. Depois de ter

pezado o cerebro de todos estes sujeitos , e o de

outros indivíduos, que tinhão sempre gozado da

rasào , estabeleceu elle que a loucura dependia

de huma desseccação do cerebro e de huma di-

minuição em seu pezo especifico. Pensava que

esta pretendida desseccação estreitava os canaes

medullares do cerebro , e punha obstáculo , ou

impedia a circulação dos espirites animaes, por

meio da qual , segundo este autor, se execu-

tavao as faculdades intellectuaes e a vontade. De

resto elle não deu alguma stleação ás altera-

cões das meningeas, que são tão notáveis nas

observações contidas em memória.

Yogel abraçou a theoria de Meckel. Cullen , e

Chiaruggi fizerão depender a mania da desigual-

dade e do excesso d*excitamento do cerebro, e

a melancolia d«i desigualdade de densidade na

substancia cerebral.

Eu nunca terminaria este artigo 7 se quizesse

fazer conhecer todas as opiniões , que se tem

eniittido sobre a natureza das affecções mentaes.

Taes opiniões são tão vagas , lao hypotheticas e

errôneas, e mesmo muitas vezes tào rediculas ,
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que seria inulil e fasiidioso occupar-me em re-
futal-as.

Esles sábios autores se contentarão pela maior
parte, com observar os phenomenos sem buscar
remontar d sua origem, e com descrever escrupu-
losamente os factos , sem querer sujeital-os d huma
cauzaproductora. (Georget, de la Folie pag. 69. )
M. Pinei chega mesmo a dizer que « faria má
escolha , quem tomassem a alienação mental para
objeelo particular de suas indagações, enlre-

gando-se a discussões vagas sobre a sede do en-
tendimeuto , e a natureza de suas diversas- le-
soes; por isso que nada existe mais obcesso e-
mais impenetrável. Porém, aquelle, que , con-
tendo-se em limites espaçosos., se applicará ao
estudo de seus caracteres dislinetivos que se ma-
nifestao por signaes exteriorc«s, e não adoptara por
principio de tratamento , senão os resultados de
huma experiência esclarecida, entrará sem du-
vida na marcha, que em geral se deve seguir
em todas as partes da historia natural, e pro-
cedendo com reserva nos casos duvidosos , nao
deve recear mais enganar-se. «o (Pinei. Traitéde
la Mame, introducçãó da primeira edição. )

Com tudo os autores, qué acabamos de ci-
tar, sem profundar a importante questão da na-
tureza da loucura, não deixão de emitlir de

passagem huma opinião, á que, de resto, pa-
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recem dar muito pouco importância , contem-

pião esta moléstia como puramente nervosa , e

sem vicio algum orgânico da substancia do ce-

rebro; porém elles differem sobre a sede, que

dão á sua cauza próxima. Assim M. JEsquirol

pousa que esta affecção depende muitas vezes de

hunia lezào nas forças vitaes do ccrebro, e em

cerlas occasiões de hum transtorno nos focos de

sensibilidade situados nas diversas regiões do
"corpo. 

E. M. Pinei avança « Que em geral a sedei

primaliva da alienação parece ser na região do

estoruago e dos intestinos , e que he deste cenlro

que a perturbação do entendimento se propaga ,

como por huma especie de irradiação. »

M. Foderé depois de haver dito , que o espi-

rito humano tem já imaginado tudo quanto há ,

para conseguir achar a verdadeira causa próxima
e a sede do delirio , e que de todos estes trabalhos

nada tem resultado , altribue esta moléstia á alie-

ração de hum principio de vida, que reside prin-

cipahnente 110 sangue.

M. Prostera trez brochures intituladas : Coup-

d'aeil sur la Folie ( Golpe de vista sobre a Loucura),

contempla a accumulação da bile, como a mais

activa causa da alienação. Este liquido obra com-

municando ao sangue fluidos depravados, ir ri-

tando immoderadamente a membrana mucosa in-

testinal, que a bile pode não só phlogosar >
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como também alé excoriar, e finalmente ator-

jneniado os vermes, que quasi sempre existem nos

alienados, segundo pensa esle aulor. Esta opinião

fundada unicamente em nove factos vagos e nào

completos , e opposta ás noções mais positivas ,

que possuímos sobre a loucura, nunca obteve o

menor conceito dos Médicos , que se lem oceu-

pado desla moleslia , comp também a de outro

Medico ( M. Broussais ) , o qual sem-citar huma

só observação, avança de huma maneira affirma-

tiva, que a alienação he accompanhada, e a maior

parte das vezes dependente de huma gastrita
chronica.

M. Georget, ultimo autor que ha escripto sobre

a loucura, pensa que esta moleslia he sempre

huma affecção cerebral idiopathica , cuja natureza
he desconhecida , e na qual todos os symptômas,

que se uianiícslão nos differentes órgãos da econo-

mia mais ou menos distantes do cérebro, são se-

gundarios e sympalhicos da alteração deste or-

são. Está de aecordo com a maior parte dos auto-
i

res , em que as lesões orgânicas , que se tem en-
contrado no cérebro dos alienados são o effeito, e
não a causa immediata da alienação.

Lendo-se com attenção as obras dos observado-

res, que tem visto alienado», e que tem exami-

nado com cuidado , depois da morte, o estado

do cérebro , hum facto nos surprehende : e vem
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a ser que todos estes autores, sem exceptnar

hum só , tem constantemente indagado em hu-

ma lesão do tecido do mesmo cérebro a causa

próxima da loucura, sem se occuparem das ai-

terações de seus involtorios, que no emtantO

elles tem nolado, apezar de eslarem preoccu-

pados , como sendo extremamente freqüentes. He

assim que Morgagni, iVIeckel , Greding, Has-

Iam, J. Frank, M. Esquirol, etc acharão

quasi sempre , independentemente das differen-

tes lesões da substancia cerebral, que por suas

variedades não parecem ser mais que complica-

ções da loucura, traços muito manifestos de

arachnilis latente, ou de meningite chroniea (1),
taes como injecções e condensações da arachnoide

e da pia-maier , adherencias desta membrana acr

cérebro ou á si mesmo, fócos de serosidade na

superfície do ccrehro, os ventriculos cheios e em

alguns casos distendidos por este fluido, a pia-

maier pelo mesmo liquido , etc.

Qual será pois a rasão por que estes autores

tão justamente celebres, não contemplarião ja^

mais a inflamniação chroniea das meningeas co-:

mo a causa da loucura ? Parece-nos que se po-

deria dar tres rasões desta singularidade. A pri^

(i) Mais adiante veremos a dUTerenç* <pie há entr-a

.jstas duas moléstias.
Propagador, tom. ii. *««•'
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meira lie , que sendo o cerebro o instrumento

das faculdades intelléctuaes, nada era mais nu-

tural do que buscar no mesmo orgão a causa

dos defarranjos das funcções respectivas. A se-

gunda nasce de que a maior parle dos autores,

que acabamos de citar, não tinlião observado

hum numero sufficiente de doentes , para se

poderem elevar á huma doutrina geral, e além

disto estavào preoccupados pela idéa , de que a

causa da loucura devia ser hnma única altera-

ção do cerebro ; porém a principiai rasão do facto

que nós buscamos explicar , consiste em qne

nenhum dos escellentes observadores, por nos

citados , parece ter seguido no estudo desta mo-

lestia , aquella marcha, que pode só conduzir á

resultados positivos , qual he a de recolher com

muito cuidado e com os mais circunstanciados

detalhes grande numero de historias individuaes

sobre a alienação mental, de suhmetter cada hu-

ma em particular a huma discussão profunda-

d.a, e de juntar ao depois aquellas que apre-

sentão maior analogia, a fim de que esclareceu-

do assim humas as outras, possão passando de

facto em facto , conduzir-nos a luima doutrina

geral.
Em lugar disto, qual tem sido o procedimento

áè todos os Médicos, que l«m escriplo sobre a

loucura, e muiío principalmente o dos autores»
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modernos? Elles tem observado em massa ma.or

ou menor ««mero de alienados ; tem notado

que taes symptámas linhâo sobrevmdo tantas

vezes ; taes outros symptômas tantas outras vc

Zes; que na abertura dos cadáveres dos que ha-

viào suecumbido tinhão encontrado óra tal forma

do craneo, óra tal lesão do cérebro , humas ve-

zes este órgão são 
*, 

outras vezes seus envoltório*

alierados , etc. etc. etc. Beste methodo resultou,

que nunca se tem podido ver, na hstoria de

hum doente em particular, as lesões orgânicas

em presença dos symplomas, que lhes cones-

pondem ; nem lào pouco indagar, se hunspo^

diáo .er explicados por outros. Muilo pelo con-

trario, notando-se, que humas vezes nào se

encontra lesão alguma no cérebro , e que outras

vezes este órgão e suas membranas se achao ai-

terados de huma maneira muito variada , nao sa

tem podido observar , nem as relações das eau-

sas com os effeitos , nem os resultados das com-

plicacões das moléstias accidentaes, das conse-

cutivás, etc. ; o que tem induzido á huma con-

fusão inevitável.
Foi desde então que se concluio a mipossi-

hilidade de se explicarem os symplomas pelas le-

soes orgânicas r e que estas ultimas erao sempre

O effeito e nunca a causa da loucura.

Tendo nós percebido o escolho , ao qual pai-

-Sn .
Sr ¦

k Vs7
"' 

I- «-O''



(V3.)
gamos ter ido de encontro os trabalhos dos Me-
dicos , que se tem oecupado da natureza da alie-
nação, cumpria-nos fazer todos os esforços para
evitais; o publico julgará, se nós lemos.conse-
guido o fim, a que nos proposemos. Porém,
devemos adverlil-o que nesta Memória não se
encontrarão as provas da doutrina,, que contém :
nós reservamos todos os factos que lhe servem
de baze, bem eomo a descripção completa da
moléstia que íàz o assumpto delia, para hum
Tratado das Moléstias do cérebro e de suas mem-
branas, que nos propomos publicar incessante-
niGute.

Doutrina da Alienação, mental.
mi •

A causa próxima das differentes espécies de
demencias não he sempre a mesma , como es-
tão inclinados a pensar a maior parle dos Me*
dicos. Em alguns casos,, porém o mais rara-
mente possivel , consiste em liuma lesão das af-
fecções moraes , em huma moleslia d'alma, era
torno da qual se colíoea o delírio, que toma
sempre a forma da monouiania ou da nielaii-
coiia. Quasi que se poderia definir esta espécie
de alienaç"o, hum erro dominante , que senho-
rêa mais ou menos a vontade dos doentes.

Na maior purte dos casos a alienação he pro-duzida por huma lesão physica , quasi sempre

« ' ' *j
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consiste i/httma phegmasia chromca das menin-

geas (arochnoide e pia-mater ), e algumas vezes

em liuma irritação especifica ou sympathica <lo

cerebro (1)
A inílammaeão chronica das memngeas , que-

dá lugar á maior parle das alienações mentaes y

apresenta duas especíes, ora tem a sede sobre a

superfície externa da arachnoide cerebral e sobre

a folha arachnodiana da dura-materj óra prin-

cipia pela pia-mater, que se injecta mais ou

menos, e pela face interna- ou cerebral da

arachnoide , (te donde se pode estender ao de-

pois a face externa, e mesmo algumas vezes até

sua folha arachnoidian® j elía afíecta quasi sem-

pre, nestes dons casos a arachnoide ventricutar. A

primeira especie damos o nome de arachnitis

chronica, ou para melhor dizer latente, tanto

por que ella tem* ordinariamente sua sede na

arachnoide, como porque a mator parte das ve-

zes he mui ligeira j a segunda especie , nós clia»

mamos meningite chronica, por que afíecta a hnm

tempo a pia-mater e a arachnoide % e tem sem-

pre longa duração (2). |

(1) Máo pretendo íailar aqui das causas do idiotismo ,

que sempre lie dependente de huni vicio innato na con-

formação ou na organisação do cerebro.

(2) Da existencia da inílaminação chronica das meniiV'

geas tinhão duvidado lians , e outyos negad© , quando



( i33 )
No nosso Tratado das Moléstias do cérebro es-

peramos levar até a demonstração esta theoria das.
alienações. Motivos particulares, que he do nosso
dever calar, para não accusarmos ninguém, nos
empen hão a dar hoje huma idea de nosso tra-
halho , na publicação desta Memória , na qual
nos limitaremos a traçar hum quadro succincto
das lesões orgânicas e dos symplomas da meningite
chroniea , que será seguido de huma serie de pro-
posições, pelas quaes expressaremos nossa opinião
sohre as relações * que lhes servem de união r
considerando as primeiras como causas , eos se-

gundoscomo efteitos.
Os resultados que vamos expor sào corolíarios

de certo de duzentas observações, que havemos;
recolhido na Casa Real de Charenton ( Maison
Royal de Charenton ) , hum dos melhores e dos
mais úteis estabelecimentos destinados ao trata-
mento dos alienados, e debaixo das vistas do
Professor M. ftoyer-Collard, Medico em chefe
deste Hospício. Nào deixaremos escapar esta occa-
siao sem testemunhar a este sábio Professor todo
nosso reconhecimento pelas hondades , que não
cêJfcou de nos prodigar , e sem offerecer ao respei-

nós publicámos, há tres annos , seis observações desta
moléstia , com o único feito de provar sua existência , e >
de que ella he causa de huma espécie de alienação mental.

'"%
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lavei Director do Hospício de Charenton , M.

Rhoulac-Dumappas, huma publica homenagem

de respeito e gratidão pela especial benevolencia c

<jue sempre nos concedeu , pelos meios fáceis quô
nos procurou para a observação e estudo das mo-

lèslias meutaes.

As alienações que dependem da meningite

chrouica são muito freqüentes, como já dissemos.

Contas muito exactas tem nos provado que nos

homens ellas estavão para todas as outras especies

de alienações mentaes na proporção de hum

quinto pouco mais ou menos j ao mesmo tempo

que nas mulheres, a proporção he de huma tri-

gessima ou de huma trigessima quinta parte.
Como o nosso fim he unicamente provar que a

meningite chronica he a causa próxima de grande
nnmero de alienações mentaes , não entraremos

em algum detalhe relativamente á sua etiologia ,
será sufficiente dizer que ella , bem como a araçh-

nitis latente , nunca he e terminação de huma

arachnitis aguda; porém que de ordinário ou
mesmo talvez que quasi sempre, he o resultado

de huma congestão sanguinea nos vasos da pia-
mater, que ora sobrevem subitamente com perda
de conhecimento , vermelhidão de face, insensi-

bilidadè e paralysia 5 ora de huma maneira menos

prompta , com vertigens , tonteiras, e eephalai-

gia ; óra, em fuu de huma maneira lenta.
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CAPITULO PRIMEIRO.

#'

Caracteres anatômicos da Meningite chronica.

Na meningite chronica , que começa por huma

congestão lenta ou súbita nos vasos da pia-ma-
ter , -esta membrana torna-se mais ou menos

rubra e injectada 5 a arachuoide se espessa, perde
em parte ou era totalidade sua transpaiencia ,

augmenia em resistência e em lenacidade, exhala

serosidade em grande quantidade, eonirahe adhe-

rencias com sigo mesmo e com a superfície do

cérebro, con juncta mente com apia-mater, eco-

bre-se de granulaçôes , exsudações sanguine.is ou

albuminosas e de falsas membranas. Entre es-

tas alterações humas são constantes, oulras só

tem lugar em certas circunstancias. Examinemos

«uccessivameute humas e outras, porem depois

de .termos determinado a sede que ellas oc-

<;upão. t v

g I_ô*_- Sede das tesões orgânicas na Meningite
ohronica.

As lesões Orgânicas das ineningeas, que nós

^amos descrever em detalhe , oecupão constan-

temente as porções da arachnoide e da pia-nia-
ter , que cobrem a convexidade e a face interua

dos hemispherios cerebraes. As partes destas mem-
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branas, que revestem a baze do cerebro e o cerebel-

lo csião sempre sáas , ou pelo menos mui pouco

alteradas : a arachnoide ventricular se acha fre-

quentemente affectada.

5. II. -—• Iajecção da Pia-matcr.

Na uiaior parte dos casos a pia-mater se eu-

contra rubra e injectada, porem somente nos

lugares em que a araclmoide existe alterada£

muitas vezes seus vazos estüo tüo dilatados, que

ella parece muito espessa , e ao separar-se da su-

perficie encephalica ha diffusào de muito sangue

proveniente da rolara destes últimos , o qual está

mais ou menos misturado com scrosidade, e vem

cahir nas anfracluosidades. A cor desta mem-

braua chega a ser algumas vezes mesmo escar-

late5 outras vezes, como nós veremos ao de-

pois, he tão considerável a infiltração sero-

sa , que ella se apresenta mais palida do que

vermelha, porém , neste caso, pela espessura e

volume de seus vasos, se reconhece que está

extremamente injectada.

5. III. — Condensação da Arachnoide.

A condensação da 'arachnoide lie lium d09

caracteres auatomicos cpnstantes da meningite

chronica , porém he susceptivel de gráos exlre-

mamente variados , que nos seria impossivel dei-

Propagador, tom. ii.



*, 1

( l42 )
crevel-os em particular. Esta membrana que he

tão delgada e delicada no eslado natural, que
mereceu ser comparada, a lèa da aranha , podo
adquirir a espessura da pleura , do pericardio ,
da dura-mater, e até mesmo a das paredes do
estômago $ e quasi, sempre nesles casos , offerece
a apparencia do pergaminho amollecido n'agoa.
Também se encontra na maior parte dos cada-
veres huma condensação da arachnoide ventri-
cular. íih.oDfi

§¦ IY. — Opacidade da Arachnoide.

A condensação da arachnoide he sempre ac-
companhada de certa diminuição na transparen-
cia : esta membrana torna-se mais ou menos
acinzentada ou esbranq meada, e algumas vezes
adquire huma côr leitosa. Ora eslas cores são
uniformes, óra estào dispostas em placas, em
cujo intervallo a,'diaphaneidade da arachnoide se
acha muilo menos alterada.

.jjV V. —Densidade das Meningeas. ¦%'H

IfcP»

A arachnoide que no eslado normal he lão
delgada e frágil, que he impossível separai-a da
Superficie do cérebro , de lal modo augmen ta
çm consistência, jlodas as vezes que existe con-
densada , que então com muita facilidade se des-
tâca dos hemispherios sem se despedaçar. Mui-

.i-üi' .'vjvi:' >í.,^-

¦**¦;*
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tas vezes he necessário certo esforço para rom-

pel-a , e depois de se ter separado hum lambo,

que ainda por kuma extremidade está prezo aa
resto da membrana , subleva-se- ioda a massa eu-»
cephalica por meio do lambo , e assim se a cou-
serva suspendida , sem que a membrana se
rompa.

Do mesmo modo , procedendo-se com precau-
cão, consegue-se separar de toda a face dos-
ventricnlos a membrana , que os reveste , cuja
lenuidade , e fragilidade no eslado de saude são
tão excessivas, que por longo tempo derão lu-

gar a negar-se sua existência.

%, VI. — Derramamento de Serosidade.

Quando a arachnoide he atacada de huma
flegmasia chroniea , constantemente exhala se-
rosidade em maior ou menor quantidade , phe-
nomeno que tão freqüentemente se observa nas
inflammaçòes das outras membranas da mesma
ordem. A sede desle fluido he na cavidade da
arachnoide, nos ventiiculos cerebraes e no te-
eido da pia-m a ter.

i.° Na cavidade da arachnoide encontra-se
sempre serosidade, isto be, entre a folha desta
membrana que cobre lambem o encephalo , e a

que forra a face interna da dura-mater. De or-
dinario acha-se nos hemispherios cerebraes hu-
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ma quamidaile mui diminuta, que- se esgota ,

logo que se incide a ilurá-ttiater. Porém na baze

do crâneo Jie mais abundante, pois que alga-

mas vezes pode chegar á seis e á oito onças..

Casos ha em que também da origem do canal

raehidiano sahe certa quantidade. Nós já aehá-

mos huma vez dôze onças deste liquido derra-

mado na região superior do cerebro, cujas cir-

eumvoluções linha aplaiaado, e distendido a dura-

ma ter. No momento em que fizemos a abertura

desta , o fluido que continha se escapou com

jacto f e á medida que corria para fora, obser-

vava-se,que o cerebro tornava a tomar sua an.-

tiga posição. Quando já nuo havia mais liquido

a dúra-mater formava pregas na superfície do

eneephalo, e apresentava liuma capacidade su-

perior, á que era necessaria para conter este

orgão.

a.0 Os ventii-culos íateraes e o terceiro ven-

triculo do cerebro sempre contém serosidade j. a

quantidade he variavel, poréni raras vezes me-

nos de bwniM» onça. De ordinário estão cheios.,

e a maior parle das vezes distendidos á ponto.,

que sua capacidade pode adquirir o augmento

pelo menos de hum quinto, de hum quarto.,
de hum terço, e algumas vezes mesmo de perto
de metade. Em gorai na occasião em que se
exlrahe o cerebro de sua caixa óssea , a lamina
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tleígada de substancia cerebral, que se acha por

de traz rio entrecrusamento dos nervos opticos , e

que contribue para formar a parede inferior do

¦ventricnío médio , rompe-se, e o fluido s esgota

rapidamente para fora. Porém quando se tira o

cerebro do ccàneo com precaução, e se o colloca

sobre sua região superior, apenas se faz lmma

estreita abertura nos wntriculoâ, a serosidade»
log,o esguicha para fóna.

3.° A infiltração serosa da pia-mater he também

lium dos caracteres auaiomicos constantes da me-

ningite chronica \ porém esta encontra-se uni-

eameutc nos lugares , em que a arachnoide está

alterada , e muito mais sobre as circumvoluções ,

do que nas anfracluosidades. A quantidade de

fluido seroso deposta entre as malhas desta mem-

brana cellulo vascular he de ordinário muito abun-

dante , mais he sempre mui difíicil de apprecial-

a i ora , e a maior parte das vezes , existe infil-

irada de huma maneira uniforme \ ora, se accu.-

mula em maior quantidade em certas anfractuo-

zidades que se dilatão e comprimem as circum-

voluções visinhas forma eu tão na superfície da

arachnoide pequenas elevações, que dão a esta

membrana huma appareneia gelatinosa. Quando

se destaca a arachnoide da superfície do cerebro ,

vè-se correr a serosidade por todos os lados do

tecido da pia-mater , que parece condensada, e



í M*)
depois. cahir nas-ahfracluozidades;. porém quando
seu tecido já nào contém mais serosidade , esta.
membrana se apresenta delgada.j a arachnoide

perde a appa ren cia gelatinosa ,, e parece estar,
menos espessa..

5- VII. — Adhersncias das Meningeas.

Ás meningeas em seu estado natural: estão-
simplesmente applicadas á superfície do ence-

phalo , sem te* com ella alguma união. O mesmo
não sc observa em todas as inflamfnacôes chio-
nicas destas membranas. Nestes casos não he
raro , encontrarem-se adherencias da arachnoide
e da pia-mater á substancia cortical do cérebro r
alterações», que he mui fácil conhecer , pelo ca-
racter seguinte : quando se separão estas mem-

¦¦bra nas, lira-se huma camada delgada e mais ou
menos extensa de substancia cortical, que lica
unida á sua face interna , da q-ual não se pode-
separai-a senão raspando-a com hum escalpelo.

Muitas vezes estas adherencias existem só-
mente em hum pequeno numero-de pontos, cuja
extensão he do tamanho de huma cabeça d'alfi-
neíe ,. de huma lentilha , dTium grão de feijão ,
de buma moeda de cinco francos , etc. Outras
vezes são em maior numero e mais vastas ; po-
dem exten der-se á maior parte ,. ou mesmo á to-
talidade da eonvexidade e da face interna dos.
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hemispherios : por toda a parle em que existem ,
a pia-mater .se apresenta rriais rubra , mais injeo.-
tada ? e sern uiíiltraçao serosa. A camada delgada
de matéria cerebral ^ que fica unida ás ínefiiugeaí
esla mais rnolle, do que o resto do cerebro ,
como lambem a pane donde foi destacada , â

qual se api escuta na forma de li um a pe<jucn a ul-
cera stipei ficial , cuja superíjeíe òtfeivce frequen-
temente huma cor rosaeea , e huina injeccão bem
Caiacterizada , e muito superior á das outras par-
les do cerebro. Estas adhereneias sempre existem
sobie as circumvoluções do cerebro, e nunca tem
lugai eu lie a pia-ma ter , <ju,e peneira nas enfrac-
tuosidades , e a superfície da substancia cortical,
á que ella está applicada.

Também encontrão-se , porém isto raras vezes,
adhereneias celluJosas mais ou menos designadas
entre a arachuoide cerebral, e a folha arachnoi-
diana da dura-mater. Achão-se lambem algumas
vezes entre as diversas partes da arachnoide ventri-
cular, porém isto lie do mesmo modo muito raro.*

# '
s. VIII. — Granulaçôes da Jrachnoide.

ÍSa meningite chronica he muito freqüente}
formarem-se» pequenas asperezas arredondadas,
esphericas, excessivamente tenues e analogas ás

que se enconlrão algumas vezes na superfície in-
terna das membranas serozus nas phlegmasias



(i-4S)
chronicas. Estas granulações, que por sua pe-

quenhez a nada se podem comparar, existem se-

meadas em numero excessivamente considerável

na superfície da arachnoide, que forra os ven-

triculos, nos quaes óra são unicamente sensi-

veis á visla , e óra á vista e ao locar.. Nesle ul-

limo caso as paredes destas cavidades que são

naturalmente lào lizas, se offereccm desiguaes

e como pclle de lixa-

*$. IX. — Êxhalações sanguhieas e albuminosas,

e falsas membranas da Arachnoide.
>

Assaz freqüentemente encontrão-se indícios não

equívocos dc huma exhulação sangüínea na ca-

vidade da arachnoide , quando esta contém hu-

ma falsa membrana , cOmo veremos mais abaixo;

mas he raro ohserval-os nos casos contrários. Nós

já encontrámos por ires ou qua iro vezes sangue

hegro-derramado na superfície da araehnoide, ou-

iras vezes largos e delgados coágulos deste li-

tpiido , cuja antiga existência indicavão a còr

alterada e as adherencias á arachnoide, ou então

placas denegridas e escuras > que indubilavel-

iiícnle erao o indicio de coágulos, que já tinhão

em parte sido rcabsorvidos.
: Na cavidade da arachnoide fazem-se algumas

vezes êxhalações de albumina concreta , porém
Sem cohesãio ^ a qual se apresenta em forma de
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pequenos depósitos dc matéria branca aeinzen-
tada , espalhados aqui e ali em pequena quanta
dade sobre alguns pontos desta membrana serosa.

Porém esta exhalação ordinariamente he mais
abundante ,ea albumina que delia resulta trans»
forma-se em huma falsa membrana, análoga as
que tão "amiudadas vezes se achão na pleura *
pericardio, e no peritoneo, etc.

Estas exsudações membranosas se encontrãQ
sempre , pelo menos na sexta ou septima pariç
dos doentes , que suecumbem á meningite chro-
mca. .

A sede he sempre enlre as duas folhas da
arachnoide na cavidade desta membrana. Cobrem
a convexidade de hum ou de tmbos os hemis-r
ferios £stendendo-se mais ou meuos para a baze
do cérebro; que ellas revestem algumas vezes',
porém nunca sélimitão unicamente a esta região.

Sua superfície externa, appíicada á folha arach-
noidiana da dura-mater, he adherente a esta fo,»
lha , humas vezes por huma maneira muito frorç-r
xa , e neste caso pode-se facilmente separar delia;
outra;» vezes por huma míineira firme e intima ,
e então ha oceasiões em que he muito difficil
destacal-a. A superfície externa he unicamente
contígua a arachnoide,com a qual nuncaconlrahe
união alguma: e esla he a rasão porque sem-
pre he necessário, quando se abrerçi os cadáver

Propagador, TOM. II. _t<?.



res , procurar as falsas membranas sobre a su-

perficie interna da dura mater , e não sobre a

externa.
As falsas membranas são muitas vezes trans-

parentes , principalmente quando são muito dei-

gadas, porém de ordinário tem huma cor es-
branquiçada, acinzentada , avermelhada, e mais
raras vezes amarellada , trigueira e denigrida.
Esta matéria offerece freqüentemente differentes
matizes , segundo as parles da mesma membrana.

A espessura destas producções aecidentaes va-
ria muito 5 são algumas vezes de»tal tenuidade ,
que se poderião comparar a huma têa de ara-
nha. Ordinariamente são mais espessas, e igua-
lão as pleuras , á dura-niater , etc.; se bem que
podem adquirir mesmo linha e meia, huma,
e até duas linhas de espessura, o que no em
tanto he muito raro. Porém sua espessura não
he a mesma em todas as parles de sua exlen-
são ; he mais considerável na convexidadc dos
heinispherios , do que em.outro qualquer ponto ,
e vai diminuindo á medida qüe se approxima
da baze , onde de ordinário eslas producções de-
sapparecem, ou se tornão arachniformes.

Sua resistência he em geral proporcional á sua
espessura , as que são mui delgadas são leio mol-
les que se rompem apenas se lhes toca, ao mes-
mo tempo que as espessas são muilas vezes bas-
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tan temente durase difficeis de romperem-se»

Elles algumas vezes apresentão grande tenaGÍda-

de, dureza e appareocia cartilaginosa.

As falsas membranas são qiuizi sempre accom-

panliadas de derramamentos» sangitineos, que se

aprezentào em forma de coágulos denegridos f
avermelhados, escuros , ou tirando a amarello :?
sua exlensao lie variavel; a sede sempre entre a

folha' arachnoidiana da dura-ma ter r. e a fuce ex->

terna da falsa membrana, com a qual elles estão

sempre mais ou menos adherentes; e algumas vezes

enl rã o na estrnclura desta ultima. Ordinariamente

se encontKào na abobeda docrâneo , e sào muito

mais raros na baze. Nós encontrámos huma vea

duas onças pouco mais ou menos de sangue li-

quido e negro»r no meio do qual. se aehavão coi>-

creções fibrinosasr n'huma espeeie de canal si-

buoso , situado nas fossas occipiiaes inferiores , o

qual era- formado internamente por h-uma falsa

membrana muito espessa , que em todo o resto

de sua extensão estava-adhereute á folha arachtnoi>

d ia na da dura-mater , e externameiKe por esta

mesma folha.

A orgauisaçào das falsas membranas apresenta

igualmente muitas diíferenças : as delgadas são
couenneuses r semelhantes* ás peliieulas albumi-

nosas dos ovos r e sem estruetura própria dis-
tmeta. As outras offerecem freqüentemente em



( i5z )
huma de suas faces indícios de vazos sangüíneos
enlrecruzados em diversos e injeetados. Muitas,
vezes ellas se reduzem a lâminas sobrepostas r en-
tre as quaes existem quazi sempre interpostos coa-

guiados de hum sangue mais ou menos decorado.
i,,,. «•*.. 0 . .# i ,.?... ., ,. -

Farallelo entre as lesões orgânicas da meningite
chroniea e as da arachnitis aguda. •

Taes sào as lesões orgânicas de que se aceom-
panha a meningite chroniea. A arachnitis aguda
dá lugar a alterações, que de ordinário tem muita
analogia com estas ultimas ', porém differenças. as-
saz notáveis distinguem humas das outras,, como
se vê no parallelo seguinte. ,i

ili«°7Na arachnitis aguda , acha-se ordinária-
fit.mente sohre huma extensão mais ou menos oon*

sidekvel da arachnoide , certa vermelhidão , qu©
varia deste huma ligeira cor rosea , até o verme*
lho mais carregado. A pia-mater nunca eslá muilo
injectada.Na meningite chroniea os vazos deste
ultimo involioiio são sempre volumosos, e exces-
sivarnente cheios de sangue j' he muito raro a
arachnoide apresentar se vermelha.

2.0 Nesta ultima moléstia, nunca se encontra
pus na superfície externa da arachnoide cerebral $
ao mesmo passo que> na primeira, quazi sempre
acha-se huma camada, delgada em extremo,
pouco adherente á membrana , que neste lugar
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exisle vermelha ou condensada, e algumas vezes,
extremamente villoza. .-;.,:»?-

3.° A arachnitis aguda he accompanhada amiu-
dadas vezes, segundo MM. Parent e Martinel,
de hum producto particular , que éu nunca ob-
servei na meniugite chronica. E vêm a ser «.huma
camada gelatinosa , absolutamente semelhante á

que se encontra em alguns turno*.es enli.ystado*jv
dos ova rios j esta concreção he formada por hum
tecido cellular, ewi cujas malhas se acha sempre
contida não serosidade, como tamhem hnma es-

pecie de gelatina tremula.. » ( Reclurchcs sur
!*Arachnitis , pag'71*) v1^

Esta alteração não nos parece outra cousa mais,
do que huma infiltração serosa na rede ccll-ulo*|
vascular da pia-mater. Porém a descripção dada

pelos autores , que acahamos de citar , he muito
succima, para que possamos dar inteira confiança,
á nossa asserção. , .

. .'4 «-0 Em quazi todos os casos de meningite chro**
nica, assiui como nas de arachnilis aguda , ha
hum derramamento, serozo. O liquido comum-
mente existe situado, em hnm ou em ambos o*
ventriculos laieraes ; muitas vezes também está
espalhado por toda a superfície da arachnoide.
Sua quantidade o mais ordinariamente nunca
excede áhuma onça ; porém pode chegar á treS,

quatro , e mesmo á seis. Este liquido he algumas
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vezes íactescente , roseo ou avermelhado , e dis-

posto em flocos.

O derramamentoy que acompanha a meningite

lie sempre muito mais considerável, que o d»

arachnitis aguda, Existe ao mesmo-tempo na su-

períicie da arachnoide, nos ventriculos cerebráes

e no tecido da pia-mater. A serosidade he consta n-
temente límpida r

5.° Na arachnitis- aguda as adfoerencias entre as-
differentes partes da araefenoide são muito raras j.
"na meningite pelo contrario são muitos freqüentes..
Outra alteração assazcommum ás duas moléstias

cujo conhecimento he de grande importancia para.
se conceberem estas affecções, e que tem esca-

pado á todos os observadores , que tem tratado da
ârachniiis aguda y hè a adhereucia da arach.-
noide ao cerebro (1), pela qual se explição,.
da maneira a mais satisfatória, como veremos no
nosso Tratado d/is Moléstias do Cerebro r grande
numero de symptômas , que sobrevem á estas
moléstias , sem lhe* pertencer essencialmente.

6.° As falsas membranas e as granulações eu-
contrão-se também quazi nas duas moléstias, que
examinamos.

( Continuar-sc-há em hum dos números seguintes.)

(O ^ causa de$ti grave omissão dos autores , vem áohabito, em que se está nos bospitaes, de contentar-se
unicamente de examinar a araclinoide cerebral , sem des-
pegar esta. membrana da superfície do cerebro.
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OBSERVAÇÕES

Sobre o emprego do óleo de Croton (croton ti-
glium) ou semente de Ulli, no tratamento de
muitas moléstias.

t, i

, Muitos Médicos Inglezes tem de novo preço-
nizado o óleo de croton, como hum drástico po-
deroso. O Doutor H. W. Carter ensaiou-o em si
mesmo. Tendo tomado huma gota , huma hora
anles de comer , n'hum vehiculo espiriluoso , esta
produzio - lhe cíiíoo on seis evacuações alvinas
abundantes, acompanhadas de dores nos intestinos,,
semelhantes ás que determina o óleo de recino.
Sen lio pelo espaço de duas ou ires horas hum
calor acre na garganta , seguido de náuseas, e de
hum ligeiro vomito. Este pratico observou o
mesmo effeito em diferentes gráos em dez ou doze
doeníes , a quem tinha administrado o remédio %
ou fosse para combater huma constipação reni-
tente, hum rheumathismo, huma ascile , ou para
desviar os accidentes da gotta , e mesmo de
affecções chronicas do fígado. A excepçao de hum
só caso, o óleo de croton administrado na dose de
huma gota estendida em dez oitavas de agoa pura,
á que se ajunia hutna oitava de álcool, sempre pro-
duzio copiozas dejècções, e muitas veaes, em casos
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em quaes os purgantes drásticos ordinários não
tinhão tido effeito , leve pleno suecesso. Hnma

pílula formada de meia gotta de óleo de crolon ,
33 minutos depois de sua administração , pro*
curou ao pharmaceuiico HiíThum abundante eva-
cuação de matérias em parte duras, e em parte
aquosas , que meia hora depois seguio-se de outra
evacuação. Este pharmacèutico em outra oceasião
tomou certos pós compostos de dez gràos de rim-
barbo e de hum gráo de calomelanos , e conser-*
vou-se conslipado pelo espaço d-e quatro dias»
Huma só gòtla de óleo dc croton fez desapparecer
a constipação, que não cedera ao -emprego dos
pós acima designados ? Segundo a opinião' do
Doctor Frost ( The London medicai Repertory
1822 ) , estes pós empregárão-se com bom exitô
no tratamento da mania do Doutor Georges
Puthitt, Medico do Hospital de Bethlam.

Este remédio he principalmente recommendado
para aquellas pessoas , que tem repugnância em
tomar medicamentos, sobre tudo para as «crianças,
uu em forma'de pílula, ou em hum vehiculo
agradável; tem se pensado poder mitigar seu
«effeilo drástico, associando-oá huma substancia
aromatica , a algum óleo volátil, ou então tendo-
se a precaução de coser ou desseccar ao fogo as
«ementes antes de lhes extrahir o óleo. Os ácidos
vegetaes, taes como o acetico tartroso. e o ci4
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tricô , são reputados , como lendo a propriedade
de lhe diminuir a acção violenta. O Doutor Prost
tendo applicado na ponta do dedo hum pouco
deste oleo chegado directameute de Ceylao , teve
hum sentimento de estupôr, nos dedos, na
mao e no braço correspondente j do mesmo
modo ja se tem experimentado huma aridez na
gaignnta , sede , e cephal lgia , que são dura-
douras por alguns dias. O óleo que anda em
circulação nocommcrcio não produz este effeito,
por isto que he misturado com o óleo da oli-
veira, ou com outro qualquer óleo fixo. Appli-
cado em fricções na pelio, determina em geral
huma infla nímação local, que dura algumas horas,
e cm certos cazos alguns dias. Pode ser adminis-
trado iuieriornienlc na dúsc de huma a duas
gotas em íurma de pílulas , feitas do modo se-
gunue.

R. Oleo de crolon , huma gota.
Oleo de cravos , huma gola.
Coníeiçào de rosas, quatro grãos.'

Misture e faça huma piluía.

O jvoutor Nimrno de Glascow («Journal of the
Royal Ins.Ulution ) empregou este óleo em casos
numerosos. Entre as observações por elle citadas,
a mais notável he a de huma Senhora atacada
de huma ascite, que nào Unha cedido ao uso

-Propagador, tom. ii,
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do mercúrio, e dos mais activos .liurclicos. Ad-
minislrou-se-lhe a solução alcoólica preparada
de maneira que meia drachma de álcool con-

linha huma gola de óleo. Esla doze produzia
todos os dias tres ou quatro evacuações j a doen-
te recobrou o appelile e as forças, e por meio
das dejecções inteslinaes em pouco tempo o
ventre tornou-se mais brando, e diminuio de
volume, no fim de.duas semanas suspendeu-se
o emprego, por cauza da irritação , que so-
breviera ao estômago. Algum tempo depois a
moléstia ameaçou de reproduzir-se; de novo em-

pregárão-se os diurelieos , sem algum eífeito :
recorreu se oulra vez ao uzo do óleo de croton ,
combinado com o ópio e os aromaticos , do que
se obteve huma cura radical.

O Doutor Nimmo considera o óleo de croton
como ópio, como hum meio efficaz no trata-
do delirium tremens, pois que por meio das eva-
cuações alvinas restabelece a tranquillidade , que
se poderia esperar de abundantes emissões sau-

guineas.
ÊI'
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IS1 O. T A

Sobre o emprego da belladona contra a escada-
tina ; por Ernesto Mabtini.

O' grande segi'edo da arte de Giirar , segundo
huma antiga doutrina professada , ha m .is de
vinte annos em Leipsick pelo Doutor xianhe-
manBv., consiste em comhaler as moléstias, sendo
agudas sobre tudo, com remédios capazes de
engendral-as. Esla doutrina em grande parle fun-
dada5 no resultado da inoculação , a que seu au-
tor deu o nome de homceopathia, conduzio-o
a descobrir na belladona hum antídoto' conlra
o effeilo do contagio da escarlatina , moléstia,
cujas simplômas característicos as,semeIhão se to-
talmente aos effeitos veuenosos da belladona to-
iiiada em. pequena doze. Desde 1807, época em

que se conheceu esla descoberta, os Médicos.
Allemâes tiverão oceasião de contestar a pro-
griedade preservadora da belladona ; e no em
tanto t foi já em 1818 que muilos práticos r
tendo aperfeiçoado o processo de Hanhemann r
fizerão experiências precizas e seguidas.

A doze de belladona indicada por Hanhe-
mann parecendo muilo fraca, o Doutor Berndt *
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teia Custrin f poz em pratica a formula seguinte S

R. Exlr. belladonoe rec. parat, gr. ij;
Aquae cinamomi vinosae une. j.

Mandou administrar ás crianças de hum annft
e de menos, nos primeiros dias duas,á ires go-
tas desta solução pela manhaà e á larde 5 ás.
crianças de dous annos h tres á quatro gotas, e
assim progressivamente até doze gotas , que era
o maximum, ia augnieutando segundo o nu-'
mero dos annos..

Depois de ler empregado este tra,tamento pelo
decurso de hum mez e mais segundo a dura-
ção da epidemia, leve a satisfação dever, que
de cento e noventa e cinco crianças , expostas
ao contagio diariamente , e ás quaes, linha sido
administrado o exlracio de bcüadona, somente
quatorze forao atacadas da esearlatina. O Doiir
tor Muhrbock , etuDenemin, na Pomerania oc-
cidental, emprega a formula seguinte:.

Exlract. belladonse gr. ij ;
Aquse une. j.

Manda administrar ás crianças de hum a dez
annos, quatro vezes por dia , de huma alé cinco
gotas desta solução,* e ás crianças que tem ma?s
de dez annos e aos adultos, de seis a dez gotas,
também quatro vezes por dia. Este pratico igual-
mente faz uso da raiz na doze de dez grãos em
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duas drachmas de assucur branco, que se dm-

dem em sessenta parles iguaes, para se toma-

rem guardando-se a mesma proporção de idade >

de lmma até cineo dozes por cada vez, o que

se repele quairo vezes por dia. O Doutor Dus-

terberg, em Warbourg , que no decurso de t,res

epidemias consecutivas empregou com vantagem

a belladona^ faz tomar ás crianças, conforme a

idade, dez, quinze, ou vinte gotas de huma

solução feita com tres grãos de belladona e tres

oitavas de agoa de cannella. Esta solução admi-

nisirada duas vezes ao dia, preservou do con-

tagio todas as crianças, que delia tizerão uzo.

M. Behr , em Bernbourg, empregou o melliodo

do Doutor Berndt com tal sueeesso, que de

quarenta e sete indivíduos, quer crianças, quer

adultos , unicamente seis forao atacados do con-

tagio, e que em outros sele que forão também

affectados tão benigna íoi-a moléstia, que ne-

nlium succumbio. Igualmente outros Médicos,

que, pozerão em pratica este preservativo, tirá-

yão bons resultados.

/

í



( XÓ2 )

JNOYAS EXPJBRIENCIAS

Sobre os effátos dos Pediltwios nitro - muriaticos
em algumas moléstias do fígado, pelo Doutor
F. Lavagna.,

i.o Caso. —Maria Aequarone , de 46 annos
de idade , foi assaltada de todos os symptómas ?
que caracteriza© a. hepatite agu<& com huma
febre muita viva , e huma ictericia, que a princi-
{>io manifestou-se sobre a sclerodca , e se esten-
deu ao depois pelo roslo e ganhou o resto do
corpo. As- sangrias repetidas , as sanguexugas , os
medicamentos de costume tiy®rao b o us-re su 11 a d o s ?
quanto a grangearem.ao doente huma eonvales-
cença tal qual;, porém com tudo nunca eJla podia
recobrar sua eór natural., seu appeülc, nem tão
pouco suas forças musculares. Pouco tempo de-
pois experimentou no hypocondrio direito Iram
sentimento de pezo e dores- freqüentes , porém,ligeiras. Passarão miutos mezes neste estado sem,
se lhe fazer cousa alguma j finalmente todos os,
phenomenos. me aununciarião huma hepatite
chronica com physcouia. Empreguei amiudadas,
vezes sanguexugas, depois unguento mercurial ?calomelanos, ruibarbo , exlracto de meimendro ,
taraxaco, sulfato de potassa , etc., e sobre o
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hypocondrio irritantes j porém a phlogose de
-fígado, que ia sempre em augmento, obrigava-
me muitas vez.es a applicar sanguexugas , sem
que no entanto obtivesse dislo vantagem cons-
tante. Havia já longo tempo que a doente ofíe-
recia os symptômas «seguintes : emmagrecimenio
notável, roslo pail ido com aspecto icterico y fra-
queza muscular, ceph&lia quaze continua, ano-
rexia , sentimento de pezo no estômago , sobre
tudo depois de reporão ; mucozidade amarella-
da sobre a lingua , digestão penivel , accompa-
nhada muitas vezes de dores e de eruc!açõesj
ventre constipado ; em algumas oceasiões diar-
rhea de maiorias amarelias , líquidas, que pro-
duzião no ânus ardor , on muito prurido ; o
hypochondrio direito hum pouco tenso e muilas
vezes doloroso , principalmente á pressão. Foi
em tal eslado , que eu me resolvi escrupulosa-
mente a empregar o methodo do professor Tan^
tini, purgando ao mesmo de quatro em quatro,
ou de cinco em cinco dias com crêmor de tar-
taro , o que produzia quazi sempre muitas de*
jecções biliosas e líquidas. Ao 11.0 banho já
tinhão desapparecido os symptômas mais funestos,
e depois do 24. ° Maria Acquarone gosava df
mais bella saude, a qual continua do mesmo
modo , ha ja hum mez.

i.° Caso. — Roza Magliani, de idade de 26 an-í
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íios pouco mais ou menos , era atormentada f
Gavião trez annos por quasi todos os symplomas
acima referiilos. Com tudo não apresentava em ioda
à pelíe côr amarella , porém só Ua sclcrotica *
o tumor do hy| ocliondrio direito era a penas
apercebivel, porém mais sensível; algumas ve*
2es a febre tornava-se mais viva , então o hy-
pochondrio FicaVa mais doloroso , e a dôr se ir-
radiava por ioda a extensão da região abdomi*-
liai; alem disto, quazi sempre dores de cabeça,
anorexia , digestão penivel com sentimento de
pezo no estômago, eructações , borborygmos ,
ligeiras dores de ventre e conslipação muilo re-
nitente. Tudo quanto a arte prescreve, foi
poslo em pratica ; não resultão disto mais
que ephemeras vantagens , e unicamenle as san-
guexugas produzião effeitos mais constantes ,
quando a phlogose parecia aggravar-se. Recorri
portanto aos pediluvios nitro-müíiaticos como
a ancora de salvação j 35 bastarão para resti-
tuir a saude, Forão administrados com algumas
ligeiras interru peões.

3.° Caso. — Amiunziata Vassalli, de idade de
2.6 annos, queixava-se , havião i3 mezes, de di-
versas desordens provenientes de huma hepatite
chroniea, A pezar dos ^íeios mais recouniienda-
dos , o mal crescia sempre j sobreveio a ulcera
tom movimentos febris , dôr no hypochoiidrijl
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«direito , -e atíienorrhéa. A amenorrhéa persistia já
a trez mezes, quando live recurso aos pediluvios;
Ao 28 reapparecêrão as regras, que se continua-
rão trez dias , durante os quaes suspendeu-se o
uzo dos banhos , que ao depois tornarão a ser
empregados. A doente tendo tomado 38 , ficou
•com a saude totalmente restabelecida.

4.0 Caso. — Arina Anselmi, de idade de 22 an-
nos , foi atacada por huma febre biliosa muito
viva, ou para melhor dizer, de huma inflam-,
mação gaslro-hepatiea. No fim de i5 dias ces-j
sou a febre; porém visitando a doente ai-'
guns dias depois achei a pallida , desgoslosa j
languida, com huma pequena febre, que a ator--,
mentava , havião dous dias , e que persistio no
mesmo eslado ainda 20 dias. Manifestou-se então
huma iciericia universal , e na região do fígado
dores ligeiras , porém constantes , as quaes se
wradiavão pela parte anterior da espadoa direita*'
Por muitos dias admini.tiárão-lhe inutilmente
pílulas compostas de calomelanos , de ruibarbo
e de extracto de meimendro: 12 pediluvios nitro-
muriaticos dissiparão todos os symptômas. Este
bom resultado ainda me causou maior prazer porisso que eu não havia prescripto nem cremor de
tariaro , nem outro qualquer medicamento f
que podesse por em duvida a efficacia dos pe-dilúvios.

Propagador, tom, ii. Z2.
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5.° Cã.w. —• Barbara Àcquaratre , padeceu do

jví tle longos annos em consoqueneia de huma ana-
xarca , manifestava na idade de 60 amios os synip-
tomas do hydrolhorax. Appareceu lambem lm~
ma ligeira hepatite caracterisada por Uirgeneia,
Gfor constante no fígado , que era mais sensível
á pressão, por huma pequena íebre, cor ama-
rclla íia esclerotica e evacuações biliosas : sau-

guexugas, vesicatorios , cremor de tartaro, un.

guento mercurial a penas procurarão buma ligeira
melhora , com tudo o mal se dissipou com 24

pediluvios.

* Esta doente oíFereceu huma particularidade no-
tavel. No fim, não sei de quantos pediluvios,
queixou-se, que experimentava na lingea huma
sensação de azedume muito desagradava), com
secreçào de saliva muito mais abundante, qne
de ordinário. Para remediar isto, a doente dei-
xava desfazerem-se lentamente na boca pilulas do
magnezia ; com tudo este gosto só passou alguns
dias depois da cessação <!os pediluvios,

ó-,0 C,aso. -—Beatriz Gallani, de annos de
idade com pouca diíterença, foi posta no uzo dos

pediluvios durante 35 dias: ella recobrou as cô-
res, ficou mais robusta e mais vigorosa \ porem
no em tanto os syrapldmas principaes cederão
Báuito pouco. Foi este o único caso em que mi-,
nha esperauça foi mal correspondida. Devo com
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fessar que a inílammação do fígado não pare-
cia assaz caracterizada por aquella reuniüo de

phenomenos, que a. deinonslrão incontestável-
mente. Julgo lambem que o* pediluvios nitro-
murialicos não serão úteis, senão nos casos
de forle irritação do oiiião biliario ,.e da irri*
taçao, que constilue a infLammaçào chroniea.
Pelo menos até o presente a experiência me
tem provado , que nos casos de. phlogose do fir

gado não duvidosa,, os pediluvios produzem em

pouco tempo uleis resultados , que em vão s«
buscaria achar nos mais, celebrados meios.

Se pois em certas circunstancias elles pareces*
sem menos salutares , dever-se-hia e«xamiuar se*
riamenle,. se em vez de huma hepatite, ler-se-hia
de combater huma affecção desenvolvida em

qualquer dos órgãos visinhos.
Em quasi todo o. tempo do u-zo dos pedihir

vios os doentes sentem picadas nas pernasj.no
lim de cerlo tempo formão-se nellas vesioulas
e ao depois feridas semelhantes, ás. que pro-
duz huma substancia corrosiva- Com ludo isto
uão deve ser, 'considerado como rasão ,. para a
suspensão dos banhos ; estas fei idas. curão-se sem
&e lhes fazer nada,. ainda que sejão mais doh>
rosas debaixo da acção immediala do-banho.
Outro effeito quazi constante , e muilo mais digno
das., reflexões, do pratico , efleito que eu. observe»
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principalmente em dous doentes , que resseu.
tirão mais vivamente as vantagens deste trata-
mento, vem a ser huma tendência ao somno
porveaes.rresis.ivel, que começa „o „iei0 dobanho, e continua por mais ou menos tempo,
depois que os indivíduos tem delle sahido

Do mesmo modo nào devemos passar em si-lencio, que as pessoas, que experimentarão ef-feitos promptos e notáveis accusavão certa lan-
guidez no epigastro , que muitas vezes quasi asfazia cahir em syncope. Ellas não podião expres-
sar hem esta sensação desagradável, que as op-
primia; porém com tudo lhes parecia, segundo
o que dizião , que se lhes puxava o ligado eo estômago para baixo, e á esta traccão peni-vel succedia rapidamente huma languidez uni-versai, que obrigava a tirar-se a pessoa do ba-
Bho , a fim de se lhe dar a posição , que mais.con viesse á este estado.

Depois desta memória o aulor mandou ao mes-Jiao jornal a nota seguinte :
Catherina Orengo ofFerecia depois de aKins

mezes todos os symptômas de húma hepatite li-
geira y também tinha o pulso deprimido , e agi-tado por hum pequeno movimento febril, tyfe
prescrevt-lhe pediluvios nítro-muriatleos, nessamesma noite tomou hum ; e deitou-se logo muitotranquilla; porém passadas duas horas ella res-
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sentio dyspnea , palpitações fortes com frequen-

tes lipothymias, o que durofti muitas horas até

a meia noite, que lhe sobreveio hum abundan-

tissimo fluxo de saliva acida , cujo corrimento

não cessou senão pelo meio do dia seguinte.

A doente não quiz continuar mais o uzo dos

pediluvios.
Deste e de alguns outros factos parece-nos re-

sultar, i.° que o ácido nitro-muriatico penetra
na torrente circulatória, irrita o coração, e obra

especificamente sobre o fígado , e sobre as glan-
dulas salivares, nas quaes elle se separa com a
•aliva talvez sem se decompôr; 2.0 que, em

quanto dura o uzo dos banhos nitro-murialicos

manifestão-se por vezes graves desordens nos
doentes , que se achão n*hum estado d*hypos-
thenia, talvez em rasão da sensibilidade achar-
se excessivamente exaltada, ou porque o ácido
se introduz mais livremente no apparelho da
circulação sanguinea.
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II." SECÇÃO. — CIRURGIA,

NOTICIA

>

Sobre o tratamento das Aneurismas por meio* de-
refrigerantes , por M. Guérin Pai.

Jamais leio nos Jornaes ô annuncio de huma
operação de aneurisma, feila mesmo com bom
êxito, sem experimentar a mais penivel sgnsar
ção. Que! digo á^mirn mesmo , pois a verdade
nunca poderá fazen.se ouvir ? Que as primeiras
curas, que annunciei ter obtido pela simples
applicação da agoa fria sobre o tumor, encon*
trassem incrédulos, não me admirou; com effeito
parecia assaz estranha para .admittir duvida,©
esperar-se para se acreditar ,,„ que novos freios
viessem confirmar, os primeiros. Mas hoje, quetrinta annos de experiência tem multiplicado estes.
factos ainda além,do que a razão a mais severa
pode e«xigir para lhes conceder o seu assentir
mento,.sobre tudo quando a maior, aulhenlicidade-
he o garante de sua certeza, como se praticaainda huma operação difficil, dolorosa , incerta,
em seu, êxito,, e que expõe o] doente a perden
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incessantemente a vida pela hemorrhagia, e hu-
ma multidão de oulros accidentes?

Custa a crer, mas não obstante he huma ver-,
dade : regeila-se o tratamento que proponho pelamesma razão que o deveria fazer adoptar; ser-
mui simples. Teima-se em fazer operações sobre
tudo perante numerosos discipulos, que embocão
a trombeta da Fama , e fazem resoar ao longe
o boalo de nossos successos. Que lerião elles
a dizer, se só vissem que para curar huma aneu-
rrsma , bastava applicar-lhe em cima agoa fria ?

Ainda huma vez , he preciso brilhar. Quantas
operações temerárias se lem feito com lal íim r Os
Jornaes, cm que se a pressão a dar parle ao pu-blico, nos ofíerecem bastantes exemplos. Se ao
menos esses mesmos Jornaes nos dessem algum
tempo depois noticias dos operados, tornar-se-hião
muilas vezes remédio do mal, que fa-zem pela
publicação que dão a eslas operações maravi-
Ihosas ; porém não dão sobre tal huma só na-
lavra. •

Ainda que seja por oceasião de duas operações
de aneurismas, feitas ultimamente por M. Roux
no Hospital da Caridade de Paris, que vou conlra
os operadores que acabo de assignalar, longe de
mim a idéa de assimilhal-o ás pessoas , de que eu
íallava. Esle sahio Professor não precisa recorrer
a meios factícios, para adquirir nome ; a o seu
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* amor pela humanidade rejeita a odiosa suspeita

de que tivesse feito padecer aos seus doentes ,
co 111 vistas de huma grande ostentação , dores ,

que não julgasse serem de huma indispensável

necessidade $ e se prefere , no tratamento das

aneurismas, a operação aos refrigerantes, he

porque sem duvida acredita ser esse o único

meio de curar tal moléstia. Não nega, como

certos médicos, as curas, que aponto $ mas jul-

ga-as espontaneas , e temendo provavelmente não

ser tão feliz, , como eu , no encontro das t[is-

posições particulares, favoraveis a estas especies

de curar , não quer arriscar-se a ter algum azar,

que possa illudir a sua esperança. Seria inútil

o representar a M. Roux, que quando o resul-

tado de hum grande numero de experiencias he

constantemente o mesmo, o resultado náo pode
ser effèito do acaso , que a diversidade de acon-

tecimentos caracteriza : elle faz a tal respeito

que me lira toda a esperança
de poder jamais convencel-o , pois que diz, que
por mais exemplos destas sortes de curas que eu
multiplique , ter-se-há sempre o direito de os
olhar como espontâneos.Permitta-se me, que offe-
reça aos olhos do leitor a passagem do livro
no qual apresentou esta estranha asserção, pois
que sem isso talvez custaria a acreditar.

M. Roux, depois de ter fallado das applica*
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¦eôes adstringentes, 

que olha como simples palj
iiativos, unicamente prescriptos nos casos de
aneurismas não susceptíveis de operações ajunta:
«Tal era a bem fraca vantagem, 

que esperava-
tlrar do seLl emprego, 

quando ha dezannos^
M. Guéiin pay, <|e Burdeaux, indicou o usa
desses topicos, como W methodo de curada
íHieurisma externa.

» Debaixo das vistas deste cirurgião, huma
aneuusina da artéria crural, e outra da artéria
Jtxillar na sua origem tinliào sido radicalmente
saradas por applicações frias d oxicrato. Porém
a cura seria bem devida ao emprego deste meio ?
Mo pôde talvez acontecer, que a elle se recor-
fesse durante o tempo , que a cura espontânea»
destes aneurismas se preparava , e que se fizes-
sem as honras á arte j>or hum# cura, talvez só
devida á natureza ? Es o que perguntou a maior
parlo dos práticos. Certamente seria difficil pró»
vat e mesmo á M. Guerin , que os primeiros
successos de que se trata tomárao-o 

grande par-tidista das applicações adstringentes como hum
meio therapemico da aneurisiiia; seria , torno a
dizei, mui difficil provar, que as applicações de
pei si procurarão as curas de que foi testemu-
nlia, e que a natureza não teve*nellas outra partemais do que a que ella toma nos successos dos
xuethodos essencialmente operatorios. As duri-

Propagador. tom. ii.
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das , que se suscitarão sobre a efficacia das sim-

pies applicações tópicas são de natureza a não

poderem jamais ser dissipadas, pois que embora
se multiplicassem os acontecimentos de que M.
Guérin foi a primeira testemunha poderia-se sem-
pre não ver nelles mais do que novos exemplos
de cura espontânea. »

Dir-se-ha talvez, que dous exemplos de cura,
ainda que assaz extraordinários para fixar a at-
tenção, não bastavào para dissipar as duvidas,
que M. Roux podia ter sobre a efficacia dos re-
frigerantes: estou por isso, se elle com effeito
só tivesse conhecimento das duas curas de que
acabo de fallar ; mas conhecia oulras, pois que
cita dous casos relatados por M. Rodolosse na
sua dissertação sobre as aneurismas , sustentada
na Faculdade dj" Medecina de Paris : conhecia o
caso extraordinário de que elle mesmo dá conta
nestes termos : « Quando eu e M. Boyer esti-
vemos em Bordeaux o anno passado, indo para
a Hespanha , M. Guérin filho fez-nos ver hum
homem , que estava quasi perfeitamente cu-
rado de huma aneurisma, que, em rasão do
lugar que oecupava, e do enorme desenvol-
vimenio , a que tinha chegado , tinha sido jul-
gada incurável, e de necessidade mortal; e a
cura , inteiramente inesperada, linha ,sido obti-
da por refrigerantes e pelos meios geraes, sem
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que estes últimos fossem levados ao gráo, qu*
constilue o methodo de Valsalva: era huma
aneurisma do principio da artéria axillar ou tal-
vez do fim da subelavicular direita. Pelo rela-
torio de M. Guérin e do mesmo doente o lu-
mor tinha occupado todo o lad<) do pescoço cor-
respondente , e tinha coberto a parte anterior a
superior do peito : o doente tinha-se achado por
longo tempo em hum estado eminente de suf-
fucação, que era devido sem. duvida ão desvi©
da trachea-arteria,. e á compressão, que o tu-
mor exercia sobre esle canal. Na oceasião, em
que o vimos, o tumor lemitava-se á parte in-
ferior do pescoço: parecia mui renitente : as suas
pulsações, posto que ainda reaes, erão não obsf
tante assaz obscuras ; porém o pulso sentia-se de-
bilmeiíte : nas differentes artérias do membro su-
perior do lado correspondente á moléstia nota-
mos, que a elaviculai estava destruída em huma
grande extensão da- sua parte media :- o doente,
eujo perigoso estado tinha obrigado, por muito
tempo , a estar ein hum descanço quasi abso-
luto, levantava-se, e ate sahiaode casaf ja não
tinlia a lutar com áquelles accidentes de sitffo-
coção, que muitas vezes tinhão posto a sua vida»
em .perigo : com tudo a respiração ainda estava
ligeiramente stertorosa. Se a cura deste homem
«onârmou-se , eomo. ha toda a rasão para crer £
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M. Guérin filho , que a emprehendera por got»*
selhos de seu py, nada melhor poderia fazer
do que publicar a hissoria de hum caso tão
curioso. »

Eis cinco curas, de que tinha conhecimento
M. Roux, quando escrevia o que aca ha mos de
lerj e devia também necessariamente saber,,
nessa época, das que apresentei na minha Me-
moria, impressa no Jornal de Medicina de Leão*
* por oceasião das quaes se suscitou a viva dis*
cussão, que tive com M. Deschamps, seu col-
lega. Porém, como se vio, o numero das curas*
segundo- a sua opinião , nada prova em abono dos»
refrigerantes y por mais multiplicadas, que se/ão,^
poderão sempre, serem olhadas unicamente como
curas espontâneas, das quaes hum feliz.acaso ape-
sas me fizepa testemunha, sem ter eu nella»,
parte alguma_.

No entanto , cousa assaz admirável, segundo,
esta opinião , M. Roux nào cendenma o emprego
dos tópicos adstringentes, até aconselha o seuuso como próprios a reunir as paredes do saccoaneunsm 1 „ acha que em gpal tem-se muita, pres-teza em W a Operação, cujo perigo não dis-simula. Porém eng.na-se quando confunde os,adstringeui. s com os reh%erantes. Se estes ul-tmios sao adstringente* não he por essa própria<kde, que mm as aneunsm^. Se Jjfc Roux



( *77 )

quizesse dar-se ao trabalho de ler tudo que a
este respeito disse, na minha resposta á carta,

que M. Deschamps me d erigira, no Jornal de
Medicina de Leão, veria toda a differeftça, que
ha entre meios, que olha como idênticos, e

í°de ser que entào, melhor fixado sobre a ver-
dadeira e única maneira de obrar dos tópicos
frios , confiasse mais nelles : assim o desejo a bem
dos doentes. Mas, seja qual for o successo de
meus votos a tal respeito , vou sempre cumprir
aqui com- a obrigaçao a que me liguei na mi-
nha ultima memória sobre este objecto , de com-
bater incessantemente os adversarios do meu
ttiethodo , continuando a publicar todas as cu-
ras , que so obtivessem por seu meio.

Direi pois , sem entrar no detalhe dos trata-
menlos ( o que seria supérfluo , pois que aqui sd
se trata de tomar acta dos fuctos, e aprezentai-os
em numero tal, que possa em fim produzir a
convincçao em todos os espirito» mesmo os mais

prevenidos) direi pois, que M. Rodolosse, de-

pois dos dous casos, de que falia na sua dis-
sertaçao , curou pelo methodo refrigerante huma
âneuristna da artéria poplitea j que meu filho Cti-
rou huma aneurisma da artéria brachial e duas
da artéria poplitea , sem contar a da artéria sub-
clavicular de que M. Roux* faz menção ; que M*
Bruktoui j cirurgião rnór, aaualmente em exer-
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cicio no hospital de S. André emBourdeaux et*-
rou huma aneurisma da artéria popiitea e oulra
da. artéria femoral; em fim que eu mesmo cu-
rei duas aneurismas, huma da artéria femoral
e outra de huma das divisões da popiitea. Esta
cura he tanto mais notável , que havia hemorra-
gia exterior pela ruptura dos tegumentos, ac-
cidente que parecia exigir imperiosamente a
operação.. »

Este facto he conheeido dá Academia Re&l
de Medicina, á qual M. Gintrac o communi.-
cou em huma das suas sessões. Mas ignoro o
que delle pensou esta sabia sociedade; pois quetendo encarregado a M. Récamier ,, de fazer lhe
delle o relatório, ainda até agora não o fez,,
apezar gjle ter-se isto passado ha alguns annos. Eis
pois ainda nove curas obtidas pelos refrigerantes
depois das publicadas na minha ultima Menicv-
ria; e posso dizer ainda hoje, o que então di-
zia; que de hum grande'numero de doentes su-
jeitos a este tratamento não sarou, hum certo
numero,, mas sim todos sem excepçao. Não se
me objecte^ a inutilidade das tentativas que se
tem feito nas. aneurismas. verdadeiras principiamtes^, em que os,refrigerantes não tem effeito pe-W. msôes que tenho dado nas minhas observa-
ções y não se me 

"objecte 
também as operações

qne se tem julgado dever fazer depois de-tar
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tentado as applicações frias : tenho invencível*
mente provado, que fizerão mal em operar , por-
que os doentes esta vão já sãos , ou quasi a fi-
cal-o j e de tal se convencerão se quizerem ler
as minhas observâções sobre o relatorio feito por
M. Deschamps a Soeiedade de Medicina de Pa-
ris , á respeito, de duas aneurismas das artérias

pophteas em hum mesmo sujeito , tratadas in-
fr-uctuosamente pelos refrigerantes , dizia o autor
das observações. Para evitar ao leitor o trabalho ^
de reccorrer aos Annaes clínicos de Mõntpel-
lier, nos quaes vem estas notas, referirei aqui
em poucas palavras o facto que lhes deo lugar.

As duas aneurismas em questão erão mui vo—
luminosas •, 

porem huma mais do que outra e por
conseguinte mais perigosa ; era pois essa qne deve-
rião operar primeiro 5 fez-se a contrario : a opera-

çào foi longa e trabalhosa; sobréveio huma hemor-
ragia ao décimo septimo dia, a qual renovou-se

por diversas vezes até vinte e seis , o que de cada
vez exigia novas incisos para se porem novas liga-
duras. Em fim o doente de pois de ter por vinte
vezes corrido o risco de perder a vida, sarou mila-

gosaniente. Mas o que sürprehendeo bastante o
operador foi que não querendo o doente, segündo
a prova por que acabava de passar, consentir na
operação da outra aneurisma, esta sarou igualmeu*
te pela resorbção do sangue que formava o tumor;
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*do que deve-se Concluii , que o que continha a

primeira, teria também sido reabsorvido, sô

tivessem deixado a natureza o lempo necessário,

para isso.
Poder-se^-ha crer, qüe he com trez observa-

ções, que M. Deschamps quer provar a inu ti*

lidade dos refrigerantes no tratamento das aneu-

rismas , e que possa cegar-se a ponto de não

ver, quê pelos factos que relata , fornece os mais

fortes argumentos em favor deste tratamento ?

Acerescentarei ainda huma observação > qud
fará ver > quanto he inut.il operar os tumores
aneuiismaes , depois de Xeí empregado os refri-

gerantes : devo esta observação a M. Richerand,

que teve a extrema delicadeza de ma commu-
nicar por huma carta que» fez-me a honra de
derigir. Hum homem com huma aneurisma da
artéria popiitea , sobre a qual tinhão por algum
tempo applicado refrigerantes, julgando sarar
mais promptamente pela operação , dirige-se a
M. Riciierand, que lha fez. Tudo parecia presagiar
O mais feliz resultado, quando o doente su-
cumbio ao segundo, ou terceiro dia, a hum
ataque terrivel de apoplexia. M. Richerand:r
curioso de ver o estado das partes, fez a desseG-

ção, cachou, que a artéria estava inteiramente
obliterada. Ha lugar para presumir que o doente
sararia sem a operação. . *
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Àpreseííta-se aqui h\ima questão, sobre d

«Çual he convém n te fexarmo-íios : setá preciso,
em taes casos, continuação dos refrigerantes ate

que o tumor tenha inteiramente ou em grande

parte desaparecido? Penso que não, 'e até creio

cpe he inconveniente prolonga-la alem do tem-

po , em que a, coasulaçào for completado que
se conhece pela cessação das p lpitaçôes do

tumor, seu endurecimento, eo entorpecimento

do membro ) porque enlão os refrigerantes ..podem

^paralisar a acçao <1os vasos absorventes. Disto po-
deria «a 

juntar bastantes provs , mas excederia

os limites a que me proptct nesta noticia.

'tu.  ii i ¦' a agao i s . n ¦ Jfl

IILa SECÇÃO. — PHARMACIA,

* . , . ;
DOS VENENOS,

t
Á classificação mais simples e maisfcomTnodadoS*

¦venenos he a que parece tOr sido traçada pela

mesma mào da natureza} diversos autores tem

proposto méthodos de classificação , totalmente

systematicos , nós porém 
*os 

dividirerôos em trez

grandes classes,, que yem a ser, venenos mine-

taes , venenos vegetaes e venenos auimaes.

í.a Classe. — Venenos mineraes , saes metalH

licos corrosivos.
' Propagador, ifoxi, ir. a4»
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A accão dos venenos corrosivos esla sujeila a

Variar, segundo a quantidade que se toma, o

estado solido ou liquido em que são administra-

dos , o estado do estômago e a força do indivíduo.

Na frente desta classe collocaremos as preparações
de arsênico. . <'

Nomes nòvosi Nomes antigos,
'. ¦ -.a- ¦ ¦

Ácido arsenioso. Arsênico branco.

Ácido arsênico. Ácido arsenical.
Sulfureto de arsen. amarello. Ouropimento nativo.'
Sulfureto de arsênico rubco. Rosalgar nativo.
Oxido negro de arsênico. Pós de moscas.
Massa arsenical. Massa de Frey Cosme.

O arsênico que gira no commercio em geral se

apresenta em massas esbranquiçadas , semi-trans-

parentes e como vitrificadas no interior, e opacas

no exterior. Reduzido á pó tem alguma seme-
lhança com o assucar pulverisado , porém he mais

pezado , e o sabor acre e corrosivo.
Simptômas do envenenamento pelo arsênico. —

Hum symptôma parlicular á este veneno , he

huma salivação abundante , que se não pode
attribuir ao mercúrio. As evacuações são também

quazi sempre csverdiadas. Os symptômas geraes
são , dor viva no estômago , calor acre na gar-
gania e na boca, desejos de vomitar , vômitos
amiudados, algumas Yezes misturados com sau*-
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gue, aos quaes succedem dores intestinaes ?

tenesmô , diarrhea colliquativa e sangumolenta.

O pulso he pequeno apertado, como na maior

parte das affecções abdominaes. A sede excessiva,

a pelle nrente , nfanifesta-se o soluço , e sobrevem

suores frios , dcliquios , e o doente succombe em

pouco lempo enlre vivas dores.

Tratamento. —Oque se deve ter primeiro em

visla he expulsar o veneno do estômago eon^

brandos vomitorios; deve-se tomar em abundan-

cia agoa com assucar , leite claro de ovos,bebidas

mucilaginosas para facilitar o vomito e lavar o

estômago. Devem-se lambem administrar clys-

teis emollientes , para levarem com sigo algum^

porção de arsênico , que lenha podido passar

para os intestinos. Com aniiphlogistos se com-

baterão os symplomas inflammatorios. E he mulil

perder tempo em administrar saes ehimicos com

a intenção de neutralizar os effeitos do veneno.

Experiências próprias para constatar a presença
do arsênico. — i.° Pondo-se sobre brazas, ou

sobre huma barra de ferro em braza, elle se

yolatiliza espelhando 'vapores brancos, espessos,

e com forle cheiro de alho.
a.? Huma solução de arsênico muda-se em

amarello-dourado pela addição d'agoa saturada

de hydrogeneo sulfurado : o precipitado he bum

composto de enxofre e de ^seuico metalUco*
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3.° Q sulfato de cobre ammornaeal precipita

com a côr verde a dissolução de ácido arse-
nioso.

4.0 Ajuntando-se huma pequena quantidade
de licor ammoniacal e huma solução de nitrato
de prata , produz-se hum bom precipitado
amarello de arseniato de prata.

5.° Para conhecermos sua existência em
hum fluido, he precizo reduzir alguma parle
ao eslado metallico. Isto consegeu-se pelos
seguintes meios :

i.° «Seècaudo-se o producto dá operação N.o 2 ,
sobre, hum filtro , e depois de aquecido em
hnm tubo de vidro com a potassa cáustica,
decompõe-se em alguns minutos, e por esle
modo se transforma em sulfureto de polassa
fixa , e em. arsênico njetallieo , que se volati-
lisa e se apega <*s paredes do tubo. O sulfn*
reto de potassa se reconhece , pondo-se-o em
contacto com algumas golas d'ágoa , he enlão
que elle exhala hum cheiro de ovos chocos.

2.0 Se do estômago foi expulsada alguma
parte solida,, mistura se a era hum tubo de
vidro com huma porção quazi de seu mesma
volume de potassa desseccada e de carvão y
submette-se a mistura ao calor de huma Iam-
pada entrelida com espirito de vinho y o arse-
aiicü passa ao estado de sublimacão, e a(^
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mesmo tempo desenvolve hum cheiro de alho

muito pronunciado, 
o que forma hum caracter

positivo , pois que lie o único metal, que tem

este cheiro; elle se condensa na parte superior

do tubo em cristaeá cúbicos, propriedade esta,

que também não possue outro qualquer metal.:

Preparações Mercuriaes

Nomes novos. Nomes antigos.

Muriato de mercúrio super-* Sublimado corrosivo.
oxidado. J

Snlfureto.de mercúrio rubro. Cmabr», vermilbão, etc.

O sublimado corrozivo determina a morte

promptamente 
ainda dado em pequena doze.

He dotado de sabor acre e cáustico : elle

occasiona hum v sensação de stypticidade metal-

Kca muito forte e desagradavel, e hum aperto

na garganta, que persiste por algum tempo.

A dor que se faz sentir no estomago , declara-

se repentinamente e com forca, e he seguida

de evaeucições Sanguinolentas, e de htuna

prompta saliva cão com caracteres particulares

ao mercúrio. Tratamentç. - Logo immedia-

lamento claras de ovos, e leite, as primeiras

de compõem o sublimado eorrosivo e preci-

pilão hütu Sul insoluvet, que comparativamente

lhe brando em «eus efíèitos. Devem-se tomar
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çm abundância agoa de cevada , infuzão de se-
mento de linhaca, ou outros mucilaginosos , para
limpar o estômago. Depois cumpre dirigir a atten-

ção sobre os intestinos t dar-se-hâo purgantes sa^-
linos e clysteis, e por meio de sangrias locaes
com bater-se-ha a inflammação.

O sublimado posto sobre brazas volatilísa-se
logo, derramando hum ÍXttrço branco, espesso o-
de hum cheiro picante, que irrita o nariz, a gar-
gauta ,. e muitas vezes excita tosse. Se á este vapor
se expõe huma lamina encobrada decapada pe^-
feitamente, esta mostra-se embaçada, e por bum
ligeiro attrito toma a côr branca e brilhante, que
caracteriza o mercúrio.

( Continuar-se-ha.)

\Y; SECÇÃjp. — JAMEBAPBS. MÉDICAS.

Obras d$ Jffl. Alibert.. ¦— A Physiolpgia das
FaixQes (Plijsiolegie des PassionsJ publicada em?
dous volumes por hum Medico , que gosa em
França d.e grande fama * não« correspondeu ás.
esperanças dos leitores, e desta vez os admira-
dores do gênio do professor qlp Hospital de S.
Luiz acharã,p-se enganados. Hum escriptor es^
piriluoso inserio ultimamente no Mercúrio d&
$&£ulo z$. Jjjpartigo muito picante» e dehmftf
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severa critica sobre o merecimento literário, daà

numerosas obras de M. Alibej-t. » O gênio me-
dico , diz esle escriptor , se revela por duas
maneiras : Humas vezes elle cria observadores
de huma profunda sagacidade, e de huma pá-
ciência inlelligente, os quaes, como Hippocratès^
Baglivi, Sydenham e Stoll tem na pratica hunt

golpe de vista firme, e hunia sorte d'instincto ad-
iiiiravèl , porém desgraçadamente individual e
inlransmissivel; outras vezes espíritos generali-
«adores e ousados , que , deduzindo de factos

particulares regras theoricas, proclamão os prin-
•eipios fuiidamentaes da sciencia , fundão mctho-
dos e são os inslituídores de muitas gerações ,
taes forão Galeno , Stáll,, Brown , Bichat. M.
Alibert deverá oecupar hum lugar entre estes
bellos gênios ? » Eis o que convém determinar.
O exame de suas numerosas obras deve servir

para resolver esta questão.
0 Professor Alibert publicou Succe&ivameiite j

i.° Hum Tratado sobre as febres perniciosas; z.<>
dois Tratados sobre as moléstias da pelle, coüi

estampas; 3.° Huma Nosólogia natural; 4.0 Ele-

mentos de Therapeuticà; 5.° Elogios Aeademfr

cos; 6.0HumalPhísiologia das Paixões, ou Nova

Doutrina dos s"entiriientòí> moraes. — 0 tratado
sobre as febres he em grande parte còpiadb dis
obras italiaUa^s, ê âêü tíiíicfo ffrn he dètòoüstrár $
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que as febres intermittéutcs perniciosas são ver-

(ladeiras nevroses que a quina cura , sem que

se saiba o seu modo de acçoO»

O Tratado dos dartrostez grande hulha na época

de sua apparição , sobre ludo por causa de suas

estampas coloridas com arte , porem a sciencia

e sobre tndo a therapeutica não tii árào algum

proveito das devisões, subdivisões e variedades

das especies , que a imaginação de M. Alibert

estabeleceu era seu tratado dos dartros. A Noso-

logia natural não fez com que a Sciencia Medica

avançasse, nem tão pouco retrogradasse , no en-

tanto contém lium prefacio historico, que he

lium quadro sobre a historia da Medicina com-

posto mui engenhosamente. He hum modelo nes-

te genero. Os Elementos de therapeutica são se-

gundo minha opinião , e contre o parecer do

critico, a melhor obra de M. Alibert j lia ver-

dade esta obra contém declamações supérfluas >

porem, abunda também em considerações thera-

peuticas 
da maior importância. Os Elogios Aca*

demicos grangeão á M. Alibert a reputação

de litterato distineto ? e os admiradores de seu

estylo figurador tem assumpto para louvai-o

muito a sua satisfação nos diversos elogios so-

bre Spallanzanni, Roussel, etc. Em fim a Phy-

siologia das Paixões, que recentemente produ-

zio a penna fecunda e brilhante de M. Alibert|
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assegurar-lhe-ha por ventura huna grão inimi-

nenie na literatura Medica ? Esle livro singular

nem he hum Tratado de Physiologia? nem hum

Tratado 3e moral , nem -ta.o pouco he hurna

obra que encerre huma theorica puramente phy-

lógica dos sentimentos mora» s , he antes huma

imitação de alguns escriptos de moral da an-

tiguidade , por exemplo o tratado de senectude

por Cícero, porém a imitação está longe do

modelo. Qual será pois o lugar qne se deve dar

a IVL Alibert na hierarquia medica ? Os nossos

leitores não o taxarao de reformador 5 porem

não será possível fazer verdadeiros serviços a Me-

diema, sem destruir as doutrinas recebidas, para

lhes substituir outras novas ? Pensamos que M«

Alibert pelas diversas obras, que tem publicado

fez á Medicina muitos serviços, e que assim po-

de ser admittido na ordem dos Bordou, Cabanis,

Roussel, etc. etc., a peznr do critico do Mercu-

rio, que parece riscar seu nome do catalogo dos

•escrip tares f que tem enriquecido a Literatura

medica. .

Sohre a absorpçcio pulmonar. 
— M. M.Beginj

Ilibes e Emery dirigirão a Acydemià dé Medi*

cina de Paris, hurrt relatono sobre huma memO-

ria do Doutor Piollet, relativa á abs< rpçào .pul»

monar. M. Piollet indagou 
primeiramente 

se ,

na submersão , a agoa penetra nás vias aeríus ,

facto sobre que os experimenta4ores antigos e

Propagador, tom. ii» ^5.
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modernos eslão em dissidência. Em vez de af-
foiJar animaes em líquidos coloridos, modo d'ex-

perimêntos , q^c fornece sem hum meio de re-
conhecer seo liquido penetrou no pulmão, porém
que não permitte apreciar-se-lhe a quantidade:
em vez de affogal-os em mercúrio, como havia

praticadoGodvvin, M. Piollet os aííõgou em azeite,
e sempre achou de duas á qualro onças de
liquido nas veias aerias dos cães, gatos, ecoe-
lhos sobre os quaes fizera as experiências. Havia

sempre huma relação entre a quantidade do flui-

do , que linha penetrado nas vias respiratórias
e a capacidade do apparelho da respiração. Em
fim M. Piollet termina seu trabalho por expe-
riencias , que tendem a provar que a absorpção

pulmonar só applica á gazes , á vapores, á mias-
mas , assim como á líquidos. 0 mesmo M. Piol-
let tendo conservado a cabeça envolvida em bum

ar carregado de therebentina , ou de álcool, ou
de inaterias pútridas , ao mesmo passo que o
resto do corpo se achava cercado de huma athmos-

phera salrfbre; no fim de alguns reconheceu no

primeiro caso , cheiro de violeta em sua ourina ;
no segundo, experimentou todos os phenomenos
da embriaguez , e no terceiro os gazes inlestinaes
e as matérias fecaes exhalarào hum cheiro ca-
daverico muito pronunciado,

Mydrocele tratado com suecesso, sem a ope-
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mçâo.~ O Doutor J. Sherwood Champion , ten-

do de tratar de hum hydrocele , que se havia

desenvolvido em dous mezes , e que apresentava

hum tumor de cinco pollegadas de cOmprimenlo

e qualro de diâmetro , eslendendo-se na direc-

cão do cordão espermalico para o anel ingui-

nal, cuja forma era pyramidal , propoz o me-

thodo therapeutieo seguinte: Cada Domingo o

doente tomava de duas em duas horas, huns

pós contendo hum grão de tartaro antimoma-

do , hum grão de digital e cinco de calome-

lanos , até obter hum effeito purgalivo; e todos

os dias huma grande quantidade de decocção de

digital por tres ou quatro vezes. 0 tratamento

durou nove semanas , toda a agoa do hydrocele

fui absorvida , e o scrolum se reduzio ao seu

volume natural. Depois disto o doente gozou de

boa saude, e seu tratamento não o impedia de

se entregar á suas occupações diárias.

Casos de morte súbita -i.° Caso. Hum me-

nino são e alegre , que nunca havia expenmen-

tado palpitações de coração, nem alguma d ifh-

culdade de respirar , morreu subitamente indo

da escola para sua casa. Na abertura do cadáver

não se observou alguma particularidade, a excep-

cão do pericardio apresentar hum ponto de

adherencia ao coração, e conter quasi duas on-

cas de serosidade de côr sombria , e de achar-
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se na substancia muscular do coração hum grande
hydolide, phenomeno talvez único na historia
d';u*te , a qual nos offerece sem duvida muitos ca-
sos de hydatides adherenles ao coração e ao pe-
ricárdio , como se pode ver nas Ephemerides dos
curiosos da natureza , e nas obras de Morgagni,
Bonnel e Portal. — 2.0 Caso, — Hum marinheiro
inglez cahio morto sobre o remo indo ao arse-
nal da Marinha , no bote do navio. Tres horas
depois deste accidente procedeo-se á abertura do
cdaver. Depois de se ter aberto o cràneo, e
tirado as membranas achou-se sobre os lobos me-
dios , no lugar em que se approximão da fouce,
hunia grande quantidade de pus espesso , aciu-
zentado , de que parle existia em huma eavi-
dade formada por huma ulceração das partes mais
approximadas dos lobos médios; a porção da
fouce contigua ao abcesso estava alterada; as cir-
cumvoluções do cérebro cobertas de serosidade,
de que cada ventricido lateral continha pelo me-
nos onça e meia. Esle indivíduo nunca havia ac-
cuzado queixa alguma ; tinha feito sempre oseu
dever, bebido e comido como seus compa-
nheiros.

Nós addicionaremos á estes dous casos reco-
lhidos em Inglaterra , oulros factos , qne se pas-sárào dianie dos nossos'olhos, e que demons-
trávào na abertura cadaverica á existência de phe-
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notnenos pathologicos, de que se nao tinha

suspeita alguhia durante a vida.

Fizemos com htim Doutor Italiano a abertura

de huma menina, que morrera subitamente, lendo

buma lieSo de musica; o pulmão direito apre-

sentava hurn abcesso minto extensoj durante a

vida a doente nào accusava dor, ou diíficul-

dade de respirar, unicamente huma ligeira tosse.

O filho de tium rico commerciante de Mar-

selha, chegando ao seio de sua familia deliu-

ma viagem lougiqua, ceou copiosamente, bebeu

dois grandes copos de punch , e ás 11 horas da

noite foi para seu quarto afim de repousar. Ape-

nas se havia deitado sobre o leito , sentio hu-

ma viva dor no estomago , succedeu lhe logo

hum vomito brusco e instantaneo , e immedia-

tamente o moço exhalou o ultimo suspiro. Na

abertura do corpo achei o colon tranverso in-

troduzido no lado esquerdo do peito por huma

larga abertura congênita do diaphragma, evasada

na extensão de hum pezo espanhol, de rebor-

dos organisados , e nao oífcrecendo indicio al-

gum de despedaçamento recente. No estado de

saúde ordinaria huma porção do intestino pas-

•sava habitualmente para o peito e repellia o co-

ração para cima e para o lado direito do tho-

rax; donde vinhão as palpitações freqüentes e

a diíliculdade de respirar que o doente experi-
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intentava por intervallos, e que me tinha feito

suppor a existência de huma moléstia organica

do coração. Desta vez a passagem de huma por-

cão maior d'intestino, que se opeiára seiu du*

vida 110 acto do vomilo violeuto, produzio su-

bita mente a morte pela compressão dos orgãos

respiratórios, e coração, determinando hum ver-

dadeiro estado de asphyxia.

O Sr. Florencio Alvares de Macedo , Professor

da lingua latina nesta cidade morreu súbitamen-

te ha alguns mezes, lendo huma passagem

lalina, que o mesmo dictava á seus discípulos.

A abertura do cada ver demonstrou injecção da

arachnoide, muito pouca serosidade nos ventricu-

losj o estomago continha huma matéria caseosa ,

resto de queixo e de bananas , que o Sr. Florencio

havia comido no seu ullimo almoço; appresentava

tampem alguns pontos da mucosa inílatnmados.

Serão por ventura sufficientes para explicar a morte

subita estes phenomenos pathologicos ? Não pode-

remos pensar antes que fosse a rotura de algum

grosso vaso , que se operasse no peito ? O thorax

nào se abri o.

Lithotomia. — M. Larrey apresentou ultima-

mente á Secção de Cirurgia da Academia de

Medicina de Paris, dois indivíduos, em quem

elle tinha praticado com successo a operação da

talha, e dos quaes tirou cálculos muraes, que
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-Cntavão adherentes á membrana mucosa da bexiga.
Lêo depois huma memória , que redigira sobre
as observações dos dois sujeitos. O processo que
elle emprego.u foi o apparelho lateral laleralisado:
neste processo os dois únicos accidenies, que se
devem recear são le«sar o intestino recto e a ar-
leria vergonhosa interna; porém á hum Cirur-
giào instruído he sempre possivel o evitar taes
lesões. Só se deve lemer a hemorrh tgia da ar-
teria transversa do periuco, o que se previne
fazendo-se a ligadura na parte do tecido eellular,
em que ella tem sua sede , quer esta artéria dè,

quer não dè sangue. M. Larrey dá a ligadura
desta artéria como hum preceito absoluto na ope-
ração da talha , e atlribue ao cuidado que tem

poslo em seguir esle preceito , os numerosos sue-
cessos, por elle obtidos na praticadesta operação.

Sohre a ãecão dos Calomelanos. — Os Calo-
melanos em Inglaterra são huma panacea uni-
versai. Se percorremos a Medicina pratica de Ro-
bert Thomaz de Salisbury, veremos que os

pradeos Inglezes os applicão em cincoenta e

quatro moléstias oppostas por sua sede, e por
sua natureza. De que pois dependerá este favor
therapeutico ? Que propriedade especifica encer-
rara o sub-carbonato de mercúrio ? Elle eura,

porque cura dirá o eloqüente M. Alibert, que
emprega as mesmas expressões relativamente á
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quina administrada nas febres intermittentes. Se

nós examinamos as collecções de Medicina in-

glezas,. vemos que os Médicos Bretôes concor-

dão em altribuir aos calomelanos a. propriedade
de abrir brandamente as vias intestinaes, pro-

priedade esta mui preciosa em hum p.úz, em

que a constipação parece ser hu n dos males mais

temíveis. Huma obra publicada em Inglaterra

pelo Doutor James Annesley , faz-nos esperar,

que em pouco tempo se esclarecerão nossas du-

vidas sobre o modo de acção dos calomelanos.

0 Doutor James empregou constantemente esta

substancia em sua pratica na índia, paiz, em

que abundão as febres , as hepatites e as dys-

senterias. Em primeiro lugar o autor expõe a

historia pharmaceutica dos calomelanos : quando
esta substancia foi admetlida na matéria medi-

ca, ha dois séculos, era empregada como pur-

gante na dose de hum escropulo ; esta quanti-
dade diminuio gradualmente á ponto de ser

reduzida pelos modernos á alguns grãos.
Com-semelhante reserva o Doutor James em

pregava esta substancia, quando a leitura da obra

do Doutor Jonhson inspirou-lhe mais ousadia;

desde então elle applicou constantemente os calo-

melanos com largueza no começo de todas as mo-"

lestias,que reinâo na índia. M. James alem de

experiências clinicas, fez também algumas inda»
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Rações sobre cães, para descobrir o modo de obrar

de hum meio therapeutico tão efficaz. Irez destes

animaes tomarão até huma oitava, sem ficarem

envenenados; depois de os ter rnorto, achou-se a

mucosa intestinal pallida, e M. James concluio

que o medicamento diminue a vascuLridade desta

membrana, Elle não deu alguma importancia á

aliiuns traços d'inflammacào; mas reconheceu• '

que os calomelanos augmentavao a secreeão do

muco, e se comportavào com este fluido animal

chimicamente; nesta acção o mercúrio adquire

hum gráo mais alto de oxydação. Não somente o

muco lie mais abundante, mas até ainda adhere

com muito menos tenacidade ás paredes intes-

tinaes, e toma huma cor cinzenta muito própria a

servir de medida para as dozes. Por tanlo segundo

este autor o mercúrio-doce he hum excellente

meio , para lavar o conducto alimentar, e mesmo

o canal cystico; mas nisto não se deve ser avaro,

porque de outro modo não se fará mais que excitar

a secreeão da bile, sem se evacuar as muco-

sidades. A infancia não faz excepção a esta regra;

0 Doutor Annesley, como he de hujp paiz, onde

parece julgar»se, que os nossos orgãos, principal*

mente os da digestão estão a prova dos agentes

chimicos, não concebeu a idéa de que a superfície

aveludada dos intestinos, podesse ficar alterada

por suas experiencias. Com os Médicos Inglezes

Propagador, tom. ii. 26.



( i,8 )
he nceessario que os órgãos obrem; não lhes im-

porta de nenhum modo, saber se as substancias

pharmaceulicas desiróem a lexlura destes órgãos.

Quando a autópsia dos cadáveres lhes apresenta
lesões orgânicas, estas são para elles huma causa
de morte, que garante os práticos de ioda a
arguição; e jamais são effeito de suas medicações

perigosas.

W SECCAQ. — BIOGRAPHIA MEDICA.

NOTICIA BIOGRAPHICA

Sobre o Doutor Francisco José Victor
Broussais.

Francisco José Victor Broussais, nasceu em
Saint Maio (Ille-et-Vilaine ), a 17 de Outubro
de 177a. Seu pai era hum Cirurgião , o qual
mandou-lhe ensinar as bellas letras no Colle-

gio de Dinan. A este tempo tendo sobrevindo
a revolução g elle servio pelo espaço de quinze
me2es primeiro como granadeiro, e ao depois
como official inferior, e suecessivamente nos pri-
meiros trez annos da republica foi empregado co-
mo ajudante de Cirurgia no hospital da marinha
militar em Saint-Malo, nos hospitaes de Brest
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e a bordo dos navios Francezes Seu pai lhe tinha
ensinado os primeiros elementos da Cirurgia; dou's

professores de Bresl MM. Billard e Duret ins-
truirâo-no na anatomia. As.-ám começara Bichai;
o qual %S depois de ter sido anatomi'o e cirur-

gião hábil, he que veio a ser Medico. M. Brous-
sais , sendo nomeado cirurgião de segunda classe,
durante dous annos exerceu as funeções res-

pectivas , em huma Curveta do Estado; deixou
o serviço em 1798 , e voltando á seus lares deu
todo seu tempo ao estudo da botânica, da ma-
teria medica e á leiiura dos livros de Medicina.
Em 1799 veio a Paris , seguio durante quatro
annos os differentes cursos sobre as sciencias me-
dicas, e no anno 11 defíendeu huma thése so-
bre a febre hectica , considerada como dependente
de huma lesão de acção, des differentes systemas
sem vicio orgânico. ( Veja se a Collecção das The-
ses da Escola de Medicina de Paris , formato
in-B.0*) Tendo recebido .0 gráo de" Doutor em
Medicina , «lie praticou dous annos na Capital,
e pela leitura das melhoras obras augmen lou os
seus já muito extensos conhecimenlos. Solhcitou
e obteve ao depois hum lug;ir de Medico mi-
litar nos exércitos ; e suecessivamente exerceu a
Medicina nos hospitaes da Bélgica, da Hollan-
da, d'Áustria e da Ilalia. Trez annos deste serviço
alterarão sua saude, veio a Paris para restabe*

/
a/
/
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lecer-se, e foi nesta época (em 1808) que elle

publicou a Historia das phlegtnasias , ou inflam-

macÔes clironicas , fundada sobre novas observa•

cocs de clinica c de pathologia, 
-2 vol. in-8.°

A penas tinha dado a luz está importante obra,

que foi logo para o posto que lhe havia con-

ferido a confiança do governo.

Pelo espaço de seis annos foi visto no exer-

cito d'£spauha, como Medico principal, mas

lio entauto sempre occupado em recolher obser-

vações novas nos hospitaes militares j por quanto

elle contemplava este trabalho como o único

meio de chegar ao fim , a que se tinha pro-

posto , entrando nos exercitos , qual vinha a ser,

o verificar pela observação os 'effeitos dos reme-

dios , e pela abertura dos cadaveres a exactidão

ou falsidade de tudo ç que se ensinava, e de

tudo aquillo, que elle tinha lido nos livros de

Medicina e de Cirurgia. Em 1814 M. Broussais

se estabeleceu em Paris, onde sua familia já se

tinha fixado. No mesmo anno foi nomeado

2.0 professar para o hospital do Val-de-Grace,

pela segunda vez erigido em hospital d'instruc-

cão. Em 1815 entrou em suas funcções , e a

partir desta época , ás lições, que dava neste

hospital, juntou o ensino particular da Medicina.

M. Broussais em 1812, foi condecorado com

a Ordem da Reunião, e em i8i5 nomeado cavai-



( 201 )

leiro da Legião-d'Honra. Elle publicou em iSi7

a segunda edição da Historia das plegmasias chro-

nicas , e o Exame da doutrina medica geralmente
adoptada , e dos S/stemas modernos de nosolo-

gia, 1 vol. in-8.0 A primeira deslas obras, as-

sim que appareceu , fixou logo a attenção dos Me-

dicos por hum merecimento d'observação muitu

raro , e pelo numero e novidade dos factos , que
encerra. Poucas monographias apresentão tanta

exaclidào e são lão completas. M. Broussais ,

narrador fiel d'aquillo que vio, faz surceder á

Historia das Moléstias , reflexões de alto interesse

sobre os phenomenos , que ellas tem apresentado.

A forma biogr;.phica não nos permitte fazer

huma exposição arrasoada da doutrina de M.

Broussais; eis com tudo as principaes bazes : « Os

» traços característicos das moléstias , diz este

» Medico , devera ser tirados da physiologia.
» Formai hum quadro lão animado do desgraçado

» entregue ás angustias da dôr; desliodai-me , por
» huma analyse justa , os gritos de ordinário con-

» fusos dos órgãos soffredores; fazei-me conhecer

„ suas influencias reciprocas; dirigi habilmente

» minha attenção para o doloroso movei da de-

» sordem universal, que fere meus sentidos, a

» fim que eu lhe va com segurança levar o baU

» samo consolador , que deve pôr fim a esta

» scena deiacerante. » Eis o que M. Broussais
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quiz fazer. Observador infa liga vel, excellente phy-
siologista , ligou inlimamente a historia das lesões
dos órgãos á das funeções respectivas ; nào des-
prezou meio algum para descobrir a verdade, e
elle a iuquirio não dos systemas, mas sim dos fac-
tos. Hum grande numero de aberturas decada*
veres executadas com hum cuidado desconhecido,
ou desdenhado antes de Bichat, lhe tem revelado
os mais importantes segredos. « Todos os órgãos ,
diz M. Broussais , se communicâo entre si e da
maneira a mais intima pelos nervos e pelos vasos
sangüíneos; « A affecção de hum delles he vi-
» vãmente ressentida pelos outros. A vida, em
y» todos os animaes de sangue quente, não se
» mantém senão por huma excitaçâo continua
» das substancias, que nutrem os órgãos, e dos
» fluidos, que não contém materiaes nutritivos.
» Eis os agentes desta excitaçâo. >» O que he com
effeito huma moléstia ? He a rotura do equilíbrio
das forças , que em cada órgão mantém o gráo
necessário ao exercicio de suas funeções ; elle não
pode desempanhal-as com regularidade, se fôr
excitado mui fortemente , ou se não o fôr suffi-
cientemente. Logo que hum órgão he a sede de
huma irritação viva, seu estado de soffrimento se
expressa pela perturbação de suas funeções, e pelos
phenomenos da irritação dos lecidos , que sympa-
thisão com elle; esta perturbação ampara-se das
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forças dos outros órgãos, e mostra huma superabun-
dancia de vida, ao mesmo passo que as outras par-
tes do corpo cahem em huma languidez , n'huma
debilidade maior ou menor, segundo a natureza das
partes enfermas e a constiluição do sujeito. Se
hum tecido ou lium órgão tem estado , ha longo
tempo enfermo, as partes que tem a mesma es-
tructura , e que por conseqüência desempenhão
as mesmas funeções, tem grandes disposições a
contrahir o mesmo gênero de moléstia. Estas leis
patlu Jogicas são fecundas em conseqüências im-
portaute.s. M. Broussais as desenvulve com grande
sagacidade em sua Pathologia, na qual, emen-
dando os erros d'outrem , põe em evidencia, ver-
dades novas. Sua doutrina tem em seu favor for-
tes probabilidades; seu merecimento especial não
consiste em theori >s engenhosas, mais sim em sua
ulii praclica. Todo o Medico que meditar sobre
ella , em pouco tempo reconhecerá que esta dou-
trina promette e faz obter maior nuniero de cu-.
ras do que aquellas, á que suecedeu; com tudo
ella teve a sorte das mais bellas descobertas; assim
que appareceu sublevou todos os prejuizos , os au-
tores não fizerão menção delia em suas obras; os Jor-
naes â desdenharão; as cadeiras dos Professores por-
tarào-se mudas á seu respeito. A pezar de tudo esta
doutrina fazia proselytos, marchava de dia em dia
á novas conquistas; então manifestou-se a inveja j
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ella buscou privar aM. Broussais dos seus mais bei-

los titulos de gloria : o que elle tinha dito , outros

o linhãodiio: livros ignorados forão desenterrados,

e escriptores obscuros forão tratados por homens

de gênio. Seja o que quer que for a doutrina de

M. Broussais he nova. Porém o que o interesse da

sciencia, e o da humanidade exigem, e o que

o mesmo M. Broussais deve desejar, he que os

Médicos não a adoptem sem hum longo exame, e

sem que a submettSo á prova da experiência. A

experiência , assim como o tempo, aperfeiçao as

obras do gênio. Factos descobertos ou mais bem

observados modificão sem cessar as theorias ; e a

nova doutrina medica, sendo submetuda a esta

lei »eral, soffrerá sem duvida mudanças que

acerescerão á sua exactidão : porém ella nao

soffrerá a sorte dos systemas, que por tao lon-

go tempo tem feilo as vezes dV^nencu em

Medicina : ella vivirá, porque reponza sobre fon-

danientos inabaláveis, sobre factos; ella be a con-

seqüência da alliança estreita da medicina , da

physiologia, e da anatomia palhologiea. Alem

das trez obras já citadas, M. Broussais ainda compôs

muitos artigos separados , Memórias, Analyzes ,

nue forão inseridas, desde 1807, no Boletim

Ja Sociedade medica d'Emulação , nas Memórias

desta Sociedade (7-.° e 6." vol. ) , e no Jornal um-

Versai das Sciencias médicas. As dissertações , que
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«oiucm as Memórias da Sociedade medica d\Emu-
laçSo , tralão da circulação capillar, e dos usos
do fígado e do beiço. Das que iíi serio no Jornal
iitih eráal das ScieAcias médicas , duas são bem.
dignas de notarem-se.: são reflexões sobre ás func*
çôes do systema nervoso em geral, sobre as do

grande sympathicò em particular, e sobre alguns
outros pontos de. physiologia : M. Broussais de~
monstra , 1 .o que toda sensação externa , por
menos intensa' que seja , chega ás visceras, co-
nlo á pellej 2.° ,qtie o centro sensitivo (o orgão
«cerebral) 

percebe sensações por oceasião do que
íe passa nas visceras. Èlle determinou Gom admi-

ravel precisão as relações, 
que existem entre o

grande sympathicò , e os nervos do apparelho ce-
rebro-rachidia no.

Aehando-se vago em 1820 o lugar de Medico

em Chefe > e primeiro Professor do Hospital Mili-

tar d'Instrucção de Paris , que M. Desgenettes oc-

cupava/M. Broussais o obteve* Muitas Sociedades

seientificas nacíonaes e estrangeiras nomearão este

Medico illustre, so*i correspondente 5 e dous de
seus discípulos) MM» Je Caignou* e Guemont.

tem publicado suas Lições sobre as Phlegjnasias

gástricas ( vol. in-8.°, 1819. )

(1) Depois da publicarão desta noticia, extrahida tia Biogra-
phia cios Contemporâneos, tom. III, M. Btonssais deu a luz a
qitnrta eíliráo das Phlegtnaiias Chronicas; a terceira do Exame
Lr r -)' ° <"atcc'-s"lu da Medicina phjysiolof^cca , e os Annacs da
Medicina physiologica, desde o 1 de Janeiro de 1821 até o pvoaeae.

Propagador. tom. h. a.y.
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Vi* SECÇÃO. - BOLETIM DAS SCIENCIAS ¦

NATURAES.
r..i.

Sartas sobre o Magnetismo Animal, contetíft

do a exposição critica das mais recentes Ex-

,. t,eriencias, e huma nova Theoria sobre as

: suas causas , phenomenos e applicações á me-

dicina , dedicadas ao profesor Alibert, por J.

Amadeo Dupau, doutor em medicina (1). {Ar-
tiso traduzido da Revista medica de Paris.)

¦ A'- «

Para fazer conhecer esta obra de huma ma-

neira mais imparcial, e a fim de evitar a suspeita

de condescendência, que poderia fazer nascer a

nossa amisade para com o author, vamos ex-

tractar algumas .passagens , que poderão pôr cada

leitor em eslado de julgar per á mesmo as Cartas,

que M. Dupau acaba de "publicar sobre o Magne-

tismo animal. Este methodo de analyse parece-
nos, mesmo por muitas ratões, preferível a to-

dos os mais , pois que o primeiro objecto a que
lios devemos propor, he fazer conhecer bem as

(i) Hum vol. in-8.°, Paris, 182=$, em casa d« Gabou ,
• C, Treuttel e WurU. Preço 5 fr.

í*

• «**
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opiniões, que se examinão. E que maneira

haverá mais segura, do que dar longos e nume-

rosos extracios , para poder-se a pre ciar oestylo ,

©s raeiocinios, e quasi a physionomia m«orai do

author ? M. Dupau nos previne , logo no seu pre-
facio , da direcção , que deu ás suas indagações :

» O- espirito , diz elle, que me dirigio na re-

dacção destas Cartas „ he o da duvida e exame ,
wnicos guias seguros papa nas sciencias se che-

gar ao conhecimento da vepdade. Não pude oppor

aos maravilhosos factos dos magnetistas, senão

outros factos negativos* appoiados em- mime-

rosas analogias, e bebidos- na physiologia, psy-
chologia , ou pathologia r eingi-me nesta discus-

são a mostrar as causas.do erro, qne prova-
velmente seduzia e alkcinon es- observadores.

Não he de hum phylosopho negar factos, que
não poderá explicar y porém hum espirito judi-
cioso deve duvidar > indicar as inadvertencias,

assignaiar os enganos, e exigir em fim a de-

monstraçào-, ou provas. Sou pois ao.mesmo tempo

partidista e adversário do Magnetismo animal >

partidista , porque ©bservekr e reconheço effeito*

reaes na sua pratica, adversário, porque rejeita

com energia todas as eharlatonerias-dos magne-

tostas, todos os erros que elles btroduzfeàona

sua arte, cm fim todas a* aplicações incons*.

isxaàa&p que ousão tentar*.

.—i

..-¦ 
""!s-i

u
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Não, podemos entrar em todos os detalhes ^

que M. Dupau deu sobre as diversas questões
<lo magnetismo animal. 0 author procura em

primeiro lugar a origem destas influencias nos
mysterios dos antigos templos , nos segredos.da
magia da idade media, no. enthusiasmo. exlatico
de alguns sectários,. e assim chega a Mesmer e
seus sequazes.. Esle quadro pbylosophico he admi-
ravel pela analogia r que todos estes factos apre-
sentão , e indica de ante mão., segundo o author^,
a natureza e a causa desles phenomenos.. M.
Dupau examina ao depois as diversas theorias.
dos magnetistas sobre o fluido magnético, e a
necessidade da vontade,. cujo pouco fundamento

procura demonstrar j. reconhece com© fontes na-
turaes do. maguetismo animal , 1.° o erethismo,
nervoso ; x° huma imaginação viva e crédula ; 3 .o
disposição a alguma nervose. As duas primeiras
condições só formão a opportunidade em receber
as impressões nervosas, e moraes % porém a ul-
tuna he a cansa efi&ciente , que determina o de-
senvolvimento dos, grandes effeitos magnéticos j
por tanto M. Dupau olha todos estes phenomenos;
do magnetismo, como moléstias nervosas, que
se desenvolvem em pessoas doentes ou ja mni
dispostas a estas affecções. Aconteeem convul-
soes algumas vezçsj a ext«zi& he mais rara r e
depende de hum estado de deliria,, ou e*<âta$
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cão cerebral, O som 110 não he sempre' aqueíle

«stado physiologjGO, que suecede á vigília, mas

huma afíecção sopouosa, que em lugar de resta-

belecer, fatiga j he, segundo o author hum som-

no similhante ao causado pelo opio, e que he

o resultado de huma congestão cerebral. Quantd
ao somnambulismo achou rasões muito mais piau-
siveis para provar, que elle era huma nevrose

do cérebro.

Vè-se em eonsequencia do que acabamos de

dizer, que M. Dupau , testemunha de muitos

phenomeuos, que se attribuem ao magnetismo

animal, procura demonstrar, que $ maior parte
delles podem ser reduzidos a factos de physio-
logia e de pathologia do systema nervoso 3 que
tem maior, ou menor analogia com certas mo-

lestias eerebraes taes, como o somnambulismo

espontâneo, a extasis, a catalepsia etc.,e que

por tanto não se deve procurar a sua causa >

aem em hum fluido particular, de ctij.a existen*

cia não ha prova alguma \ nem na influencia

da vontade de huma pessoa sobre a de ou-

tra, etc. He preciso» confessar, que a maneira >

com que o author explica e commenta hum certo»

numero de factos magnéticos, que forão nestes

últimos tempos publicados , he bem capaz de

, abalar os médicos judiciosos e de boa fé. Quanto

ao transporte, dos sentidos quer ao epigastro *
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quer a entra parte do corpo ; no que diz respeito

a vista em distancia , sem intermédio dos órgão»

destinados ás sensações ou* nos órgãos interio-

res; em fim no que toca a previsão das mu-
danças, que podem oceorrer no decurso daS
moléstias , etc, não podendo M. Dupau; assi-
milhal-os á algum facto de physiologia ou patho**
logia conhecido , os põe em duvida , on mesmo
olha-os como falsos. Segundo elle , huns podem
até eerto ponto ser explicados de huma maneira^

natural; outros observados por pessoas crédula»,
ignorantes ou impostoras, devem se reputar faltos
de exame atteuto, máfe ou charlatanismo. Parece-
nos que neste ponto , em que não obstante M,
Dupau dá provas ,. como em todo o* resto dá sua
obra, de muko espirito* e sagacidade , poderia se»

menos severo para com as pessoas que se oceupãoí
com o magnetismo animal; parece-nos que atten-
dendo a terem esfce% phenomenos extraordinários
sido observados em todas as partes da Europa,,

Cpimo Allemanha , França ,, Itália , Rússia, eto-y,

por homens de todas as ordens , de todas as
condições, cuja maior parte erão pessoas instrui-
das,honradas, e que não tinhã©4nteresse algum
ma realidade om falsidade do» factos que relatarão^
em cúj© numero contão-se muitos Médicos justa-
zjíme celebres , com© J. Franck, Hufeland, de .
iussieu,,etc, parece-nos;, tornamos, a dizer qu$

>..{¦*.

-.*'.*,
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Dup&u abrjaria melhor em suspender o seu

jnizo sobre taes factos até que huma observação

mais attenta e repetida nos illustrasse sufüciente-

mente sobre a sua existência ou falsidade. He bem

verdade, como diz M. Dupau, que estes factos

são incríveis* Mas por serem incríveis, pode-se

dizer que são impossíveis? e para serem possíveis,

devem de necessidade todos serem verdadeiros ?

Em o milhar de factos vistos por médicos ou por

magnetistas , se houver hum só verdadeiro, po-

de-se dizer, qne lodosos outros factos negativos ,

destroem este positivo ? tal nao acreditamos»

Quanto ao resto , he impossivel anaiysar de huma

maneira mais philosophica , e accrescentaremos

mais medica, do que o fezM. Dupau, as his-

torias do somnabulismo, .

Tendo assimilhado os phenomenos magnéticos

ás moléstias cerebraes , M. Dupau deduz a con-

seqüência dos graves perigos, que podem resultar

desta pratica. Na carta décima quarta discute so-

bre o emprego, do magnetismo animal no trata—

meu to das moléstias; o seu espirito critico e

observador fez justiça ás applicaçòes deste meio

apresentado como huma panacea e esta discussão

será lida com grande interesse por todos os

médicos. Em fim nas ultimas cartas M. Dupau

examina as novas experiencias e a exposição de M.

Husson á Academia. Deixemos fallar o autbor,
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» Será pois preciso, diz elle (1) renunciar fi ap*

plicações do magnetismo animai nas moléstias $
e se os seus effeitos são reaes não se pode , como
com os venenos, applical-o convenientemente?
.Não dirijo eSta questão aos magnetistas, que
não merecem confiança alguma -, mas sim aos
médicos sábios e esclarecidos, únicos capazes de
julgar com conhecimento de causa.. Muitos'dou-
tores , reconhecidos por seus talentos, repetrão
as experiências em doentes ,e ficarão admirados
da realidade do grande numero de phenomenos
assaz extraordinários. Como em conformidade das
asserções de MM. Georget, Rostan Bertrand,
he que M. Husson pela sua exposição obrigou
a Academia. Real de Medicina a examinar de
novo a realidade e utilidade do magnetismo,
devo apresentar aqui os factos, e as rasões,• que
elles recentemente publicarão,¦» Em primeiro lugar estes médicos julgarão de-
ver levantar a voz contra a incredulidade , que
se oppõe sem exame aos factos magnéticos,
e contra a pretendida impossibilidade desses phe*
nomenos, unicamente por serem contrários aos
factos conhecidos. He certo , que todas as des*
cuhertas, todas as novidades scientificas tem
podido ser combatidas e rejeitadas pelos mesmo*

(í) Décima «juint-í Carta ^ pag. 193.
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argumentos ; assim os phenomenos de eleclrici-

dade, de gazes inflamaveis, de polvora fulminante
etc., terião sido, segundo tal principio , olhados
como contos da magica , como cdusas impossíveis
11a ordem da natureza. He mui pouco philoso-
pliico o negar huin facto porque não tem outro
analogo j porem duvidar de hum facto por ser
falto de provas e verosimilhança , pertence ,
segundo creio, a hum espirito sábio e esclarecido.

He preciso pois em qualquerobjecto de experiencia
exigir a demonstração, e ceder unicamente ás pro-
vas. He o que pratiquei com o magnetismo animal:
exigi ver , e hesitarão em me o permittir debaixo
do vão pretexto de que eu era incrédulo- Se basta
duvidar para nada produzir j como poderemos
eniào convencer-nos, e dissipar nossa incerteza?
Felizmente não aconteceo assim. Admettido a
sessões de magnetismo não vi desses factos ma-
ravilhosos. Magnetisei somnambulas, era quem já
t)s tinhão observado, e só produzi phenomenos
nervosos analogos aos que ja tinha notado em
muitos doentes. Por exemplo nunca vi, como
M. Rostan, que somnambulas podessem dizer
as horas de hum 1 elogio posto por detraz dellas,
de qualquer maneira que fizessem andar o pon-

-se o mesmo observador.
3» Eis aqui, diz M. Rostan , huma experien-

cia , que freqüentemente repeli, mas que p«r
Propagador, tom. 11. 2o
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fim fui obrigado a interromper , porque fáligava

excessivamente a minha somnambula, que medisse

q„e . eeu continuasse, endoudeccria.Esta expcnen-

eia foi feita em presença do meu collega e amigo

M Ferrus. Peguei no meu relógio e pul-o a

quatro ou cinco pollegadas distante dooccipicio:

pe.-untei á somnambula, se via alguma cousa

^lCertamente vejo huma cousa que brilha:

isso me incommoda , » A sua physionomia ex-

primia a dor e a nossa provavelmente o espan-

Xtí;. Olhámos hum para o outro : e M. Ferrus

rompendo o silencio , me disse , qne v.sto ella

TCr hn,»a consa qne brilhava , certamente nos

diria o que er., « O qne he qne vedes brr ha-.

-Ah! não sei, não posso dizer vo-lo - Olhai

hem B Esperai , isso Mga-me.... esperai..'...

(è depois de hum momento de grande altençao):

<m hem relógio.» Novo motivo de surpreza.

Mas se ve o «lo> , me di,. ainda M. Fem,. ,

verá lambem àffems.' - ..'Poferleis dker-me

que horas são?. .. -Oh! não, he mm difhcd.

-Olhai com aitencf»o, procurai bem.-Espe-
-„_., ilirei talvez exáclameulerai, vou ver se posso tnrei 

wívw

a hora , mas jamais poderei 
s>et os minutos . h

,1e,ois do ter procuro éom a maior attenção:

cc São oito horas, menos d.z minutos. » O qne

era exacto. M. Ferrus q-, em pessoa fizer a

experiência e a repetio com o mesmo suecesso.
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Fez-me andar muitas vezes com o ponteiro do

seu relógio ; apresentavamos-lho sem para elle

olhar e ella nunca se enganou, ¦»

35 Que haverá a responder, e como refutar a
hum homem, que vos diz: vi? Fonlenelle a-

lorrnentado pelas estranhas observações de hum
Physico lhe replicou : » Vos vistes, eu o creio ,
mas se eu tivesse visto, duvidaria.» Com effeito

quantas cansas diversas não podem ter engan ;do

M.Rostan, que, nesta experiência, pareciabem dis-

posto a acreditar e a admirar ! Espanta se que
a somuambula adevinhasse, que lhe apresentava©
hum relógio; quando a acçao deo luar, abu-

lha das cadeias d'ouro, a pancada do relógio ele.

lão perto delia podião facilmente dar-lhe a conhe-
cer oque era. Haverá alguém, mesmo surdo ou ce-

go que nào se atreva a adevinhar de lal maneira?
De resto penso que , se a historia desla «som-

nonibula he exaeta , via suficientemente para
distinguir os objectos , como acontece muitas

vezes neste estado: e foi com soecorro deste sentido

despertado , que ponde illudir a vigilância do

observador e adevinhar oque reduienie via. De-

mais , não haveria algttm corpo , que podesse
fazer o officio de espelho? Não houve dobre com

cidencia ? Nào podcrii ter-lhe dado a saber a

hora , fallando mtiiio alio ? que sei eu ? Deve-
se anles suppor tudo, do que acreditar cm si-
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milbantes contos. Em fim, se o facto he real-

mente tal , qual o relatão , mostre-o M. Rostan

em plena Academia , como eu o faria , se o po-
desse produzir j e diga aos incrédulos:» Vos

não acreditais nos phenomenos magnéticos, pois
bem , eis ahi a minha somnambula , que ve e lê

com a nuca » : que eu lhe prometto qne conver-

te fia huni bom numero delles. Forque motivo,

quando esie ficto tem lugar na Salpètriere não

chamou todos os médicos d'aquelle estabeleci-

mento , M. Esquirol por exemplo , cuja jfrau-

queza iguala a delicadeza de observação , a fim

de serem testemunhas deste prodigio ? Porque

publicai-o tanto tempo depois , quando todos

os meios de verificação são ja impossíveis ? Não

duvido da veracidade do observador, mas repi-

to-o he tão fácil enganar-se e 
"ser 

enganado,

que todas as precauções ainda são poucas,
» Demais parece, que M. Rostan mesmo ilu-

vida de cousas que vio : ser-nos-ha pois permit-
tido duvidar lambem de phenomenos de que
não nos poude fazer testemunhas. Assim este me-

dico não quer acreditar, segundo faclos obser-

vados por M. Georget e por elle mesmo , que
Imma somnambula possa prever exactamente os
ataques que terá. Dei em hunia carta precedente
a solução physiologiea desta previsão : e creio
na verdade que a palavra prever he ahi a causa
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do erro ; será pois necessário dizer , que as som-

nambula» podem algumas vezes fixarêe ante mão

a epoca dos ataques epilppúcos ou hystericos, a

que sao sujeitas. A impressão feita sobre o

organismo he tão profunda e tão bem estabe-

leeida , que , a pezar de iodas as circunstancias

os accidcntes sobrevem naquella mesma epoca.

Citei muilos casos análogos em physiologia e pa-
lhologia. Com ludo M. Roslan , que afirma ,

que huma somnambula vè e lè pela nuca , não

pode-se deci lir a acreditar, que ella determine

a chegada de hum acto mórbido , cuja repetição

habitual he subordinada á causas orgânicas, e

que enlão torna-se sujeito á impressão da voíi-

tade sobre os órgãos. No entanto M. Rostan vio

este facto muitas vezes , e elle não iuverosimi-

lhante, inaudito, e em fim contrario aos phe-
nomenos conhecidos, como o que exclusivamen-

te lhe pertence.
35 M. Georget, diz elle, vio aununcíar com exac-

tidão acessos de hysierica, d'epilepsia, erupção

das regras , etc. , e eu fui te«stemunha de factos

muito mais extraordinários. He sobre tudo para

phenomenos desta natureza , que se deve ser o

mais sceplico possivel : ainda o repito factos
deste gênero não são criveis : He sempre muilo

mais philosophico crer que nos enganámos, que

julgámos mal, que appreciámos mal, e que fo-
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mos induzidos á erro , do que dar credito *

phenomenos cuja existência repugnn com rs lia-
zão.r, M. Ros um moslra-se mais diffieil para
os outros , do que para si mesmo : quanto á mim,

que não pude ver, nem produzir algum destes
maravilhosos pheuomenos , prefiro acreditar na
observação de M. Georget , que offerece analo-

gias em physiologia, do que no único faclo de M.
Rostan , que só acha echo enlre os magnelisias.

•» M. Rostan pensa ainda mais, que as som-
nambulas podem ver os seus órgãos interiores ,
e ouvi-lhes dar sobre a respiração e circulação
detalhes , que bem que cheios de incertezas não
erão menos surprehendedores. Do instante em

que huma sonmambula conta cousas , que não
existem, ou que são de outra maneira, parece-
me provado que realmente não vè; porque
não se póde jamais conhecer o que nào existe :

porem como se lhe figurão os órgãos segundo
as sensações mais vivas que delles recebe, e em
conformidade dos seus pequenos conhecimentos
sobre este objecto não he de admirar , que não
siga as descripções anatômicas. As somnambulas
vem os seus órgãos da mesma, maneira que nós
em sonho vemos hum paiz na nossa imaginação i
e a nossa memória traça-nos muitas vezes huma
pintura mui infiel. He o que ainda confirmão
as observações de M. Georget. 3>
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s» Hunia doente , diz elle, pretendia ver os

seus orgãos thorachicos, porém nunca deu dei-

les descripcáo alguma bem clara : mas não obs-

tante he certo , que se fatigava e inquietava de

tal sorte, quando estava no somnambulismoj por

que dizia , qne as suas visceras lhe parecião af-

fectadas, que eu via-me obrigado a deixal-a

pouco tempo neste estado , fóra do qual estava

perfeitamente socegada e sem temor algum, ou

alias fazia lhe abrir os olhos e ver quanto bastava,

parã guiar-se. Então a impressão dos objectos

exteriores não lhe permiltia fixar a attençãonos

bofes. » Factos similhantes forão muitas vezes

observados, e entrão na iheoria que apresentei,

quer relativamente a despertação dos sentidos nos

somnambulos, quer sobre as sensações mais vi-

vas dos orgãos aíFectados neste estado.

» Quanto á fácil comi»únicaçâo das moléstias

aos somnambulos creio que o facto também foi

mal interpretado. Não ha o mais das vezes se-

não desenvolvimento de accidentes nervosos por

occasiào de huma passageira impressão , mas pro-

fundamente sentida pelos somnambulos natural-

mente dispostos a este genero de alfecção. Eis

o que se passou na Salpetriere, que eu. conto

segundo M. Georget.

» Achavão-se tres somnambulas em hum mes-1

mo quarto : huma aos pés da Gama padecia gran-
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des dores de cabeça, e de estômago; outra na

cama passava a«ssaz bem , e a terceira , ao lado

da cama, tomava hum banho de pés. A segunda

vai a fallar com a primeira toca-a e he imme-

diatamenie atacada; erão mulheres hystericas e

epilépticas. Em quanto estava a segurar esta, a

terceira, que não sabia o que passava-se, não

querendo conservar os pés n'agoa , puz-lhe huma

mão sobre os joelhos para assim a obrigar; im-

mediatamente sentio huma viva commoçãô que
comparou a hum choque resultante de huma

forte descarga electrica e teve hum violento ata-

que. » Que ha de espantoso neste facto ? Nào

foi a moléstia, que se communicou á eslas som-

nambulas , mas os ataques apparecei ão em cou-

seqüência de alguma impressão. Basta huma con-

versação, resfriamento, alguma contrariedade,

algum toque mui de leve para determinar ata-

quês , que4 estavão imminentes. M. Georget pro- ,

vavelmente excitou os accessos epilépticos na

terceira , obrigando-a a ficar no banho, mas não

servio de conductor magnético para lhe commu-

nicar a moléstia com que lutava a que elle

sustentava. Não erão estas mulheres epilépticas ?

Então para que procurar o maravilhoso em hum

facto inteiramente natural?
» Apressemo-nos a chegar á theoria scientifica,

que M. Rostan apresenta sobre a causa dos phe-
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aomenos magnéticos. He util, segundo creio ,

abrir hurna discussão franca sobre a sua opinião ,
a fim de que ella não seduza espíritos mui fa-

ceis e os arraste a falsas conseqüências. Depois

de ter reunido todas as observações, que ten-

dem a provar a existencial do fluido nervoso, e

sua analogia com a electricidade, M. Rostan.

olha este agente como a causa do magnetismo

animal j circulando atravez dos nervos e mesmo

sahinde dos seus canaes elle forma huma atmos-

phera nervosa , que pode depois dirigir a vonlade.

Escute-se o mesmo JVL Rostan.

3» Esta atraosphera nervosa activa do magne-

lista poem-se cm relação com a atmosphera ner*

vosa passiva da pessoa magnetisadaj esta fica

dominada pela influencia que recebe ao ponto
de que a intuição e todas as faculdades dos sen-

tidos externos achão-se momentaneamente aba-

tidas e as impressões interiores, e as que com-

munica o magnetista , sobem ao cérebro por outra

via. Este agente nervoso gosa da faculdade de

penetar os corpos solidos, propriedade, que sem

duvida tem limites, mas que explicão como os

somuambulos recebem a influencia atravez de ta-

biques , portas, etc., e tàobem o como percebem
as qualidades da sabor, cheiro e outras.... A

combinação destas duas áttóospheras nervosas dá

mui bem a rasão da communicação dos desejos,

Propagador. tOj». ii. 29.
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da vontade, e mesmo dos pensamentos do que

magnetisa com a pessoa magnetisada ; estes de-

sejos, esla vontade sendo acções do cérebro,

este as transmitle por meio dos nervos até a

peripheria do corpo e ainda alem ; e quando es-

tas duas atmospheras nervosas vem a encontrar-se,

idenlifieão-se a ponto de não formarem mais do

que huma única; sentem e pensão juntos; po-

rém hum depende sempre do outro. »

» Esta theoria he pelo menos de huma apph-

cação bem commoda. Este fluido pode tudo,

repara tudo, dá rasão de tudo; se os Somnam-

bulos vem nas estrellas he o fluido quem se

eleva a essas altas regiões , se descrevem os in-

fernos, do que existem relações, he lambem este

fluido maravilhoso, quem peneira esses abismos ;
•com esta palavra mágica, parece que não deve

haver mais embaraço algum nos mysterios do

magnetismo auimal, nenhum; porém só resta

4 provar a existência desla causa e a realidade des-

ses phenomenos. Eis a grande utilidade desta

theoria , que pode-se applicar aos factos os mais

falsos e aos mais crassos erros. Aecreseentarei

aqui unicamente duas objecções: l.a Se o fluido

nervoso he a única causa dos phenomenos inagne-

ticos, deveria lambem ler acção sobre os ani-

mães que tem nervos , e que igualmente devem

ter esse fluido: e então por que ainda não ti-
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verão a idéa de magnelisar hum cão ou hum

gato , e fazerdhes ter convulsões ou somno ? %.*¦

Se este fluido nervoso he a única causa dosp-ie-

nomeiios magnéticos, deve de necessidade obrar

em todos os casos, em que elles se produzem:
mas que dirá M. Roslan dos effeitos determinados

sem esle agente, quando hum corpo inanimado ,
falto do fluido nervoso, quando huma celha ,
huma arvore, etc, são os instrumentos desta

acção? supporá acaso, que estes corpos podem
encher-se de fluido nervoso, e lança-lo sobre os

individuos? Outra supposiçào ridícula,.que vem*

se obrigados «aadniitiir os magnelistas, e avista

da qual recuará, segundo es[>ero, o Sr. Doutor

Rostan. '
M Ainda se apresenta a mesma objecção contra

a necessidade da vontade, também admitüda por
esle medico. Torno ainda aquelle ponto , que
discuti quando fallei das diversas theorias dos

magnelistas; mas então não tinha a combater

os raciocínios especiosos e scientificos de hum

doutor instruído, 'a

* Eis aqui , diz M. Rostan , como se poderia
dar a rasão desta condicçã© , qne se exige: a

vontade firme , o desejo vivo , a convicção são

qualidades particulares do cérebro , a mesma ac-

ção magnética não he mais do que hum producto
do systema nervoso. Se as primeiras não existem,
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não poderão existir as segundas. O agente ner-

voso, que í.z mover a voutade , causa os phe<-

nomenos magnéticosJ e por-se há em movimento,,

se não existir a vontade ? poderei mover hum

braço , se não dispozer o movimento ? e pode-

rei ter tal vontade , se julgar que he impossível

fazel-o ? *> Este ponto merece huma minuciosa

discussão f por que me parece contrario a todos

os f etos,, quer jpsychologicos ,< quer physiolo-

gicos. Em primeiro lugar a vontade , o desejo»

a convicção são qualidades particulares do ce-

reino ? não sáo antes resultados dás funeções

deste or^ào l Pode-se dizer , que haja huma quali-

dade difíerente nas fibras do eerebro para querer

ou deixar de querer l e huma vez que he preciso

tratar materialmente hum objeeto, que não me

parece pertencer a esta ordem de faetos voltarei

á proposição de Cabanis, e perguntarei a M.

Rostan , se a bilis he huma qualidade particular

do fígado j sem duvida rir-se-há deste erro phy-

siologico , que confunde a acção de hum orgão

com o seu resultado , e nisso terá rasão. Pois

bem ! veja agora e julgue se a vontade lie huma

qualidade particular do eerebro.

» Continuo: «A acção magnética, dizelle,

he hum produeto do systema nervoso. :» He

^xaclamente o ponto da contestação , que elle

estabelece como principio 9 e do qual até faz hu-
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ma prova em apoyo da sua theoria. A acção

magnética he produzida sobre o systema nervoso,

e não pêlo syslema nervoso , como ja acima de-

monsirei; porque então seria necessário suppor

nervos, hum fluido e huma vonlade em huma

arvore niagnetisada , em huma celha , aos amu-

leios, em fim em todos os corpos que produ-
zem em nos effeitos de surpreza , prazer ou dor.

Eis o que o mesmo M. Rosuta não crê, e o

que o seu artigo procura pvrsuadír. Vamos adian-

te : » Por-se-há em movimento o agente nervoso ,

se não existir a vontade? Poderei mover hum

braço se não disposer o movimento ? e poderei
ter tal vontade, se julgar que he impossível

fazei- o? » Sim, certamente, tudo isso pode ter

lugar independente da vontade, e alé mesmo

pode existir vontade para cousas impossíveis. O

agenle nervoso, se existe, ou antes os pheno-
menos, que se lhe attribuem , são excitados

muitas vezes sem intervenção de algum acto mo-

ral , assim os movimentos de instineto , as con-

vulsões, os actos mais complicados do delírio,

os phenomenos orgânicos da vida, etc., tem lugar

sem o intermédio da vontade. Não he pois uni-

camente esta vonlade , quem pode por em ac-

ção este agente nervoso , ainda que de ordinário

he ella quem dirige o seu exercicio e gradua sua

intensidade. Basta , com effeito , huma excitaçâo
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mórbida do cérebro para trazer com sigo humas
serie de actos, que a vontade não poderia nem

prever, nem determinar. Eis aqui o effeito pro-
duzido pelo magnelismo animal, cuja pralica
obra especialmente sobre o cérebro. Esta influen-
cia he produzida sem vontade , pois que he de-
terminada por substancias inertes ; pois que os
magnetistas a desenvolverão involuntariamente ;
e se assim uão acontecesse por ventura M. Ros-
tan, que, ainda incrédulo, começou a magnetisar ^
poderia jamais desenvolver os phenomenos que
relata? Estava possuído de duvida , repugnância
em crer, e curiosidade , sentimentos estes, qne
São contrários ao desenvolvimento do magnetis-
mo, e M. Roslan, apezar das suas más disposi-

ções , produzio effeitos admiráveis.
3> Esta discussão me leva a fallar ainda da pre-

Sença dos incrédulos, e curiosos, que, segundo
M. Rostan prejudicâo as experiências. Como pode
hum homen de espirito e de senso contentar-se
com similhantes observações? Tem ainda desculpa
os magnetistas, que pretendem, que os incrédulos
impedem os felizes effeitos pela influencia de hum
fluido negativo. Mas hum medico costumado a
observar pode repetir similhantes asserções? Àcon-
tece com effeito algumas vezes, que a presença de
pessoas estranhas toque a imaginação dos somnam-
bulos, e que as fascinações dos maguelistas nao
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«onservem hum tão forte poder sobre liuru

espirito distrahido e prevenido. 
Os jncredvl< s

obtão neste caso, como o furião outros objectc s,

que c;tp'ivão a áttenção, e reteui de alguma sorte

os sentidos occupados. Que os in lividuos adniit-

tidos creiào ou nIo pouco importa, se tem ar de

observar com desconfiança ou de so tomarem iiura

interesse de curiosidade nesta operação.

35 De inais este phenomeno não acontece sem-

pre e ha somnambulas, que se podem magnetizar

no meio de huma sociedade, em liuma sala ã hos-

pitai, muitas vezes melhor do que em hum estado

de isolação, porque nellas o aparelho e a surpreza

favorecem es!a influencia cerebral. Assim ve-se

que as condições varião, a scena muda-se, e os

resultados desapparecem, segundo a susceptibili-

dade das pessoas a receberem estas impressões.

Esta variedade parece-me constituir a natureza

mesmo destes ataques, e provar que he impossível

leval-os a huma deseripção fixa e geral. Por tanto

creio, que M. Georget, nos caracteres, que traçou

do somnambulismo magnético, estabeleeeo os

symptomas com muita precisão; e não he assim,

que se apresenta a natureza nestas afíecções. E se

quizesse-se, como M. Bertrand, fazer huma

«specie de somnambulismo de todos os que offe-

recem symptomas differentes, era preciso mui ti-

plical-os ao infinito j por que não se encontrão
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duas somnambulas, que deixem de ter differença»
marcadas, quer na intensidade do somno, quer
na fácil idade a adormecer, tanto na despertação
dos sentidos, como na qualidade lúcida, quer na
isolaçào dos objectos externos, etc. Porem a varie-
dade de formas não he característica e não muda
de maneira alguma a identidade da natureza
destas diversas nevroses.

» M. Rostan ainda pretende , que as somnam-
bulas são cheias de vaidade; porque se monstra-se
duvidar das suas decisões, enfadão-se, e perdem
a qualidade lúcida : isto he mui verdadeiro e
admiro-me que este phenomeno não tenha escla-
recido os espíritos sábios sobre esle ponlo. As
somnambulas consultadas e procuradas por diver-
sas pessoas, julgão-se realmente dotadas de faeul-
dades superiores, e se as questionão com duvida
ou curiosidade, não respondem. He preciso fingir

que se abandonão as suas idéas, anima-las com
ardor, para obler as suas revelações : esta confian-
ça, com effeito, exalta o seu espirito e augmenta
os seus phenomenos estáticos. O mesmo acontece
com os inspirados e com os homens delirantes.
Se quizermos que nos confiem as suas loucas ideas
ou projectos insensatos fingiremos approvados,
admira-los, e em pouco não nos poderemos ver
livres das suas extravagantes communicações. Se
pelo contrario os questionarmos, se quizermos ar-
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cimentar com elles, callào-se, fogem e aborrq-

cem-nos. Tal he a historia das somnambulas,

quando não he por coucupiscencia, e mentira

que procurào representar tal pa^el e occuliai^

seu charlatanismo.,; u <
» Eis-me chegado aos perigos, que apresenta a

pratica do magnetismo animal, perigo,s lào graves

para a saude dos individuos, como para a moral

publica. Neste ponto, ao menos, serei perfeita f
mente de accordo com M. Rostan, que observou
mui graves resultados deste meio. Gomo creio ter

demonstrado, que o somnambulismo magnético

era huma moléstia do cérebro, que o mesmo
somno era huma espécie de coma ou affecção so-

porosa, que se consegue desenvolver neste órgão
.pondo-se em circunstancias convenientes, deve-se

prever quanlo nos devemos abster de favorecer a

invasão destes ataques nervosos. MM. Georget e
Rostan citão hum grande numero de paralysias
acontecidas pela applicação do magnetismo; e as

paralysias, como sabemos, dependem o mais das

vezes de huma cqmpressão ou congestão do ceie-

bro. Quanto á faculdade de paralysar ou de des-

paralysar pela única influencia da vontade está

conhecida toda a futilidade desla asserção de M.

Jlostan, e ha certamente huma lacuna, ou huma

particularidade na observação, a qual não tomon

em consideração. 0 certo he que tem-se produ-'
Propagador, tom. ii. 2o.
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aíido paralysias 
nos membros, nos orgãoS dos sen-

tidos , e em outras partes mui importantes > cofifto

110 peito, a ponto de ameaçar a vida das pessoas,

M. Georget fiuou tão vivamente «aterrado deste

resultado em huma somnambula, que prometteo

nunca mais levar a prova tão longe.

„ M. Kostan observou , que as pessoas, que se

magnetisào muitas vezes, emagrecem de huma

maneira mui sensível quando se tem conseguido

^determinar rullasos eííeitos magnéticos, o que lie

huma prova da impressão profunda , que produz

esta excitacão nervosa sobre a nutrição. A ac-

cão do systema nervoso lie necessaria para que

a reparação animal se faça convenientemente ,

como resulta das experiências tentadas sobre a

secção dos nervbs do estômago. Yè-se mui bem ,

que posto era moviifíento todo este systema ex-

citado com força e periurbadb nas suas piiucipaes

funeções , a digestão deve soffrer por esta agi-

tação , que suspende o exercício regular dos

seus actos.

» Antes de cuidar em curar, ó médico pru-

dente e illustrado deve sobi^è tudo não se ar-

riscar a d a (unificar. Portan to huma vez que todas

as pessoas, que tem applic;-do o magnetismo

virão que elle produzia effeitos temíveis, para

que éxpormo-nos a huma tíio terrível alternativa .

INão tallo daqueile abalo nervoso, que prediz



( 23a )

põem a todas as moléstias deste syslema: mas

ainda M. Rostau couta , que a melancolia e alie-

nação mental lem sido muitas vezes as suas con-

seqüências. Que grave responsabilidade não cahe

então sobre o magnetista assaz imprudente em

perturbar o espirito de huma somnambula, ou

por envenenar toda a sua existência enfraque-

cendo as suas faculdades physicas e moraes!. Ha-

verá huma só rasão , que possa authorizar simi-

lhanie pralica ? e se as authoridades sabem os

«eus temíveis effeitos,. não os devem obstar e

prevenir ? Assisti, em Inglaterra , ha seis mezes,

á sentença de hum cirurgião do hospital de S.

Jorge , accusado de ter tratado mal huma chaga ,

cuja gravidade não poderia produzir a morte. E

a este exemplo não devião as leys serem rigo-

rosas contra os fautores desta pralica perigosa,
huma vez que a experiência tem mostrado to-

dos os abusos , e quando nenhum titulo motiva

similhante missão em,indivíduos que por si mes-

nio se authorisão a empregal-a t

ot Ainda não he tudo : o magnetismo animal

traz com sigo novos perigos, que dizem respeito

á moral publica e á segurança das famílias. Po-

de-se duvidar que o magnelista não exerce huma

mui grande influencia moral na pessoa somnam-

bula ? A sua vontade fica de algum modo ador-

mecida, e uão resiste ás ordens de quem a magne-
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tisóu. Não se pode então saber os segredos das
familias, peneirar nos mais caros e sagrados in-
teresses , ele. ? Ainda mais ; m.sce destas relações
íntimas, desta communicação de vistas animadas

pêlos mais doces sentimentos , destas impressões
estranhas e agradáveis, deste estado inteiramente
novo, em que cabem as somnambulas, nasce
huma inclinação perfeita e absoluta para com o
magnetisla. A gratidão, levada ao enthusiasmo
da paixão, exalta desta maneira todos os senti-
menlos affecluosos. Julgue-se agora do que deve
acontecer Se a somnambula he huma joven Se-
nhora e se o magnetista tem qualidades para
agradar. M. Rostau diz ccQue ella o seguiria do
mesmo modo que hum cão segue seu senhor. »
Sém adoptar ao pé da letra esta comparação ridi-
cuia , concluo com este medico, que o magnelis-
nió animal compromete a saude dos individuos , a
moral publica, e a segurança das familias. «

"Estes 
perigos designados por M. Dupau são

indubitavelmente reaes ; mas seria injusto avan-
car , que to los os magnetistas os callárão. Quem
Os' indicou com mais franqueza e boa fé que M.
Dele use , em favor de quem M. Dupau faz, com
razão, huma honrosa excepçao nos reproches ,
que dirige á«s pessoas que se entregão á pratica
<lo magnetismo ? Quem melhor fez conhecer os
seus abuzos , o seu risco , e os meios de os pre-
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venir? Quem mais, do que este respeitável author,

insistio sobre a necessidade de deixar unicamente

aos médicos o direito de o praticar, e provar os

seus effeitos ? Quem em indagações de tal n. lu-

reza obrou com mais boa fé, desinteresse e amor

para com os seus similhantes ?
Aqui terminamos este longo extracto da obra

de M. Dupau, que o interesse desta discussão

nos fez prolongar além dos limites ordinários.

Elle bastará , espero , para dar a todos os me-

dicos instruídos o desejo de conhecer esta nova

producção. Ahi acharão todos os documentos

necessários para apreciar a natureza destas influen*

cias. A exposição de M. Husson á Academia,

he discutida com muito talento e seguida das

diversas opiniões dos membros da Academia so-

bre o magnetismo animal. A^ maneira picante,
com que sâo redigidas estas Cartas, dá hum

novo encanto a sua leitura , he quasi huma no-

vidade em obras deste gênero o ver-se a instruc-

ção a par da rasão e da boa fé.

A. L. J. Bayle.

\
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I.A SECÇÃO. — MEDICINA.

INOVA DOUTRINA DAS MOLÉSTIAS MENTAES,
Por M. Bayle.

( Continuada do N.° V~.}

CAPITULO SEGUNDO.

Sjmptomas da Meningite chroniea (1).'. .

A inflammação chroniea das meningeas de-
termina nas diversas partes de seu curso , huma
multidão de phenomenos extremamente varia-
dos, que todos resultão da lesão do órgão, a

quem envolvem.
Para apresentarmos destes symplomas hum

quadro , que seja ao mesmo lempo fiel e sue-
cinto, e para fazermos conhecer as mudanças

principaes, que sobrevem durante sua suecés-
são , dividiremos a duração da moléstia em trez

períodos , segundo o caracter particular e a forma

das desordens inlellectuaes e pbysicas, que a

CO Náo sendo de nossa intenção dar aqui lunna des-

cripção completa desta moléstia , não faltaremos de seus

prodrômas, por quanto náo podem servir para o obje-
Cto , que temos em vista.

Propagador. TOM, II. 31*
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constituem. Contemplada debaixo desle ponto de

vista a molstia offerece cm sen curso trez gru-

pos <ie syinptômas , á que se podem applicar os

nomes de monomania, 111 nia, e demência, pelos

qnaes de ordinário se desigimo Irez e&pecies dè

alienações mentaes.

§. I. Primeiro Período , ou Período de

]\Io no mania.

Os primeiros syniplôinas da moléstia se ma-

nifeílão muitas vezt-s iin media lamente , ou ai-

guns dias depois de hum ataque de congestão

cerebral. Os doentés e^peVirnentãò vertigens e

lonteiraS, otl antes Ilúina diminuição maior ou

menor, OU perda completa de conhecimento

Com paraTysià local ou geraloutras vezes tem

lugar espontaneamente a invasão da moléstia ,
'sem ser precedida destes pllenonienos.

Principia por hnOí estado dó monomanln am-

biciosa , ê pór litinYa exaltação niaior ou me-

nor , as quaès rètmidas a liumá ligeira paraly •

si;i incompleta e geral , cãracterisào essencial-

mente este periodó. RepetitinameiVte cfè doentes

se imaginãó 
'ricos, 

poderosos , elevados á digni-

dades, éobertos dê dislincções è de titulos;

Huns juíg;ío já a suà fortuna duplicada , tripli-

cada , quadruplicada , ceü triplicada •. outros es-

íquecendò-isé do é$tadò dê miséria) em que sé
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^chavão no momento da alienação , «só pensão nos

thesouros de que se julgão possuidores ; fazem

projectos. gigantescos , dos quaes lhes devem
resultar sommas tminensas;: comprão ludo o

que encon irão, e nào sc oecupão senão das
acquisições que devem fazer.

Dominados por estas idéas , fallão nellas sem

cessar , e não pensão em mais cousa alguma.
Sua loquacidade he inesgotável ; elles se es-

quenlão quando fallão, e se encolorisào fácil-
mente, logo que se os contraria em suas ideai
extravagantes. Em geral seu. semblante lie ver-

inellio e. expandido, e. expiime o..contenta-
mento e a alegria que lhe fazem experimentar
suas riquezas e grandezas. Elles canta©, rifem

e esiào^ cm hum estado de Júbilo e de satis-
facão reinareaveis. Sobre, a maior, parle dos ob-

1 1 * 1

jeelos estranhos ao sen delírio exclusivo res-

pniidem assaz razoavelmente , porém logo se per-
cebe que suas íaculd .des se achao enfraqueci-
das de huma m-ncira notável. Tem freqüentes
ausências e muitos, acontecimentos, importan-
tes escapão á sua memória; são incapazes de

desem pen lia rem seus deveres, e de se mire-

sarem á suas oceu nações ordinárias. Com tudo
alguns fallão com muito mais facilidade, que
de- ordinário, e. sustentão liuinà conversarão ,
em que se fazem notáveis por arg-neias picantes ,

por analogias engenhosas , bizarras e risíveis.

-A:
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Faz-se observar ao mesmo tempo lium certo

embaraço da lingòa em qaasi todos os doen-

tcs: ora este embaraço se manifesta somente

por alguma lentidão na pronuncia de certas

palavras j ora pela hesitação , ou mesmo tarta»

inudcz 5 que se faz sentir de tempos em tem*

•pos na conversação. E quasi sempre ha somente

íiuma ligeira difficuldade , que se reconhece pe-

los esforços , que íazem os doentes pai a fallar.

Em, «erai.esia alteração dos movimentos da

lipgoa não he sensível, quando os doentes es-

t~io cm li um aecesso d'exaltação ; porém ella

torna-se mui notável , quando se restabelece a

calma „

•Muitíss vezes ao mesmo tempo que se nota
«311/158 ' ¦ !,í "\ _ u ' '' ' ¦'

qste trabalho na pronunciaçao , observa-se tam-

bem huma ligeira, diíficuldade no andar , que

se não pode distinguir senão, quando se esta lia-

bitando a observar a meningite. De tempos em
• -íoímu •*<•••.> ?*?._£*>! <••• JfctWU tUlc

tempos os doentes não andào direito , dao pas-

sos falsos e se affastào do caminho ; e algumas
- J .. . >¦ r M ¦ r • .. •

vezes parecem ter os membros algum tanto rijos.
ÍX«» ««.A ^JJ'Í ^ J> í«S ''
Com tudo este sviaptôpa falta assaz freqüente-

inente. E sobre tucío he raro observai--o ? quan-

do elles estão exaltados.

Tal he o quadro dos symptômas da menin-

giiç chronica em seu começo j porem ella mio

tarda a augmentar-se»
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O dííirio ambicioso torna-se mais extenso,

mais vasto , mais gigantesco e mais dominante.

Desde então os doentes se julgão no cumulo

da opulencia e das grandezas. Possuem já cenle-

nas de mil fiamos, milhões, milhares, cen-

tenas de milhares', caixas cheias d'ouro , dia-

man tes soberbos e sem iguaes , vestidos ma-

snííicos , castellos , cidades , reinos , e ate mes-

mo o universo inteiro , tudo lhes pertence.
Elles sao ministros, generaes , almirantes ,

principes, reis, imperadores, ou mesmo Deos.

Distribuem para Iodas os lados honras e re'-

compensas , e nomeão as pessoas', que os ro-

deao , para os grandes cargos do remo.

Estas ideas ambiciosas podem tomar formas

extremamente variadas , segundo hum grande
numero dc circuiuslancias , porem piineipalmen-
te segundo a profissão, que exercião os docn-

tes anles (Ia invasão da alienação. Taes ideas

os doininão sem cessar , e os tornão incapazes

de toda a oecupação òii" mes:no de toda a con-

versarão sobre oulro objecto. Elles podem com

tudo por hum instante fallar com algiim hm

senso sobre objectos estranhos á seu delírio ',

porem estes momentos são mui fugitivos.

As faculdades estão enfraquecidas de huma

maneira manifesta. Elles são incapazes de ra-

cioeinio , ainda que suas ideas nílò len lido per-
dido toda a cohcrciicia.
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Os doentes estão ordinariamente exaltados.

Fallão continuamente de suas riquezas , de sua

grandeza, de seu poder como assento do cen-
len lamento e da mais perfeita alegria. Muitas

O ¦' 1

lhes sabe da boca hum fluxo iiiexhaurivel de.

palavras , que unicamente se referem ao deli-
rio que os domina. Dando pouca altenção ao^

que se passa ao redor delles, de ordinário não,
respondem ás objeceões , que se lhes fazem so-,t
bre suas idéas dominantes.

Elles andíio sem cessar dc hum lado para.
outro sem terem hum deslifio meditado, e de-
terminado anteriormente.

Passêão nos palcos,, e nos jardins dos esta-
belecimentos, em que es,tSo encerrados ; ordi-
nà ria mente, andão á. passas largos, f.d laudo sós_.
a respeilo de,sua fortuna e de sua grandeza,
¦gesticulando, cantando, declamando, rindo , e,

parecendo estarem no cumulo da felicidade.
Algumas vezes oçeupào se em escrever a con*

ta de seus thesouros , em fazer leoas de cam-
bio ou eoinniissões , patentes, etc, pira os

grandes dignilarios.de seu império. Não he ra-
ro vél-os agitados ou mesmo furiosos , princi-.
palmenle quando sào contrariados.

No meio desla effervescencia geral , já s<*não;
observa mais esla oppressao mais ou menos li-,

geira dos movimento^ da lingoa e dos mem-.

-...
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bros , que se notava no principio cia moléstia

porém sempre sc manifesta nos momentos de

calma.

Em todo o decurso deste periodo hurn certo

numero de doentes não cessão de estar tran-

quiilos. Em tal caso, elles estão de ordinário

no estado seguinte: A.chao-sc dominados por

bum delírio ambicioso fixo 5 podem fallar com

bastante bom senso e seguidamente a respeito de

optro qualquer objecto 5 suas faculdades estão

enfraquecidas , a memória sobre tudo ; a -pro-

nunciação be sensivelmente embaraçada , e mes-

1110 COU) tartamudez em certas palavras ; seu

andar com lijeza , e falto de solidez ; algumas

vezes elles arrastão algum tanto os pés j ou en-

tíio se desvião da linha recta.

ç II. $eaundo Período, ou Periodo de Mania,

A passagem do primeiro ao segundo periodo

de ordinário tem lugar de huma maneira pouco

seusivell Consiste unicamente em bum augmento

nos sy 111 ptomas. Em algumas occasiões be mais

evidente , e precedida de hum ataque de con-

gestão cerebral. Os symptômas que a constituem

são os que pertencem a mama, isto he , bum

delírio mais ou menos geral com pred mimo

de idéas ambiciosas, e bum, estado de exalta-;
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<çã<v, de agitação ou furor com alguns indícios
mais ou menos sensíveis de paralysia incompleta,

Este periodo apresenta dous gráos befti dis-
tine los.

" . «v ''- ¦

Primeiro gráo do segundo Periodo.

Os doentes esrào dominados pelas mesmas
idéas, que no priniciro periodo, porém o de-
lirio he geral ; as faculdades eslão inteiramente

pertiubadaS , e a desordem dos movimentos he
muito ninis considerável.

Não dão attenção ao que se passa ao redor
klelles 4 liumaS vezes arrastados pela agitação ,
não sresponde!iíi ás perguntas que se lhes "faz 

,
mèüs qnaes não parecem fazer nelles alguma ini-

pressão : outras veze& dãõ respostas , que hão
lem relação alguma , com as questões, que se
lheS diriges,

Dizem disparates sobre todo^ os pontos , po-
k-éiii estão inteiramente dominados por Sdéas
d-e fortunaJ, de opulencia , e de grandeza. Já-
mais deixàó de occlipar-se de laes objectos , e
be impassível dar outro alimento ás suas di-
VagaçòeS. Todas estaS idéas sào incoherentes
toa* eiii gráos variados. As^iin huns deixão es-
Capar phrazes , que consideradas em particular,'offeiecem hum sentido; porém que não téin
ligação alguma com as precedeu tes, iieüi tSt>
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pouco eom as que se seguem ; outros pronun-
«iào sem cessar huma mullidão de palavras mais

ou menos isoladas sem relação enlre si , e sem

algum dos termos , que servem para unil-as. E

por isso os primeiros possuem milhões , milha-
res de milhões , são principes, reis , imperadores;
andão cem legoas em hum dia ; quebrarão a pon-
te, que vai á lua; tem o poder de ressuscitarem %
tem a chama e os relâmpagos nos olhos ; crês-
cem d vontade ; tem a cabeça de ouro e de dia»
mante ; compõem por dia cem tragédias sober-
ias , mil poemas ; elles tem feito tudo , tudo

lhes pertence , etc. etc.
Os segundos tem continuamente na boca as

palavras de milhões, milhares de milhões, ca-

vallos de ouro , castellos de ouro , diamantes ,
rei, imperador , Deos , etc., que quasi sempre
são inleiramente isoladas e incoherentes.

Quando os doentes são interrogados sobre sua

profissão , idade , familia , sobre o estabeleci-

menlo, em que elles estão encerrados, etc.,

de ordinário ou não respondem, ou dizem só-

menle dispropositos , em que se pinta o carac-

ter das idéas ambiciosas , que os dominão.

Sua agilação he conlinua : sem cessar fallão

em alta voz , e com grande volubilidade de seus

lhesouros, de sua grandeza e de seu poder.
Muitas vezes cantão , outras grit2o , ou mes-

Propagador. tom« ii. *«*•

¦¦¦¦#-

. S
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mo vocifera o. Sua loquacidade lie inesgotável

e incoercivcl.

Sua mobilidade he constante, de maneira que

não podem ficar no mesmo lugar líum só mo-

íuento. Passão a vida a errar pelos quartos de

sua morada, pelos paleos , pelos corredores, pc-

los jardins, que elles percorrem suecessivanienté,

e som se deterem em parte alguma , andando

quasi sempre á passos largos e correndo, como

sc tivessem grande precisão de chegarem. Porém

nnpeflidos por liuma causa, que encadéa sua

intelligencia c vontade, elles nao sabem nem o

que fazem , nem para onde vao, e até mesmo

não tem consciência de sua èxistencia.

Ordinariamente 110 meio desta agitação, der-

nibào tudo o , que lhes fica á mão. Müilás ve-

zés rompem os vestidos , despedação e quebrão

tudo o que 
'encontrão. Então he forçoso atar-

lhes as mãos por meio de huma camisola , e em

vez dos seus vestidos, vestir-lhe huma camisa

coniprida de panno de linho. Algumas vezes são

mais violentos", e então he-se obrigado a amar-

i-al-os em huma poltrona em forma de cadeira

de retrele. Em outras occasiões a desordem do

apparelho muscular he muito menos considera-
"vel, è em tal caso deixão-se os doentes exhaunr

livremente sua incoercivcl mobilidade. Nesle es-

tado a face está mais ou menos corada , decom-
. r L.

9
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posta, dilatada :. freqüentemente exprime a ale-

gria e o -contentamento.

Não se observa indicio algum de paralysia ,

quando elles eslão neste eslado de agitação; mas
nos momentos de remissão sua pronuncia hc
mais ou menos embaraçada, e seu andar ire-

quenlemenie he constrangido de huma maneira
sensível,

Taes sao os symptômas , que mais ordinária-
mente apresenta a meningite chronica em seu
segundo período. Porem algumas vezes estes symp-
tomas são muilo mais intensos, e manifestão-se
de mais phenomenos espasmodicos: o que cons-
titue o segundo gráo do período da mania.

., :.- .. -. .... i ¦. ,.. ... Vj ,j. tf,.,„ .-'... ,<v ,.,.... |i»»
.1 . ,¦ , ..Vi.-...' ii ,| -.-l.Ji. ÍUUl; v..' Mt < »Í -_.*•?¦¦¦

Segundo grão do segundo período.

Quando a moleslia já tem chegado a este gráo , ,
as faculdades intellectuaes estão inteiramente de-

sarranjadas ; ha huma agitação excessiva nienlle

violenta , freqüentemente espasmodica, óra con-

tinua, óra inlermittente : outras, vezes ha movi-

mentos convulsivos mais ou monos geraes , qu

tremores : o que pode dar lugar a admillirem-àe
duas variedades desle gráo.

Primeira variedade. —- Os doentes estão in-

teiramente estranhos aludo, que se passa ao re-

dor delles; nenhuma impressão exterior lhes
chega ao 'entendimento. Bem se lhes pode fallar,.

•

A



(246)
gritar-lhes aos ouvidos, fazer movimentos diante

dos olhos, e até mesmo pical-os , que de ordi-

^nario não 6e consegue obter delles signal algum ,
que indique huma sensação com consciência ;
com tudo algumas vezes consegue-se fazei-ós

voltar a cabeça > dirigir os olhos para o lado,

em que se está, ou pronunciar algumas palavras
confuzas e mal articuladas; poiém elles não res-

pondem a nenhuma das perguntas, que se

lhes faz.
Estão em hum estado de agitação e de furor

cego, continuo e incoercivel, que os torna

perigosos para as pessoas e cousas, que os ro-

dêão, como também para si mesmos. Quando
elles estão soltos ferem, rompem, quebrão,
despedação, e derrubao todos os objectos, que
encontrao. Porém he então que se tem o cui-

dado de se lhes atar as mãos com huma cami-

sola, e de conservai-os fixos em huma poltrona
em forma de cadeira de relrete por meio de fa-

xas largas e muito fortes, que os prendem pelos
braços e pelos pés.

He difíicultoso descrever hum quadro fiel de
hum tal eslado, no qual todo o apparelho lo-

comotor executa sem interrupção os mais vio-

lentos e os mais desordenados movimentos. As-
sim os doenles fallão sem descanço com huma

volubilidade excessiva, e pronuncião palavras in-
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coherentes, inteiramente isoladas, marcadas ra-
ras vezes com o cunho da ambição, difficeis de
se comprehenderem, e algumas vezes não per-
tencendo á lingoa alguma j algumas vezes um-
camenie fazem ouvir hum ruído confuzo, inar-
ticulado e totalmente i.intelligivel; canlao, gri-
tão , vociferão ; ao mesmo tempo elles se agitão
em sua poltrona, movem $ cabeça, deitão-na
para traz, para diante, imprimem-lhe movimen-
tos de rotação, estendem, e curvão os membros,
entezão-se , battem com os pés no chão, fazem
esforços com os braços para arrebentar as faxas

que os prendem ; dão contínuos balanços nas
cadeiras em que estão, a pezar das argolas , com

que estas eslão prezas ao muro. A face sempre

participa desta desordem geral: está decomposta
e em huma agitação continua.

O estado de que acabamos de dar huma idéa
be algumas vezes tão violento , que os doentes
chegão a despedaçarem sua. camisola, e mesmo
correi ião perigo de vida, se fossem assim dei-
xados atados sobre huma poltrona. Neste caso são
mettidos em huma hoceta feita de vime, como
os cestos , do comprimento do corpo, e que tem
buma tampa , a qual he aberta em huma de
• ias extremidades, para deixar passar a cabeça.
Atão-se as mãos nas parles lateraes da boceta,
e os pés em sua extremidade inferior. Os pbe-
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no menos, que vimos , de descrever dependem

quasl sempre de Iram estado convulsivo gerai.

Segunda variedade. — Algumas vez.es esles

symptômas em vez. de serem contínuos, sao in-

termittenles, e reapparecCm de Imma maneira

regular on irregular, ora todos os dias, ora, e

mais freqüentemente de dons era dons dias.

Tes tem muita analogia com os que acabamos de

descrever 5 pOrém são de ordinário muito menos

violentos. Os dbefttes se achão no estado se-

gninle: íace injectada , rubra, agitada; teudo

as feições dirigidas para a parte de fora, delírio

«eral : idéas mtiito numerosas , freqüentemente

ambiciosas , succedendo-se 110 Seu espirito com

a maior rapidez; porém sem ordem e ligação

entre si; loquaeidade continua e exuberante,

interrompida mais ou menos amiúdadamente poi

cantos, por grilos, por vociferações5 movimentos

continuos da cabeça e dos membros j agitação,

que imptíllerião muitas vez-cs os dòentes a com-

metterem actos de violência , se n5ò. fossem 1111-

pedidos por meio dácl èaniisola.

Os accessos , em que se observào estes sympto-

mas, durão algumas vezfes húm dia inteiro, Outras

vezes terminão-se no fim de algumas Horas* ou

de meio dia. Nò intervallo , que os separa , isto

lie, nos dias de cãlma os doentes tem as facul-

dades muito enfraquecidas§ -j a palavra e o andai
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mais ou menos paralisados; achão-se dominados

por hum delírio ambicioso , cujo caracler c ex-
tensão var ião; em alguns casos, porem raramente,
elles podem conversar com algum discernimento
sobre differentes objectos.

Oulras vezes os accessos consistem em movi-
men los convulsivos dos membros , da cabeça e
da face, durante os quaes os doentes estão agita-
dos , fallão de hum modo confuso e ininlclliiíi-
vel, ou dão gritos, e vociferão ; ha oceasiões
em que as convulsões affectão unicamente os
membros inferiores, e se assemelhão á tremores
mais ou menos intensos , que parecem ter
alguma semelhança com os que se.observão ua
choréa.

,4.- . j. - vv.

S- III. Terceiro Período, ou Período de demência.

Este período não se segue sempre ao que nós
acabamos de descrever ; não he raro vel-o suece-
der ao primeiro.

He caracterisado essencialmente por hum en-
fraquecimenio muito considerável das faculdades
iutellectuíK-S, por huma obliteração maior ou
menor das ideas, com predomínio das que são
relativas ás riquezas e ás grandezas , e por huma

paralyzia incompleta e geral, symptômas, a que
acerescem muito freqüentemente movimentos
convulsivos , altaques apopleeliformes , e algu-
mas vezes paroxismos d'agilação.
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Para darmos huma idéa clara da marcha desle

Período e dos phenomenos extremamente varia-

das, que elle apresenta pelo decurso de sua

duração, nos o dividiremos em trez gráos

Primeiro grão do terceiro Periodo.

A passagem do primeiro ou do segundo periodo
ao terceiro tem de ordinário lugar de huma

maneira lenta pelo enfraquecimento gradual das

faculdades intellectuaes e des movimentos; outras

vezes ella he o resultado de buma ataque súbito de

congestão cerebral. Os doentes cahem , perdem
o conhecimento de buma maneira completa oü

incompleta e estão em hum estado de paralysia
local ou geral > em pouco tempo , com o soe-

corro dos meios , que de ordinário se põem em

uzo as faculdades e os movimentos se restabele-
cem , porém ficão em maior debilidade do que
antes do ataque; a agitação cessa ou diminue.
He então que começa o terceiro periodo da
meningite chroniea.

No primeiro gráo deste periodo os doentes tem
a intelligencia profundamente alterada j a memo-
ria existe de tal sorte oppiimida , que elles não
se recordão dos principaes acontecimentos de sua
vida; algumas vezes desconhecem as pessoas,
que vem todos os dias ; elles comprehendem as

perguntas , que se lhes fazem, quando estas sao



•Curtas c claras; por menos extensas, que sejão ,
he impossível, fazer-1'has comprehender ; suas
respostas sào muitas vezes a.ssaz rasoaveis, mas
indicão sempre a maior fraqueza do entendi-
mento ; suas ideas são sempre mui limitadas ,
Unicamente relativas a si, e consistem em idéas
dominantes de riqueza \ d'opulencia , de gran-,
deza e de poder, que são de ordinário pouco
extensas, fixas e incoherentes; ellas oecupão
sem interrupção seu espirito, Sem apresentarem
a menor combinação entre si. Os doentes iul-não-
se millionarios, ministros , príncipes, reis, impera-
dores, deoses. Porem como elles são incapazes
de comparar suas idéas entre si, muitas vezes
sendo interrogados sobre sua profissão, respou-
dem de huma maneira justa e verdadeira so-
bre este objecto sem perceberem, que a di-

gnidade de que se imaginão revestidos, he in-*
compatível com tal profissão. Assim hum doente

que se dizia Piei de França e da Rússia, res*

pondia que elle era mercador do porto em Dieppe,

quando se Mie perguntava , qual era «seu estado.
Esles doentes, quasi sempre estão «socegados e

tranquillos ; assaz freqüentemente fallão pouco,'
e habitualmente estão em hum silencio apathico ,
que não se pode fazer cessar , se não a poder de

questões, que se lhes dirigem; outras vezes fallão
sós a respeilo de seus thesouros e de seus titu*

Propagador, tom. h. 33 •
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los ? c com isto entretem todas as pessôas, qurt

encontrão. bni íil^umíis occcisiõts culicm cni

paroxismos 
de agitação e de loquacidade , que

ordinariamente durão muito pouco tempo.

Estão sempre em lium estado bem caracte-

nsado de paralyzia incompleta e geial. a liu-

,roa mais ou menos desembaraçada j a pro-
4- *

nuuciação lie lenta e dilíicih Iiesitâo e gaguejâo

quando pronuncião certas palavras j seu andar he

ii!al seguro: tcin pouca solidez nas peruas, e vaci-

lâo, quando ancião j e algumas vezes arrastão os

pés, como as pessôas, que seachão em lium estado

de embriaguez. Com tudo algumas vezes seu an-

dar he menos constrangido. Acontece de tempos

em tempos verterem agoas involuntoiiamente èm

seus vestidos. Quanto aos membros superiores %

he difíicil saber-se , se acaso participão da para-

lysia incompleta.

Os doentes, que se achão neste estado, passão

a vidi a vagar sem destino pelos pateos , e pelos

corredores dos estabelecimentos respectivos. Al-

gamas vezes levão horas e dias inteiros assenta-

dos em hum canto de huma enfermaria, ou

junto á chaminé no tempo de inverno.

Este gráo do ultimo periodo he de ordinário

muito longo. Muito amiudadas vezes , durante

o seu curso , sobrevem ataques apoplectiformes,

nos quaes os doentes perdem o movimento e o
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sentimento de hum modo mais ou menos com-

plelo. Passadas algumas horas oíi no íim de
hum dia o conhecimento so restabelece ; quasi
sempre os doentes conservão hunia hemiplegia
incompleta de hum dos laelos do corpo, que
em pouco tempo também se dissipa com 0 soe-
corro dos meios appropriados, porem sempre
depois destes ataques as faculdades e os movi-
mentos se enfraquecem mais , e enlão he que a
demência faz progressos.

Muitas vezes no primeiro-ou segundo gráo do
terceiro período , e algumas vezes no íim do

primeiro e no decurso do segundo, se manifestao

phenomenos espasmodicos mui variados, cuja des-
cri peão faremos neste lugar. (1)

Ora são rangidos de dentes mais ou menos
fortes , os quaes algumas vezes são contínuos
e fazem muito ruido : ora tremores dos membros
superiores, da cabeça e dos membros inferiores,
os quaes podem agitar estas partes ligeiramente

sem impedir-lhes os uzos^'oque enlão põe hum

obstáculo invencível á apprehenção dos corpos

e ao andar : ora convulsões da face e dos olhos ,
rijezas locaes ou geraes dos membros, que ior-

não seus movimentos difficeis, peniveis e dolo*;
'_?'¦ ¦ * J.U

(i) Sobre os' outros symptômas da mesma espécie
ft.ej5.o-se As paginai • antecedente**-; y! t :



yosos , ou tensões, em que estes órgãos fícaq

u'huui estado de extensão tetanica , que se op-

põe inwneivelmeute á ílcxão , e os torna impro-

prios para todo movimento voluntário ; ora , e
finalmente , contracções mais ou menos fortes

destas partes. Neste ultimo estado os membros
estão esnamodicameule em flexão n*-huma ou em
muitas de suas partes. A mão eslá dobrada so-
bre o ante-braço , o ante-braço sobre o braço ,
o pé sobre a perna, a perna sobre a coxa, etc.
Se «se ten tão estender á força estas partes , ocea-
sionão-se dores muilo vivas. Em alguns casos hum
membro eslá contrahido , ao. meímo. tempo que,
o outro está estendido e rijo. Não he raro ob-
servarem-se tremores nas parles , que neste casot
eslão n'hum estado de çontracção. tetanica.

Os symplomas espasmodicos , que se observa©
neste periodo , consistem algumas vezes em ata-

quês. de congestão cerebral } accompanhados de

convulsões, e muitas vezes em ataques epileplifor-
mes. Keste ultimo caso, os doentes cabem de re-

pente, perdem o conhecimento e são assaltados,
d.e movimentos convulsivos nos membros e cabe-

ça, com vermelhidão e injecção de face , escu-
ma na boca , respiração preza e sofrêada. Al-

gumas vezes os ataques são precedidos por huma
aura epiléptica, que parte de huma mão ou de
kyni pé, e sobe ao depois para a lingoa e$



( 255 )

pàbeça j outras vezes por huma tartamudez muj

potável, com vermelhidão de face e peso de

cabeça. Sua duração varia de alguns minutos a

hum quarto d' hora e mais 5 e he assaz ordiua-

rio o repetirem-se os ataques seguidamente com

grande violência, deixando entre elles inter-

yallos, nos quaes os doentes se açhao em hum

estado de abatimento ou de coma.

Quando o conhecimento se restabelece espon-

tanteaniente , ou com o soccorro dos meios quo
se põem em pratica, os doentes ficão bem fre-

quentemente pelo espaço de hum ou de muitos

dias em huma desordem geral das faculdades,

halbucião e pronuneião por lium modo confuso,

e totalmente inintelligivel. Ao depois estes doentes,

recobrão a intelligencia e os movimentos, poreirç
de huma maneira incompleta.

No intervallo dos ataques suas faculdades es-

tao muito enfraquecidas , as ide'as extremamente

limitadas, pouco ligadas entre si, e assaz fre-

quentemente relativas á ambição, porem menos,

gigantescas, que nas outras espeeies de menin-

gite chronica; o mais ordinariamente estão tran-

quillos, e algumas vezes são sujeitos a paroxys-
mos de agitação ; a lingoa se acha muito em-

baraçada ; o que, lhes torna a pronuncia mais!

ou menos difíicil, e com tartamudez. Sçu auJai*.

te lento , tezo e yacillaute..
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Secundo gráo do terceiro Período.

Neste gráo os symptômas são da mesma es-

pecie, porem muito mais intensos , que no pri-

meiro. As faculdades eslão qna.si inteiramente-

obliieradas ; não existe algum indicio de alten-

ção , de memória e de juizo. A esphera dos co-

nhecimentos he extremamente estreita , e quasi

sempre limitada a algumas ideas incoherentes

de riqueza e de grandeza. As palavras milhão ,

milhar, marechal de França, rei, imperador,

castello d'ouro, eavallo d'ouro, diamantes , etc.,

sahem habitualmente da boca dos doentes, quan-

do elles folião sós,.ou quando são questionados;

porem ordinariamente estas palavras são isoladas;

em alguns casos , raros , estas palavras se achão

ligadas enlre si por juizos muito simples , como

são :. eu tenho milhões , eu sou rei, eu tenho ca~

vallos douro , ele. Algumas vezes , quando es-.,

te gráo he muilo intenso , não ha idéas am-

Viciosas; neste caso os doentes 1 eslão oecupados

unicamente com o seu alimento, suas comi-

das , etc. No em tanto inierrogue-se-os a respeito

de sua profissão, de sua idade, de sua família,

de seus amigos, e ver-se-ha que elles: não con-

servão lembrança alguma a tal respeito. Ordw

nariamente não respondem ao que se lhespergun-

ta, se não por monosyllabos , e algumas vezes.
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tiã.0 dão resposta alguma, salvo quando se lhes

repete a pergunta muitas vezes e em voz alta.

Elles estão quasi sempre socegados e tranquillos

e 11'hum estado de paralysia incompleta muito

notável , que s'estende a todo o aparelho loco-

motor: sua face , que está pallida 7 apresenta ordi-

nariamente huma immobilidade particular , que

se reconhece com facilidade , quando se tem o

habito de os observar. Sua lingoa está extrema-

mente embaraçada : a pronuncia he lenta ^

tremula , com tartamudez , interrompida , mui

constrangida, ou algumas vezes difíicil de com-

prehender-se e mesmo inintelligivel. Alguns

doentes fallão serrando os queixos , e deixando

lium intervallo entre cada syllaba : im*pe-ra-dor.

Outros fazem por alguns momentos grandes es-

forços para fullarem , e chegão assim a articular

huma palavra mais ou meuos confusa. Poucos

são os que conservão a faculdade de pronunciar

de huma maneira suficientemente clara. Muitas

vezes a lingoa e mesmo os lábios do doente

estão a tremer.

Mas hum symptôma, que he sempre levado

ao mais alto yáo he a paralysia incompleta dos

membros inferiores. O andar he extremamente

lento e vacilante. As pernas sustentão mal os

doentes e curvão-se debaixo do pezo do tronco:

elles andão descrevendo zigzags ; arrastão os pés



( 258 )

sem levantal-os do solo : o mais pequeno obâ-

taculo j em que encoiltrão , os faz. cahir ; pof

isso dão quedas mui amiudadas.

Porem esta paralysia muitas vezes augmentaj

em tal estado os doentes já não se podem sus-

tentar por si mesmos ; para darem alguns passos

são obrigados á pegarem-se aos objectos , que

os cercão , ou a encostarem-se pelas paredes. Em

fim ha muitas vezes hum momento , em que os

membros inferiores são totalmente incapazes de

sustentar o tronco, se bem que ainda conser-

vem os movimentos voluntários.

A paralysia estende-se aos esplúncteres , os

quaes se relaxão, as excreções tornão-se invo-

luntarias. Os doentes deixão escapar de conti-

mio , e sem ter alguma consciência , a ourina ,

e freqüente vezes mesmo ale' as dejecções al-

vinas., em seus vestidos e no leito , o que os

torna extremamente nojentos e ascarosos. Então

despe rse-lhes as roupas , e em seu lugar se lhes

põe huuiá especie de opa comprida de pano

de linho, cliamada camizola (Blouse) que tem

a forma de hurua camisa com as mangas muito

compridas , as quaes servem para lhes atar as

mãos, quando elles estão agitados , e se ar-

regação pelos braços acima , assim que ficão

tranquillos.

Em quanto os doentes se podem sustentar so«
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bre as peruas e andar , deiS_o-sc livres no,

palcos e uas enfermarias, onde sao nm ora

sentados -lias inteiros em hum banco com a ea-

beca inclinada sobre o peito , com os braços ca-

hidos aos lados do tronco, exprimindo ao mes-

roo tempo pela lace a difficuldade dos movtmen-

tos e a inaclividade do entendimento ; ora de

pé fallando sós e em voz baixa , meltitos em

hum canto , ou encostados á parede , que elles

se occupão em tocar, e em esgravatar ; ora pas-

sêando lentamente, arrastando os pés,«e anuan-

do de huma parte para outra sem destino fixo,

e a dizerem cousas incòherentes.

Quando a paralysia incompleta está muilQ

adiantada, e quando os doentes ds3o quedas cn-

tinuas no tempo , em que andão, ou ,a se nao

podem sustentar, deistão-se de oi-din.no atados

a huma grande poltrona , í semelhança de ca,

deira de retrete , debaixo da qual se põe huma

bacia para receber suas e_c,-eçõcs. Tão enfraque-

cida se acha enfio a sensibtlidssdc geral , que

mni freqüentemente formão-se escaras gangreno-

MS nosacrnm, nos trocbanteres, no «Jono,

n0s cotovellos , nos calcanhares , ele. ;

Muitas vezes no decurso deste segundo grão

do ultimo período, sobrevem parO-Osrnos de agr-

tacão , nos quaes os doentes: fallão muno. e de

huma maneira muito incoherente a remetto d.

Propagador, tom. »< . **
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Suas riquezas e de snas grandezas; e ha mesmo
oeeasiões , em que estes em todo o curso desle
gráo estão em hum estado de loquacidade cou-
tinua, Também freqüentemente sobrevem ataques
de congestão cerebral com perda do sentimento
e do movimento , que se disfiipão dentro em mais
ou menos tempo ; porem depois de cada hum
destes ataques a demência e a paralysia fazem
rápidos progressos.

Nào he raio de sc observarem , nesle gráo da
enfermidade, os phenomenos espasmodicos ', de
que falíamos mais acima, a saber: os tremores,
as convulçòes , as rijezas , as foniracçcVs , e os
ataques epileptiformes ; symptômas , que óra co-
meção unicamente nesla epoca , e que óra e
mais freqüentemente continuão , depois de te-
rem começado durante o segundo periodo oíi
durante o primeiro gráo do terceiro.

Tal he o quadro conciso dos symplomas, que
apresenta a meningite chroniea durante o segun-
do gráo do periodo de demência.

A maior parte dos doentes suecumbem neste
gráo ; alguns chegão ao terceiro, que nós pas-
sam os a descrever.

Terceiro gráo do terceiro Periodo.
"Este 

gráo se distingue por hum estado de es-
tupidez completa, e huma paralysia geralmente
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considerável. Os doentes íleão reduzidos a hum
estado, de depravação moral, que os põe abaixo
dos brutos, tlles não vem , nem ouvem nada
ao redor de si , e a sensibilidade geral está tão
¦enfraquecida., 

que lie preciso beliscal-os com
muita força , para que manifestem algum signal
de dor, que as mais das vezes consiste somente
em huaia contracçâo particular da face ou em
hum movimento muito lento do membro, que
se belisca. Porem as perguntas não lhes chegao
aos ouvidos, e elles não somente não respondem,
mas ate a maior parte das vezes não dão nem
mesmo a mais ligeira demonstração , que indique
hurna percepção confusa. Estão habitualmente
em hum estado de tacituruidade automalica ,
indicio certo de huma obhteração total das ia»
culdades e das ideas -f com tudo não estão em
hum estado de coma ; seus olhos conservão-se

abertos, porem fixos, e parecem não perceber
objecto algum.

A paralysia he quasi completa e se estende a
todo o apparelho muscular. Elles não podem nem

andar, nem se sustentar nas pernas , e nem

mesmo conservar-se assentados e atados : he

necessário deixal-os nos leitos , nos quaes elles

ficão sem fazer o menor movimento com os bra~

ços postos aos lados do tronco , sempre inun-

dados de suas dejecções ourinarias e alvinas, que
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se soltão sem cessar. Não movem ligeiramente

os membros superiores , senão quando são be-

liscados com força ; porem achão-se em huma

inteira incapacidade de se servirem delles , para o

que quer que for. C mi tudo huma sorte de

impuhsão inslinetiva lhes faz abrir a boca, quan-

do se lhes apre«seutào os alimentos e as bebidas;

porem a mastigação e a diglutição fazem-se com

a maiur difliculdade possivel, de tal sorte que

os doentes estão continuadamente expostos a

morrerem snffocados pelas matérias alimentares,
«que se aeeumulão no pharynge sem poderem
•circular, ou que cabem no larynge. Neste es-

tado forma o-se escaras gangrenosas em grande nu-

mero sobre diversas partes do corpo , ás quaes
suecedem chagas profundas e de má natureza,

cujo curativo não parece excitar a menor dor,

láo embotada se acha a sensibilidade em toda
•a economia.

Aqui nós terminaremos a descripção suceinta

dos sympiòmus da meningite chroniea. Quanto
ás snas causai? , historia completa , marcha, va-

riedades, terminações:, relações com outras es-

pecies de enfermidades mentaes , quanlo ao seu

diagnostico, prognostico e tratamento, remette-

mos os Leitores ao nosso Tratado das moléstias

do cérebro.
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CAPITULO TERCEIRO»

Relações dos Symptômas com as Lesões orgânicas.

As proposições seguintes são os corollarios de

duzentas observações feitas com o maior cuidado.

Ora f como para o publico, taes proposições
não são mais, que asserções sem provas , esta-

mos bem persuadidos , que nào poderão produzir
convicção em nenhum Medico 5 porem nós te-

mos direito d'esperar, que antes de fazer hum

juizo definitivo a este respeito, o publico espe-

rara a publicação do nosso trabalho sobre as

Moléstias do cerebro , no qual apresentaremos-

os factos, de que elias derivão , como conser

quencias necesssarias.

I.

A meningite chronica he a causa próxima

quasi de hum quinto das moléstias mentaes nos

homens, e unicamente da trigesima ou da tri-

gesima quinta parte nas mulheres.

tjoiíjiíi/.íu'» n a :• i-kp -

Ella he ordinariamente produzida por huma

congestão sangüínea , subiia ou lenta nos vasos

da pia-mater.
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III. .,

*,, Principia pela superfice interna da arachnoide
cerebral, de donde pode-se propagar ao resto
desta membrana ; porem ella sempre se limita
á convexidade e á face interna dos hemispherios
bem como aos vernáculos, sem chegar até a base
do cérebro. "v

:, ",,.... , . , 
¦ t ¦

J. Y .

Apresenta commumente trez períodos, a sa-
her: hum de congestão sangüínea da pia-mater
com irritação da face interna da arachnoide ce-

Tebral; 
hum de inflammação desta membrana,

c hum d'exhalação serosa , os quaes de per si
dão lugar a huma alienação mental e a huma
desordem dos movimentos , que relativamente
as mudanças , que apresentão no curso da mo-
lestia , se podem comprehender em trez períodos
correspondentes , que são t ó período de mono*
mania ambiciosa com alguns traços > de paraly-
sia incompleta ; o período de mania ftif o perio-
do de demência com paralysia geral e incompleta
muilo forte.

jj.j

'W hlü: i -. *
10 0'í AÜiS

.->,)

O delírio depende constantemente nesta e&-
fermidade da irritação, que a pia-mater e a arach-
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noide inflammadas exercem sobre a snbstanci
ártica! do cerebro.

TI.

A monomania ambiciosa do primeiro periodoe as ,d0M de grandeza e d'opuIencia , „ne' seo) j> ao em todo o decurso da moléstia , com-

Í"7emPre 
C°m huma conSe"ão sangüínea

j i 
6 n<tó vasos d*F»-mater, acconfpanhada

cereLraK imna 
da ara^noide

VII

Os traços ligeiros de paralysia incompleta,
que existem no primeiro periodo, indicão hu-¦lia compressão do cerebro exercida 

pek congestão
sangüínea.

" - • *• ' m

YIIL

A exaltação e avagitação deste primeiro pc.«odo sao produzidas pela irritaçào*egundaria dócere ro, irritado 
pela face interna da arachnoide

que o cobre. 3

IX.

o delirio geral e a agitação mais ou menos vio-enla*• 
1ue o accompanha, e que seobserva.no

segundo 
período , indicão 

que a irritação do
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cérebro, e por conseguinte a inflammação da

arachnoide , de que ella he resultado , são mui-

to vivas.
X.
¦ -. ¦¦¦

A agitação excessivamente violenta e conlinua

be muitas vezes occasionada por hum trabalho

inflammatorio muito intenso , que dá lugar a

buma exhalação albuminosa na superfície da

arachnoide.
t.i 

'¦¦«. i %;*¦.«¦¦" ¦¦ \-:r.

. Je%.\..

A agitação espasmodica , cega e incoervivel,

os accessos quoúdiannos ou terçaos de agitação

violenta , e os ataques epileptifornies dependem

da inflammação consecutiva da superfície do ce-

rebro, que se amollece na sua camada mais

superficial , e contrahe adherencias com a pia-
mater e arachnoide sempre nhuma extensão

muito considerável da convexidade e da face

interna dos hemispheríos.

XII,

Os tremores parciaes ou geraes, os sobresaltos

dos tendões, as convulsões freqüentes, os ran-

gidos dos doentes, as tensões e rijezas , as ex-

tensões tetanicas , as contracções, os tremores

com contracções também dependem da inflam-
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Macio consecutiva da substancia conical do ce
rebro , porem era hiuna extensão menos con
isideravtl, 

que no paragrapho precedente,

XIII.

Os ataques apoplectifohnes , que durante c
terceiro período são tào frequenles, Sem-
pi e sao produzidos por lio ma congestão saumú-
Be» subua nos vasos da piã-maleí do cereFrôt
muno raras vezes pelo alfluxó de fluido seroso,
e jamais por hunia hemorrhagia cerebral.

XIV.
Ú; ¦ í .1 V.l i • '

A cessação ou diminuição da agitação, o eu-
iraqnecxmento muito considerável das faculdades
mteUeciuacs e a parãlysia geral e incompleta
muito notável 

que se observa no primeiro eráo
o u limo período, são os signaes de huriia

compressão do cerebro, 
que depende de hnma

exhalaçao de serosidade na cavidade da aracli-
noule, dehuma infiltração serosa da pia-mater >e de hum derramamento da masnta natureza uos"ventriculos 

lateraes.

xv.
•- • f\ 5 | i ¦ ; ' * * *1 i • ' n 3 ¦:% jm» S i ¦ . % $ | , .
Oaugmento na paralysia, e na demencia in-

dica hum augmento correspondente na compres-
<sao do cerebro.

Propagador, tom. it, 35(
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O eslado de estupidez com obliteração da*
faculdades e das idéas e paralysia geral quasi
completa he o resultado da compressão do ce-
rebro e por conseguinte do derramamento seroso
levados ao mais alio gráo.

>-- 
¦ -¦ "•¦- ¦¦ I * *---¦¦¦ ;:;—> *a

11/ SECÇÀO. — CIRURGIA.

REFLEXÕES

SoBre os penosos effeitos, que resultâo do usõ1
muito aturado do suspensorio , e sobre os que
são conseqüência da má conformação deste ap-

posito , por M. Dügivier , Medico dos Hospi-
cios eprisões de Coulomniers (Seine-et-Marne.}

O suspensorio he hum apparelho destinado
a sustentar o escroto e as partes que nelle se
«neerrão, bem* como a manter os tópicos , cuja
applicação nesta parte podem exigir diversos casos.

Este meio cirúrgico he muito conhecido , e
empregado freqüentes vezes; por tanto a este
respeito só diremos o que he absolutamente n#-
cessaria para a intelíigencia das observações ser
guintes . *l
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O suspensorio he huma espécie de algibeira

Icita de panno de linho, fuslão, meia ou de
outro-qualquer tecido, cuja capacidade deve va-
nar conforme o volume das parles que tem de
sustentar. Esla algibeira, que he furada na parte
anterior para dar passagem ao penis, he man-
iida superiormente por meio de huma tira , que
dá volla ao corpo , e inferiormente por outras
doas liras , ou sob-côxas (sous-cuisses ).

He conveniente o suspensorio a todos os ho-
mens , que se dão a exercios capazes de pro-
duzir o atrito dos testículos,. como a equitação;
he indispensável o seu uso nas blennorrha<das.
inuammações e nas eudurações dos testículos;
lie também conveniente nos varicocèies , nas her-
jiias volumosas e irreductiveis, etc. etc. Nós p&-
¦remos de parte todos estes pontos conhecidos^
para eulrar mos immediatamente no objecto, qu*
faz a matéria deste pequeno escripto.

O suspensorio obra simultaneamente sobre a
.pclle da parte interna e superior das coxas, sobre a
cscroto , e finalmente sobre os testículos e ope-
nis. Assim nos propomos a dar buma idéa dos
accidentes , que elle pode causar debaixo., de to-
•das estas, relações.

Acção do suspensorio sobre a pelle*da parte
interna e superior das coxas e sobre a do escrôto»
O Medico jjimais, se deve esqueceu de recom.-.
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spienuar ao doente, a quem prescreve o uso dg»,
suspensorio, que mude freqüentemente este ap-
parellio , e que sempre tenha em visla iodos os
oulros meios de asaseio. No caso de não dar at-
tenção a islo, o doente se expõe a contrahir
erupções darirosas írequentemenie de grande ex-
tensão, e muito incommodas, na parte interna e
superior das coxas e na pelle do escroto. Esle
accidente tem lugar mais particularmente na oc-
-çasião dos grandes calores do eslio, por isso que.
nesta época o suor, que embebe o tecido, de que.
he feito o suspensorio , torna-se de lal sorle acri-
monioso, que irrita e escoria a pelle, e até
áas manifestar-se a moléstia , de que falíamos.

Algumas vezes nós lemos sido consultados so-
hre erupções desle gênero, e sempre temos ob-
íjéi-Víido, que ellas se lerminão com maior ou
menor rapidqp por meio de banhos de agoa de
semeas, da projecção de gomma sobre os dar-
tros, e sobre tudo pela amiuda.Ja mudança do
apparelho, o que nem sempre he fácil aos. viu-
jadores, e sobre ludo aos. Soldados.

Para nào nos apartarmos d.o nosso objecto,
»a<ia mais diremos sobre a natureza destas erup-
ções, que a maior parte das vezes, não são mais
que simples placas de hum vermelho trigueiro
«? limitadas á superfície, que corresu' ide ao sus-
pcnsnrio*. Se, neste eslado o ir simples, a



moléstia he poneo incommoda, torna-se muito
mais, quando se estende ao longe, e se accom-
ponha de botões mais ou menos isolados, ou
excoriaçõ -s mais ou menos extensas e profundas.

Acc.ão do suspensorio sobre os testículos. Os tes ti-
culos sào destinados á secreação do esperme.
Estes para executarem, como convém, suas func-
ÇÒes, devem conservar a mobilidade , que lhes
concedeu a natureza, situando os fora do ventre.
Hippocrates reconheceu esla verdade, fallando
das causas da impotência observada entre as Scy-
lhas, porquanto elle põe no numero destas cau-
sas o uso dos calções. Se este gênero de ves-
tido pode produzir hum lal effeito, qual nào virá
a ser o resultado do suspensorio , que envolve
os testículos ainda mais estreitamente.

Dons factos , que nós observámos, confirmao
este modo de pensai- do pài da Medicina-

O primeiro he relativo a hum joven muito
vexado por hum varicocèle , ao qual nós linha-
rios proposto , que trouxesse hum suspensorio.
No fim de hum mez com pouca differença, li-
vemos oceasião de enconlral-o, c elle uos disse,
que já «se achava livre do sentimento de pezo e
de tracção ; que somente , depois que trazia os
testículos suspendidos, não se sentia m^is agitado.
por desejos venercos, e que sc a ca«so procurava a
sociedade das mulheres, era mais por habito e
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por efíeilo da imaginação, (lo que por huuaa pye-*
çizào bein deierniinada.

A segunda observação tem lambem por ob-,

jeeto li mu moço, que pela mesma causa , e a
datar da idade da p.uberdade , foi obrigado a
usar deste meio mecânico. Seu casamento foi

tão estéril, como as numerosas uniões passarei-
í~as , que elle havia posto em pratica anterior-

mente , se bem que possuisse todos os signa es de

bnrna virilidade bem pronunciada-
Acção do suspensorio sobre o pctiis. A aeeào

do suspeusoiio sobre o penis nao deve ser igno-

Tf da. Ella pode determinar accidentes graves e
cuja causa sempre lie a dimensão mais ou nie-»
.pos extensa da abertura destinada a lhe darpas-
sagem : se a abertura lie muito grande, lium do$

^esticulos, inlrodnz-se por ella, o que jamais acon-
tece sem haver dor viva, que importa muito evi-

tar. Este fjcto se npta,mais amiudadas vezes lios
homens atacados, de- hérnias não mantidas >
e na occasiào em que crusào as coxas.; e cons-r
tan temente he o testículo opposto á hérnia ? que
se escapa. Para evuar este açcidente os doentes

pedem a rçducçãoj mas isto he evi.taç hum esr
colho , para de novo cahir em outro maior dq

que nos vamos. occupat\

No estado de repouso o pen^s pode estar in-.

produzido em huma, abertura estreita sem haveç
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fconsèqúencia encommode; porém úo mòmetíiÒ-
da erecção, tornando-se seu volume muilo mais
considerável , elle se acha estrangulado a huirt
tal ponto, que à tensão chega a ser extrema è
dolorosa; a compressão exercida sobre a Urethra
pode-se oppôr á-ejaculação, ou pelo menos tor-
nal-a mui diffieil. Nós vimos Cm hum móçO
algumas gotas de sangue escapadas com o esi
perme , que provinhào evidentemente do des-
padaçamento de pequenos vasos da urethra ex-
cessivamente dilatados por este gefiero de com-
pressão. Taes são os accidentes , que nascem im-
mediatamente de huma compressão momentânea.
Se esta sorte de estrangulação^ sem ser tão gran-de como a qtie acabamos de indicar,* porém sem
cessar por isso de ser muito considerável, se pro-longar por muito tempo e se renovar amiudada-
mente , as veias, que se serpenteião na super-
íicie dorsal do penis, se dilatâo, e se tornão
vancosas : neste caso a volta do sangue tornaria
do-se muito fácil, este liquido não pode jamais
se aceumufer, e a emoção torna-se diffieil e ai*'
gumas vezes imperfeita. Hum facto nos veio coite
firmar esta explicação: na época de nossos esttit%
dos médicos, fomos consultados por hum man^
eebo, o qual, depois que tinha cessado de tra-
zer hum suspensorio b de que fizera uso por longo
tampo, conservava durante a erecção a glande
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fcnolle e flexível. Elle nos comniunicou, que poF
huma compressão exercida com o polex sobre as
veias varieosas oblinha huma erecçao perfeita,
a qual cessava no mesmo momento, em que
cessava a compressão. Por esta exposição ,vê-se^

que para fazer cessar a moléstia, não se tratava j
senão de deprimir o calibre das veias; e obteve-
se este resultado por huma espécie de virola de

panno fino, da largura de huma pollegada, posta
na base do penis , e dc hum diâmetro calculado

pelo gráo próprio para comprimir as.veias , sem
apertar os corpos cavernosos, e o suecesso cor-
respondeu ás nossas esper ancas.

De tudo o que acabamos de dizer , parece-
nos que se poderia induzir que cm alguns indi-
viduos o suspensorio reduz os testículos á huma
sorte de entorpecimento , qüe tempera os dcse-

jos venereos , e até mesmo se pode oppor a ge-
ração, alterando de alguma maneira a sccreçàd
do esperme.

Se o sentimento de Hippocrates, unido ás
duas observações, que vimos de referir não he
sufficiente para contestar o facto, ao menos pa-
rece-nos bastar para lixar a attenção dos Médicos
C determinai-os a notar os casos., que poderem
observar. Huma vez pois que se demonstre bem
este facto, elle poderá ser de huma mil appli-
cação na pratica, com o duplicado fim, de evi-j
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*ar por hum lado o mal, que nós vimos de asw
5!SUu dl9 e Por 0lltra parte de diminuir a influtn-
«a moibifera, 

que os testiculos 
podem experi-

mentar. Puderi. também servir ainda para cal-
"7 *? aS«-»ÇÒes e os tormentos , que tornão aV1C a tao penivel aos homens robustos, os quae$
por estado e opiniões religiosas não podem fazer
USH 

n ;r'°' 
q"e he ')r°t'rio Para os fazer crs-

«ar. O Medico deve lançar hnma vista d'olhos
de compaixão sobre todas as Ulizerias humanas,
e calmal-as, se não lhe he possível destuiil-as
inteiramente. Na esperança de que esta questãoseja resolvida, 

julgamos conveniente estabelecer,
os princípios seguintes;

1.° Toda a pessôa, que usa de suspensorio
somente 

para evitar o choque dos testículos , deve
deixal-o no mesmo tempo, em que deixarosenero 

'

e exercício, 
que o determinou a usar delíe.

2.» Todo o homem deve evitar os movimen-
tos bruscos e proprios a introduzir os testículos
na abertura <lo suspensorio, e muito principal-mente se estiver atacado de ilennorrhagia ou
de irritação nos testículos.

3.° He indispensável de tirar o penis daaber-
tura do suspensorio, 

quando a erecçào se pre-
para e com mais forte razão no aclo do coito.

4«° Finalmente, 
para evitar a conslricção do

penis, e a pressão dos testiculos, seria mais conV«,
-Propagador, TOty u, xç
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mente substituir inteiramente este suspensorio por

oulro, qne vem descripto no grande Dicciona-

rio elas sciencias médicas, e que se compõe de

huma faxa de panno de linho de seis palmos de

comprido e de seis pollegadas de largo , fendida

nas extremidades alé ao meio, deixando se pouco

toais ou menos quatro dedos tranversos sem se

fender. A applicação deste suspensorio hc muito

simples : colloca-se sobre o escrqto a parle me-

dií e nao fendida da faxa, de modo que dous

chefes da mesma extremidade da faxa estajão na

parte superior, e os outros dous naparte de bui-

xo; depois introdnz-se o gemia! no angulo que re-

sulta da reunião dos dous chefes superiores, e por

fim passão-se ao redor da bacia para se virem atar

na região lombar. Terminada esta primeira par-

te da operação*, introduzem-se os dous che-

fes inferiores por baixo do perinéo; e devi-

deni-se de maneira que o chefe direito se in-

tvoduz ua Prega da nádega esquerda e o es-

querdo na nádega direita; finalmente levão-se para

a parte dt cima e para adiaríte, a fim de se fixa-

rem perto dos quadrizá faxa, que circula a bacia, e

deste modo estáa operação terminada inteiramente.

As meaídas de.te suspensorio, que sustenta per-

feitamente , não são applicaveis a todos os casos.:

W>r isso rós àqúl só as meucionauios , como hum

/ ^onto ai mi e a quem do qual se poderá proce^
der coufurme a necessidade.
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Taes são nossas observações sobre os effeítos

do suspensorio: vé-se que nós ternos usado da
ressurça do pobre, pois que temos respirado de-
pois <U colheita , ditosos mesmo, se »s'íi-acas
espihas, que temos apanhado> encerrarem alguns
germes úteis*

ULCERA EOEDORA NO NARIZ,

Exasperada pelos cáusticos > e curada pelos
antiphlogisticos.

Hum cultivador do departamento do Norte y
de idade de viute quatro aunos , de huma cons-
tituiçào robusta, foi atacado em 1818, sem
causa conhecida , por pequenas ulcerações mu-
cosas no nariz. No espaço d<? hum anno estas
ulcerações não fizera o progresso algum. Em i8ip
este homem ressentio dores,, e consultou hum
Medico, que prescreveu injecções emollientes 9
e algum tempo depois applicou sobre as u!ce-
rações alumina calcinada esle tratamento foi
sem suecesso. Segundo Medico poz o doente no
uso das fumigações sulfurosas, das pastilhas de
enxofre , das tisanas de fumaria e de eseabiosa ,
dos derivativos sobre o canal intestinal. Pelo
espaço de seis ou sete mezes deste tratamento
a membrana mucosa se tornou espessa , as ul«
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eerações se ext^ndèrào , cubrirào se de botões-

carnosos, e a dor , que até então linha sido

ligeira, fez-se senlir com mais violência. Terceiro

Medico empregou o nitrato de prata fundido ,

o qual. ainda não lhe parecendo assaz aclivo ,

foi substituído pelo muriato de antimonio subli-

mado. Muitas cauterisuções destruirão os botões

carnosos , que reapparecêrão no fim de alguns

mezes e for ao de novo destruídos por meio do

cáustico. Em iMò o nariz estava muito volu-

moso, vermelho , doloroso , a borda livre das-

azas começou a ulcerar-se , e o pus tornou se

felido. O doente veio a Pariz para consultar hum

dos mais celebres Cirurgiões, que lhe aconselhou

injecções emollientes , a lisana de verbasco , o

elexir de genci.-nna , hum vesicaiorio no braço ,,
e ao depois hum foniiculo permanente, o uso

da flanella sobre a pelle; defendérão-se lhe as

sangrias locaes como hum meio perigoso. Este

tratamento foi posto em pratica por muito tem-

po sem vantagem. Em Abril de i8a5 o doente

apresentava o estado seguinte, nariz volumoso,
rubro , doloroso , as azas ulceradas e ciuslosas ,
o lábio superior entumecido , ulcerado , sepa-

rado do septo por huma ulceração profunda;
a vermelhidão envadia parte das faces e das

palpebras inferiores ; os olhos estavão lagrime-

jantes e sensíveis á impressão de huma luz Yivaj



a membrana mucosa nasal espessada, ulcerada^
eslava cuberta de botões carnosos muito gran-
des ; escorrimento de hum pus sanioso e fétido;

passagem de ar pelas ventas quasi nenhuma.
O doente estando alem disto em preza de huma

gástrite chroniea , estava abatido , e inclinado
á tristeza. Preseripçaõ : applicação de trez em
trez dias de vinte sanguexugas ao redor do nariz,
loceões amiudadas com decoecáo de folhas de
malvas, banhos de vapor locaes, banhos geraes,
pediluvios sinapisados , regime severo , leite ,
carnes brancas , bebidas adoçantes ou acidula-
das , evitar a insolaçào e a impressão de bum
ar frio , colete e siroula de fhmella. Este tra-
tamento, seguido com exactidão pelo espaço
de dous mezes , fez desapparecer todos os syrn-

plômas inflam ma torios , e no mez de septembro
a cura eslava quasi completa ; já não existia
mais vermelhidão, nem inchação ao redor do
nariz , a aza direita do nariz apresentava sobre
a borda livre huma perda de substancia , todas
as ulcerações estavão perfeitamente cicatrisadasj
se acaso o doente se cançava pelo dia adiante,
e se expunha aos raios solares, experimentava
huma ligeira cocega no nariz , e o rubor reap-

parecia algum tanto. (Annaes da Med. Physiol,
Septembro, de 18x6.) J. B.
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Caso de hum tumor iííguinal.,

Que continha veimes lomhricoides.

M. P. Wanderbach, Cirurgião ajudante do5
hussares da Moselle , refere a seguiule obser-
vaçào: Huma mulher de idade de trinta c seis
anuos tinha, havia já algum tempo, na veriiha
esquerda hum tumor, que lhe tiuha sohrevindo
sem alguma causa conhecida.

j3eni que elle não fosse duloroso , occasionava

COm tudo huma sorie de estremecimento, que
atormentava a doente, e a forçava sem cessar a
livrar a mão a parte , para o comprimir ; este
tumor era sem calor, sem vermelhidão nem dor
na pellc; a solidez, que apresentava , e a posi-
çrto ao lado externo do annel inguinal afastarão
a idea de que podesse ser huma hérnia. Final-
mente manifestou-se algum rubor no centro ,
e a doente ressemio na parte algumas pulsações.
O centro se amolleceu , e manifestou huma li-

gexia íluctuação. A doente recusou , que se fi-
zesse a uilatação , porem por fim huma pequena
fenda deu oecasiào a perceber-se huma massa
de vermes ditos lomhricoides , enrolados huns
nos ontros em numero de quinze , e de diffe-
rente tamanho. As paredes do kysio não offe-
recião algum indicio d'aberlura estavào muito
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«tildas, lisas e não manifesta vão traço algum
•d'iniuniniação. (Collecção de Memórias de Mtd.,
de Cirurg. , e de P/urm. m.lit. , lòió , T. i3 ,
pag. 2.4° c 242*)

LiTliOTRiClA.

NOVO MEIO OE DESTRUIR. A FEBRA NA BEXIGA

SEM A OPERAÇÃO DA TALHA.
.£ ; . - t. J

Em todos os tempos tem os homens buscado
livrar-se da pedra sem o triste soecorro de huma
operação, que, desie sua origem extremamente
ami^a , íbi .0 espanto dos doentes , como ainda
hoje lie o terror, se,bem que a Cirurgia mo-
derna a tenha levado ao mais alio gráo de

perfeição. ¦-, *, iüdi dm -••«>
Os empíricos, em todas as nações ,* aprovei-

lárão-se desla aversão, para gabarem e vender
rem mui caro amuIletos , tópicos e remédios de
toda a espécie , prós «rios segundo elies, para
fundir a pedra , e quando nenhum jamais a
{funde-. Este commercio de pretendidos litaon-
trípticos s'exlendeu por toda parte, por isso que
por ioda parle havião calculosos , que recua vão

4 vista da operação , e estremeciào só pelo pen-
çamento dos perigos e das dores , sempre exaj-

geradas, de que elles a suppunhão circumdadUu
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As preparações de seillas , de cal, de raizes

ditas saxifragas , as agoas gazosas , as injecções
de todas as sortes ; as substancias salinas de
qualquer natureza , as composições em fim di-
versificadas ao infinito, forão alternativamente
celebradas, como oulros tantos especiíicos e de
tal sorte infalliveis, que por duas vezes os ins-
trumenlos da talha forão interdictos , e que por
duas vezes publicou-se , que havendo-se estes
tornado-se inúteis para o futuro , não devião
ser comiemplados mais , se não como objecios
de pura curiosidade.

Isto foi hum bello sonho p-ira os pobres cai-
culosus; porem não foi longo, e o seu disper-
tar, quero dizer , o seu desencantamento foi
cruel.

Foi preciso refiabilitar os instrumentos , e
refrescar a memória dos operadores, o que pozo cumulo á consternação dos doentes, e á ver-
gonha dos imprudentes apologistas da dissolu-
bilidade da pedra pelos meios mysteriosos ou
medicamentosos, que elles tinhão preconisado.Não obstante houverão homens honeslos e
esclarecidos , em quem o amor da* humanida-
de tinha unicamente produzido a illusão dos
bons corações e das almas sensíveis : assim os
Fourcroy e os Vauquelin , nomes tão caros á
sciencm, tão reverenciados por todos, que a
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¦euliivão 

, tendo crido por hurn instante ter des"

coberto em certos agentes chy micos hum ver"

dadeiro dissolvenle da pedra , o annunciárào

com enthusiasmo j fizerão por hum momento

ditosos aqueli.es, que erào delia affectados. As-

sim o physico Mauduit de ia Yareriqe tinha sus-

pendido por algum tempo a desesperação dos

calctdosos , annuuciando que o fluido electrico ,
habilmente levado á bexiga, ahi decomporia a

pedra em bem pouco tempo.

Outros tinhão ainda feito conceber as mais

doces esperanças , a que se entregavão em favor

dos calculosos : e pode-se dizer que entre os

Allemâes encontrou-se grande numero de ho-

meus generosos, que successivamente se votarão

á indagação dos meios proprios a poupar aos

Individuos, já assaz desditosos por terem a pe-
dra, a deplorável necessidade de soffrerem a ope-

ração da lilhotomia. E entre nós também hou"

verão destes beroes da afflicta humanidade, que
emprehendendo de novo o curso das sabias teu-

tativas de seus predecessores , empregarão todas

as ressurças , todas as inspirações das scieucias

physicas e chymicas , para chegarem em fim ,
se possivel lòsse ,, á descoberta do inestimave

segredo de desfazer a pedra na bexiga.

Nestes últimos tempos MM. Prevost e Dumas

mostrarão esta nobre emulação das almas com-
Piopagador. tomo ii. 37.

y
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padecidas; e era a acção reconhecida do fluido'
galvanico sobre certos cálculos fora da bexiga >
que lhes tinha feito crer possivel hum tal efíeito
sobre as concreções na mesma bexiga : illusão
sem duvida bem respeitável, e que onze annos
antes delles tivera o Doutor Gruithuisen, de
Saltzbourg , ao qual igual mente he devida a
idéa mai da possibilidade, bem como dos meios
de quebrar e esmagar a pedra , existente na
bexiga.

No meio de tantas indagações infructuosas ,
de tantas esperanças, que se desvaliecião , hum
homem d'arte occupava-se sem estrondo e sem
apparato d'huma investigação , que tantos ou-
tros, porem vãamente , já tinhão proseguido. O
Doutor Civiale tinha imaginado introduzir na
bexiga hum tubo de prata , levando huma es-
pecie de sacco , que ahi se devia abrir e fechar
á vontade, e no qual, huma vez que a pedra
fosse contida, devia ser submétlida á accão dc
huut licor chymico , que nelle se teria inje-
ciado ; porem era preciso para escolher este li-
cor conhecer a espécie e a composição da pedra
e por isso era necessário destacar-lhe algumas
parcellas , que servissem de amostras , o que se
nao podii fazer sem se rellar ou lascar o corpo
estranho; e porque elle devia e cria poder ob-
ter esta divisão, levou suas vistas mais longe ,
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e quiz dividir e esmagar a pedra toda inteira,

Tudo leva a crer que este Medico não eslava de
modo algum prevenido pelas idéas publicadas so-
bre esta matéria por hum Doutor de Baviera , o
qual de resto não lhe tinha dado algum desen-
volvimento, eas tinha vislo esquecidas em hu-
ma gazetta Allemãa perto de doze annos.

M. Civiale só deve a si mesmo, ás suas me-
ditações e á sua perseverança o methodo ope-
ratorio, cuja propriedade se lhe queria conlsstar
letigiosamente, hoje que elle já tem adquirido
tanta consistência. Procede da maneira seguinte:
depois de se ter certificado bem , pelo catheteris-
mo ordinário , da presença da pedra na bexiga ,.
eier appreciado approximativamenle sua dureza,,
volume e sua forma , estando tudo promplo
para a operação , para qual o doente está já
preparado pelas precauções conhecidas , elle in-
troduz na urethra e na bexiga hum tubo de prata
do comprimento de quatorze pollegadas , e tendo
irez ou quatro linhas de diâmetro; este tubo
contém em si outro , porem de aço, e que leva
na sua extremidade, que chamarei vesical., trez
ramos ou prezas de hum aço forle. e elástico ,
as quaes estão approxímadas humas ás outras
e occultas na cavidade do primeiro tubo. O ou-
tro tubo contém quando he oceasião hum grosso'
estylcte de aço, que pode nelle mover-se livre?
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mente, e se termina do lado da bexiga por hum
bulbo guarnecido de asperezas e de pontas cui-
las muito aguçadas.

Este lodo d?mstrumentos , que enlrão huns
nos outros , huma vez que tenha chegado á be-
xiga , e que esteja em contado com a pedra , o
operador empurra para dianie o segundo tubo ,
o de aço , e faz sahir da cavidade do de praia
as prezas, que se affastão logo e formão por sua
expansão huma pinça , na qual o calculo , por
meio de huma manobra destra , vem se intro-
duair para ahi ficar prezo, e fixado pela acção
de retirar para a parte posterior , que se impri-
me ao tubo de aço. Neste estado traia-sc de
atacal-o com a pequena massa de aço de pon-
tas , de que eslá armado o estyleie. Este que
he de oilo a dez pollegadas mais longo que
os tubos concentricôs, he provido na sua extre-
midade fora da bexiga de huma roldana de co-
bre ; o todo se adapta a huma torre de relo-
ioeiro , que se firma cuidadosamente , e com
hum arco longo e brando faz-se jogar o estyíete
e andar á roda o lithontriptor sobre a pedra ,
que não pode resistir aos dentes d'aço, e gasta-
sc , lasca-sé, quebra-se e se devide em fragmen-
los, nao sem deixar ouvir ao doente e aos as-
sistcntes hum ruido sonoro ou surdo, segundo
a dureza ou moleza da pedra.
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O operador empurra gradualmente o estyJete.

contra o calculo , que elle aperta cada vez mais
na pea. Continua-se o trabalho pelo espaço de
de vinte a vinte cinco minutos , ao depois tira
os seus instrumentos f faz oiyiuar o paciente f
mjecta agoa morna na bexiga , e então vc-se
salui lascas mais 011 menos grandes j detritus de
todas as formas , e muito sedimento e arêa fina,

tyue se precepitâo 110 fundo do ourinol. 
v

No dia ou em huin dos dias seguintes , prin-
çipia-se de novo. A pedra achando-se já muito
diminuida era volume , he de novo preza e se-

gura 11a pinça. O litliontriptor obra como na

primeira vez. Nesta seguida sessão poder-se-
hia terminar a destruição do calculo , porem
prefere-se antes remellel-a ainda para outro diar
che então que a bexiga lavada e limpa por muita
agoa , rejeita to.los os restos , e até os últimos

fragmentos do corpo estranho.

A operação tal qual acabamos de esboçar >
foi já praticada com pleno successo em trez pes-
«ôas, da cura das quaes forão testemunhas ses-

senta e quatro Médicos e Cirurgiões bem co-

nhecidos (1).

(1) O numero dos doentes operados com successo por
M. Civiale, chega agora a mais de yinte. MM. Pasquier
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Hum grande numero dc oulros calculosos re*-

clamão-na com instância e vão se submctter a

ella em pouco tempo. Mão se lhe deve conceder

Amussat, Heurtelpup e Leroy cTEtiolles tem obtido di-

versos resultados.
a? O methodo lithotritico , ou por destruição da pedra

na bexiga, lie applicavel á maioridade dos casos, isto he

quando o volume da pedra não excede a pollegtda e

meia de diâmetro, e quando náo, tem produzido, gran-
des alterações na víscera., que a contém, e sobre a eco-
nomia animal em geral.

» Sua applicaçóo he tanto mais bem suecedida , e a

cura mais prompta , quanto a moléstia he menos antiga.
y> Os obstáculos , que podem limitar esta applicação ,

provindo da anciannidade e não da natureza da moles-
tia, irão sempre decrescendo, por quanto á primeira ap-

parição dos symptômas, que fazem suspeitar sua existen-
cia , os. doentes se appressarão a recorrer, á operação ,
e tanto mais, quando he preciso pelo menos.o susto, que
inspira a talha, para fazer supportar as dores, que de-
termina, em geral, a pedra por sua estada na bexiga.

33 Quando por effeito dè algumas circumstaucias impre-
vistas a lithotricia não tem o êxito desejado ; ella não
dimiuue em nada os dados favoráveis para a cystotomia.

so Finalmente a introducção dos. instrumentos lithotri-
ticos, e as manobras necessárias para apanhar e quebrar
as pedras , de ordinário sendo pouco dolorosas, não tra-
zem com sigo alguma espécie de perigo; bem entendido.»
deverão ser sempre executadas convenientemente h a pyo"
posito, e por máos bem exercidas.
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numa preferencia exclusiva ; ella v~o convém *
liem em todos os casos , nem a todos os sujeitos .

fcui huma palavra esta operação he susceptível

de mais de huma restricção , e sobre tudo hè

<le summa importancia para a segurança econ-

fiança , que ella merece-se inspirar , que seja

praticada por homens sábios, e por mãos ha-

heis e exercidas.

III/ SECÇAO. — PHARMACIA.

Pastilhas alcalinas digestiras por M. Darcet.

Ilecipej Bicarbouato de soda sec-

co e puro  5 gramtnas.
Assucar branco....... g5 grammas 

*

Oleo volátil de orthelãa. 3 gotas
Mucilagem de gomma

adraganto  q. b.

Faça segundo a Arte pastilhas de hum gramma.,

Estas pastilhas, tem a propriedade de attrahi-

rem ligeiramente a humidade do ar , devem ser

conservadas em frascos bem tapados , ou em hum

lupar secco.

São muito eflicazes para restabelecer as diges-

tões peniveis, destroem instantaneamente os aze-
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dumes, que produzem as más digestões, e favo-
recém perfeitamente as funeções do estômago.

Cada pastilha tendo de pezo hum gram ma
deve conter pouco mais ou menos o,o5 dc

gramma de bicarbonato de soda , c a experiência
tem provado, que se restabelecia facilmente hu-
ma má digestão, tomando-se unicamente huma
ou duas pastilhas alcalinas , c que raras vezes
se era obrigado a tomar trez. A experiência de-
monslrou mais que fazendo-se uso destas pasli-
lhas podia-se nào somente facilitar huma digestão

penivel, e remediar mesmo huma digestão in-
completa ; mas que alé , tomando-se antecipa-
damente algumas destas pastilhas, podia-se evitar
esle mal, e permettir de receber alimentos , que
sem esle soecorro , lhe pertubarião as funeções.
A acção , qiie ellas produzem , lie tão prompta
e completa , que parece ser puramente chymica;
sem duvida ella tem por effeito o saturar o aci-
do , que se desenvolveu nas primeiras vias.

»r« Pílulas contra a enxaqueca ou anti-cephalicas
do Doutor Isoard,

Extractum hyosciami........... meio "r.
Acetas morphinae.. hum duodecimo de gr.
Oxydum zinci sublimatum hum quarto de gr.
Para huma pilula prateada. u r * v '•'; ^w
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— Droga ctmarga , empregada na índia contra

•a cholera-tnorbus.

2/ Alocs succotrino 1 lib.

onc.
Myrrha )
Beijoim 

^ 
ana  &

Raiz de calumba
de angélica .

. . A 011C-.ue gcnciaua ^ *

Assa irão
Agoa-arclente (Braudy) .. 36 lib.
Agoa-ardeme de zimbro

de Hollanda... 12 lib,

Faça macerar polo espaço de quarenta dias j
filtre por papel pardo.

A doíè he de meia onça até onça e meia em
huma poção camphoradaí

Emprega-se também contra a cholera-morbus
80 gotas de Irmdano em 2 onças de agoa arden-
te, e 2 colheres de oíeo dercciuo.

— M. Henry continua suas indagações sobre o
emetico e sobre os meios de oblel-o sempre

puro j elle dá preferencia ao processo da Phar-
macopeia de Dublin , ameliorado por elle na
formula seguinte:

2/ Sulfurelo d'antimonio. ... 1,25o grammas.
Ácido bydroelilorico eni2?..° 6,900 gramiuas.
Ácido uilrico,  0,080 grammas.

Faz-se obrar estes ácidos em hum matxas

Propagador, tom. ii. 38.
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em banho dc aréa sobre o sulfureto em pó ;
dcpôem-se huns pós cinzeniados-amarellados.
O licpi*, que sobrenada, fornece o oxychloru-
reto d'antimonio , ou pós d'algorolh , derrama n*
do-se-o em huma grande quantidade de agoa.
Lavão-se bem estes pós, para prival-os do ácido.
Esle nitro-muriato d'antimonio bem secco, mis-
turado na proporção de 100 parles com 126 par-
tes de bitartrato de potassa ( ou cremor de lar-
taro) serve para formar o emetico. Lançào-se
esles pós da maneira ordinária em agoa ferveu-
do , concentrão-se-os em 25.o do pcza-sal de
Eaumé , filtra-se e deixa-se-o crislallisar. 0 eme-
tico fica bastantemente puro, para ler necessidade
dc soffrer novas cristallisações. As agoas-mais
saturadas pela greda , ainda fornecem emetico,

porem que fica cujo pelo oxydo de ferro dos
vasos, em qne se tem feilo as operações. Po-
dem-se pòr alé i/j.5 parles de cremor de tartaro

para saturar completamente 100 parles de pós
d'algaroth bem seccos. As agoas-mãis CQnuím,
alem do ferro, do murialo dc cal, e dos ácidos
hvdrochlonco e lartarico em partes livres , sc-

gundo M. Berzelius , mais sem duvida hum pou-
co de muriato de potassa e de lartrato de cal.
O emetico , que se obtém , em grossos cristaes

prismáticos de seis pans, contem alguns saes
estranho, que modificão suas cristaliisaçüo; com
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effeito achão-se nelle alguns centésimos dc cal
e dc ácido nuiriatico. He o mu ria to de potassa
sobre tudo, que torna prismáticos de seis pans
os cristacs d'cmclico. Devem-se saturar as agoas-
mais, não por meio. do sub-carbonato de potas-
sa , porem pela greda e nunca completamente.
Se se empregasse o sub-sulfálo de antimonio,
obter-se-hia hum emctico, misturado com cre-
mor de tartaro.

IV.» SECÇÃO. —VARIEDADES MÉDICAS.

•!ff< «,. i, 
i.f

EsTRACTO DOS JoRNAES INGLEZES.

O Doutor Jorge Bell, Membro do Collegio
dos Médicos de Londres e de Edimburgo, Ci-
rurgião extraordinário do Rei, ele. , etc., foi
chamado em conferência por oceasião de acei-
dentes muito graves sobreviudos a huma senhora
em conseqüência de huma sangria no braço di-
reito. O lugar da puneção sobre aveia cephalica
nào estava entumecido , porem o biceps estava
extremamente contraindo. 0 ant-braço , bem
como os dedos estavão' em flexão, e se não po-
dia leniar a extensão destas partes, sem tornar
intoleráveis as dores, que já erão mui violentas.
Gomo o tétanos parecia estar imminente, este
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Cirurgião julgou dever fazer a exeisão dá porção
da veia , que linha sido aberta , depois dc ter
collocado duas ligaduras, huma acima e oulra
a baixo. Esta operação foi seguida dc hum promp-
to alivio e a ferida curada em poucos dias. Mr.
Bell depois de ler feito menção de hum grande
numero de casos , cm que a ablaçâo de nervos
lesados tinha lido igual efíteacia , aproveita esta
oceasião para recommendar o esludo da Ana-
tomia.

yj,0 Doutor Gujhric observou em sua pralica
bum caso dc phlcbite sobrevinda cm consequen-
cia de huma amputação da coxa , próximo á ar-
ticulação fémoro-côxal. 0 pulso , que dava oi-
tenta pulsações depois da operação, tornou-se
cada vez mais freqüente nos dias seguintes e
a li uhi tal ponlo , qúe ó numero das pulsações
se elevou a cento c trinta è seis. Terminada a
moleslia peta morlo ."\o e&ame nccroscopico
demonstrou que a veia iliaca eslava inílammada
desde a secçào da «coxa até ó coração , e oue
até mesmo continha pus. Nesle caso Mr. Guih-
rie dislinguio duas sortes de inft.Ymmáção; hu-
ma, que elle chamou' adhesiva , se fazia notar
imm pouco acima da solução de continuidade;
outra, .que 

"chamou erysipelatosa, se exlcndia
até o coração Está distineção que, se me não
engano, he devida a Huntcr, parece ser ainda
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admiiiida em Londres; por quanto o editor do
Jornal Medico de Londres , Mr. Macleod lem-
bra a este respeito , que o Doutor Davics af.iribnô
a perilonite da3 muiheres , que estão de parlo
a huma inflammação das veias, que he de na-
tureza adhesiva , e por conseguinte curavel, ao
mesmo tempo que nas amputações a phlebite,
sendo de natureza erysipelosa , eslá alem das
ressurças da-nossa arte.

— O Doutor Bell, que tem adquirido huma
muito honrosa reputação pelas indagações e
experiências sobre o apparelho nervoso, acaba dé
fazer huma nova descoberta interessaute para Os
physiològistas. Reconheceu que â relação estabe-
leeida entre o cérebro e os músculos voluntários
depende de dous nervos differentes : hum lians-
mi tle aos músculos a impressão cerebral , ad
mesmo passo que o oulro transmitte ao cérebro
0 sentimento do estado, em que se acha ò mus-
culo. Assim sendo rompida esta cadêa de com-
municação reciproca , pelo corte do ultimo des-
tes nervos , o cérebro não he mais advertido
da condição do músculo, e então cessa de lhe
regularisar os movimentos. A julgarmos pelo zelo,
que entre nós reina a favor da Physiologia , deve-
hios crer que a descuberta do Doutor Bell será
em bem pouco tempo examinada , e julgada
pelos nossos Anoloinistas.
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—¦ O Doutor A 11aa Smith , Cirurgião nos Esta-

dos Unidos da America, extirpou liam ovario,.

que se tinha tornado squirrhoso , abrindo o

abdômen desde o cmbigo até ao púbis. Esta

operação atrevida, teve hum plano successo j

a cura do indivíduo não foi tão prolongada >

nem tão penivel , como se devia recear.

— O celebre professor Berzelius , pensando que

nos casos de envenenamento o único meio de

reconhecer indubitavelmente o arsênico era re-

duzir este veneno ao estado metallico, publicou

instrueções, para operar-se esta reviviíicação : eu

julguei de necessidade consignal-as aqui em rasão

de sua importaucia para a Medicina legal..

O ácido arsenioso se acha 110 cadaver ou eni

estado solido, ou em dissolução. Para re-

• conhecei-o no primeiro destes casos toma-se

hum tubo de vidro \ da grossura dos dos baro-

nietros , e do comprimento de trez. pollegadas ;
nelle inlroduz-se a extremidade de hum tubo

de menor calibre , e tapa-se a extremidada livre

deste , depois de se ter introduzido dentro hum

fragmento de arsênico j depois disto faz-se tam-

bem entrar no tubo maior hum pedaço de car-

vão privado inteiramente de humidade, esquen-

ta se-o em huma lampada de esmaltador , e

quando elle está inflammado , deixa-se cahir

sobre a pequena porção de veneno, inclinando
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o tubo. No mesmo momento o arsênico revivi-

ficado vai formar na parte superior do tubo

pequeno hum circulo de hunia cor analoga a

do fstanho polido \ com hum calor moderado

pode-se fazer exhalar daqui hum cheiro, que
he particular ao arsênico.

Quando o veneno existe em dissolução , he

preciso recolher as mucosidades do estomago

e dos intestinos, e mesmo tirar huma parte des-

tes orgãos , cortal-os em pedaços, e pôr tudo

a digerir em huma solução de hydrato de po-
lassa; ajunla-se-lhe ao depois ácido hydrochlo-

rico com excesso 5 feito isto , filtra-se o licor^j

se este está muito rarefeito, condensa-se-o por
meio da ebullição j então faz-se passar ao travez

huma corrente de hydrogenio sulfurado , que

precipita o arsênico em forma de hum sulfuréto

de cór amarellada. No caso em que o veueno

fosse em quantidade muito diminuta , o licor

tornar-serhia amarello unicamente , porem não

forneceria precipitado j neste caso convém con-

densal-o. Se o sulfurêlo de arsênico for tam-

beai em muito pequena quantidade, para se

poder recolhel-o com facilidade, dissolve-se-o por ,

meio de algumas gotas de ammoniaco, derrama-

se esta solução em huma capsula de vidro , e

faz-se a evaporação do alcali por meio do calor.

Quando a quantidade obtida por este modo.
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ainda he muito pequena, para que haja pos-
sibilidade de submeltel-a facilmente á prova,
he precizo mistural-o com nitrato de potassa.
Dissolve-se hum pouco deste sal ou em huma

garrafinha , ou cm hum tubo fechado em li uma
de suas extremidades , e nelle sc lança a mis-
tura acima. Aqui se oxyda o arsênico com ef-

fervecencia , e sem perda alguma. Neste novo
estado dissolve-se-o em agoa , ajuntando-se-lhe
cal com excesso , e faz-se ferver esta solução ;

por este meio obtem-se arseniato de cal em suf-
ficiente quantidade , para servir á experiência.
Logo que esle sal eslá inteiramente secco , nns-
tura-se-o com carvão , e procede-se como na

primeira operação , e com o mesmo apparelho.

Quando o' envenenamento tem sido causado

pelo ácido arsênico , em vez do ácido arsenioso ,
o processo operatorio deve ser modificado ; por
quanto o hydrogenio sulfurado obraria mui leu-
tamente ; era lugar deste reactivo , emprega-se
o hydro-sulfuréto de ammoniaco , que reduz O
ácido arsênico ao estado de sul fureto , e esle
se precipita ao depois por meio do ácido hy-
drochlorico. ,,,.,

0 professor Berzelius affirma que a sexta parte
de hum grão he sufficiente para trez experien-
cias semelhantes ás, que ficão descriptas acima,

Quando só se acha huma quantidade de arse-
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nico muito pequena , deve-se trazer á lembrança

que os ácidos sulfurico e hydrochlorico podem
contel-o segundo a maneira empregada em sua
fabricação.

O Documento seguinte não he de menor im-

portancia em Medicina Legal. Quando se exige
de nos o contestarmos , se hum foeto respirou y
nos reccorremos , as provas y de que se compõe
a dosiinastica pulmonar , porem estes meios que
para huns sào julgadoS infalliveis, são para ou-
tros insufíicientes j e a duvida nos põe em re-
serva , principalmente , quanto se trata de de-
cidir se o ar , que se reconhece ter penetrado
nos pulmões, he devidido a inhalação óü*£
nsufflação. O Doutor Bernet annuncia que a
exploração do coração fornece hum signal pro-
prio para resolver, neste caso, a difficulda- *
de com toda a evidencia requerida. No foeto ,

que não respirou , diz elle , o buraco oval

está situado exactagieiite no centro da fossa
ovalar j porem logo que a respiração começa ,
esta abertura sobe para o lado direito ; no
fim de algumas semanas está muito elevada, e
na idade adulta occupa o ápice da fossa. Em
outros termos, 4assim 

que a criança respirou ,
o buraco oval se eleva do fundo da fossa dç
mesmo nome para ganh.iv a parte superior, pro-
cedendo da esquerda para a direita, e esta pro

Propagador, tomo h, 3tjN
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oressào he , quem dá huma medida cxacla da

duração da respiração., Este phenomeno , cuja

descoberta reçlamão os Médicos Inglezes , lie

causado y segundo Mx. Gemt j pela contiacçào

das fibras musculares do istlimo de Vicussens.

O editor do Jornal Medico de Londres, o ex-

plica difíeieutemenie ; attribue á que o jacto

projectado pelQ, ventriculo direito , depois ,do

nascimento , acha menos resistencia , do que

autes do estabelecimento da respiração 9 ao nies-

mo tempo pelo contrario j que o sangue lançado

pelo. «entriculp esquerdo encontra huma resis-

tencia mais forte.fâxtrahido dos jinna.es da JMe-,

dlcincL Phisiologica , Janeiro de iSiy.)

fi===?=pg3= i11t-1**,— 1 • - ¦ ¦ ——^ —

- Extracto dos Jornaes de Medicina

Franceses.

Archivosgeraes de Medicina ( Outubro de i8z6.)

M. Roche publicou (pag. i6j) hunja excellente,

refutação á todas as argucias , sopliismas, fal~

«idades e absurdos , que M. Miguel recolheu

amontoou e imprimia em hum volume, in 8.°

M, Roclie ate teve o trabalho de convencer, de

ve.lhacaria o autor ou os autores de hum pre-

tendido quadro de mortalidade do Yol-dç-Grace.

A Meinçria de M. Roclie deve ,ser lido em in-

teiro. Eu me limito porem a annuucial-aj cqm

Si

í
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tudo extrahirci delia o verdadeiro quadro da
mortalidade do Val-de-Grace desde 1800 alé
1820 , por períodos de cinco annos. Delle se
verá que desde 1815 isio he , depois do estabe-
lecimento da Doutrina Phisiologica a mortalidade
tem diminuído, quasi metade.

De 1800 a 1804 inelusivel. i
Curas, 28,880: Mortes, 1,740. Proporção^

1 em i6'/i5
De i8o5 a 1809.

Curas, 26,249. Mortes, 2,401. Proporção,
1 em io's/,6

De 1810 a 1814.
Curas, 58,355. Mortes, 5,976. Proporção,

1 em 9V5
De i8i5 a 1819.

Curas, 3i,8o3. Mortes, i,i32. Proporção,
1 em 28 Vio

— Assim pois anles de M. Broussais e de sua
Doutrina perdia-se no Val-de-Grace hum doente
em deseseis, hum em dez, hum em 9, e de-
pois apenas se perde hum em vinte oilo.

Devemos accrescentar , que sempre conforme
as resenhas e cálculos de M. Roche, a duração
mediana do tratamento das moléstias era de de-
sesete dias , de 1800 a 1814 ; que depois de
i8i5 nunca tem excedido a quatorze : por tanlo
a Medidina physiologica diminue a mortalidade,
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abrevia a duração das moléstias,... . e ainda

assim repellem-na e a calumnião , e alguns in-

dividuos somente manifestão com estampido suà

indignação I
— M. Leroy (d'Elioles) fundando-se sobre a ac-

ção excitante do Galvanismo, sobre a facilidade,

com que elle produz os conlracções inteslinaes e

determina as dejecções alvinas, propõe o seu em-

prego nas hérnias estranguladas , sobre tudo nas

que são por engasgamento, e nos estrangulamen-

tos internos (pag. 270).

Revista Medica (Outubro de 1826.)

M. Martinet publica (á pag. 5) a conta dada

do segundo trimestre da Clinica do Prof. Reca-

mier, em 1826* Forão tratados dusentos e cin-

coenta doentes: destes morrerão trinta edons,

islo he mais de hum por sele.

M. Recamier tratou dez febres intermiltentes,

a sabe.i: duas por meio do repouso e bebidas

dilueutes; duas por suecos de hervas, agoa de

Vichy, e vinho branco; huma por sangria no

braço ; duas pela ipecacuanha ; huma pelo tar-

taro eslíbiado , suecos d'hervas , limonada ni-

trica, e carvão em pó incorporado com mel:

hnma por deseseis grãos de sulfato de quinina ,
dados por trez vezes, finalmente huma por san-

gnexugas e ventosas. Que damno não foi o ter
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M. Recamier unicamente dez febres intermit-
temes a tratar! Se acaso elle tivesse tido mais
cincoenla ou sessenta teria podido tratar humas
peio ópio , outras pelo rhuibarbo, trez ou qua-
tro pela camphora , cinco ou seis pela ligadura
das extremidades , dez com lêas d'aranha , huma
ou duas com as flores de lilar , etc. , etc.; o que
teria demonstrado ao ultimo ponto , quanto a
Medicina antológica he clara , racional e preciza.

— Hum homem, foi mordido na mão por hu-
ma vibora. O lugar mordido tornou-se em pouco
tempo a sede de huma viva irritação , na qual ti-
verão parle e energicamente os órgãos digesti-
vos. M. Piorry applicou sobre a mordedura hu-
ma ven tosa de bomba , e obteve diminuição dos
symptômas da irritação do lugar mordido e dos
órgãos digestivos ,* porem a irritação destes ul-
timos nao desappareceu inteiramente, se não

quando o auge de força vital, que a mordedura
tinha sympathicamente accumulado nos órgãos
digestivos, foi] transportado para o braço e ante-
braço, os quaes redobrarão de volume, tor-
nárão-se muilo rubros, muito quentes, e muilo
dolorosos. Esta vasta eryripela phleumonosa , que
principiava foi combatida por quarenta sangue-
xugas , postas sobre o braço e ante-braço, pela
dieta, bebidas gomosas e cataplasmas. O succes-
so coroou este tratamento physiologico (pag. 64)t
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V.a SECCAO. — BIBLIOGRAPHIA MEDICA.

Memoire sur les plaies du Canal intestinal, ou
Memória sobre os ferimentos do canal intesti-
nal, por A. Jobert (de Lamballe) ; broch.
in 8.° em Paris.

, t

M. Jobert collocou no principio de sua me-
raoria grande numero de considerações sobre a
Anatomia e a Physiologia do tubo intestinal ,
sobre aS diversas espécies de feridas do baixo
ventre , e sobre o diagnostico e seu prognosti-
co , porem a parte mais importante desta me-
xnoria he a, que diz respeito ao tratamento das
lesões do intestino. Segundo elle, deve-se pro*
vocar a reunião das duas partes do intestino
cortado , embocando-se as duas extremidades ,
de modo que sua túnica serosa , que apresenta
as melhores condições para a agglutinação , fique
em relação. M. Jobert possuído desta idéa ima-

ginou bum novo methodo de tratamento das,
feridas dos intestinos, estabelecido sobre as mes-
mas bases , que a ivaginação , e que consiste
em virar para a parte de dentro os bordos da
divisão, a pôr assim as duas serosas em conta-
cto e a reunir o todo por meio da. suiura de
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aza, ou de Ledran. A ultima parte da memória
be completada por experiências feitas em apoio
desle processo operatorio.

Manuel d'Hygieue publique et privée , ou Pre-
eis Elementaire des connaissances relatives a la
conservation dc la santé, et au perfectionnement
phfsique et moral des hommes; ou Manoel de
Hygiene publica e privada ou Resumo elementar
dos conhecimentos relativos d conservação da sau-
de , e ao aperfeiçoamento physico e moral dos
homens ; por L Delandes, D. M. P.; Membro
do Athenèo de Medicina de Paris. Hum voí.'
in 32 , dc 700 pag. — Paris 1827 — Em caza
ide Gabon. , ., ,, ««-J §1

m- Recherches anatômico pathologiques surla
hermie crurale: ou Indagações auatomico patholo-
gicas sobre a hérnia crural; por P. J. Mánec D.
M. Paris, 1826. *i

.«— De la paraljsie chez les alienes : ou Da pa*
ralysia nos alienados , indagações feitas no serviço
de M. M. Royer Collard et Esquirol J por
Calmeil , D. M. •— Paris 1827. —
a A paralysia geral he assaz commum. M. GalJ
meil avalia a freqüência desta affecção em hu-*
ma décima quinta parte nos homens , e n'hnma
quinquagesima parte nas mulheres. Esta avalia-
ção não combina com a de M. Bayle, que sé
oecupou do mesmo objecto e no mesmo esta-

• *
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belecimento. M. Calmeil deslinguc trez gráos
nesta moléstia , e funda o seu tratamento em
vistas inteiramente physiologicas.

— yoyagc en Italie fait en Vanncc 18x0 j ou
yiagem á Itália feita em i8zo. 2.«* edição cor-
regida e augmen tada de novas observações feilas
eiu huma segunda viagem de 1824$ pelo Doutor
Luiz Yajlejntim.

Hum livro , cujo autor he versadissimo na
sciencia, consummado na pratica da arte de
curar, e mui vantajosamente conhecido por
outras muitas producções uteis; hum livro, que
disperta a curiosidade, que capliva a attenção ,
sem fatigal-a , c excila differentes emoções na
alma , em huma palavra hum; cuja leitura não
se pode deixar huma vez, que se tenha come-
cado , não poderá deixar de ser de grande me-
recimento , e deve necessariamente offerecer

grande interesse. Tal he precizamente a obra do
Doutor Yalentiu , que nós lemos o prazer de
annunciar. Não faremos aqui o elogio deste sa-
bio e respeitável Medico ; he bem sabido que
elle tem huma reputação mais que europea , e

que seus numerosos e profundos conhecimentos,
bem como suas longas e peniveis viagens no
•ntigo e no novo continente, o lem poslo em
relação com o que ha de mais inslruido e de
mais recommendavel no mundo literário e scieiv-

I •-
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uíico. Assim também não daremos a analyse

, . ¦#
completa de sua ultima viagem á Italia. Isto

não he, como elle mesmo o diz , mais que
huma segunda edição da que elle ja tinha feito

quatro annos antes a esla celebre península , e
á qual nos mesmos haviamos consagrado hum

extenso' artigo em hum jornal de Medicina (1).
Não podemos por tanto repetir aquillo , que ja
dissemos em louvor do nosso illustre viajor. So-
mente accrescen taremos, que percorrendo elle

pela segunda vez a Itália 7 ainda visitou com
mais cuidado principaes cidades , e que teve

conversações e discussões sciendficas com ho-

mens do mais elevado merecimento em todos

os generos, único c verdadeiro meio de se co-

nhecer a fundo o paiz , em que se viaja. De taes

fontes he que elle tirou as indicações necessa-

rias para ajuntar os materiaes , com que aug-

mentou esta segunda edição. Estabelecimentos

públicos e particulares , universidades , acade-

mias, bibliothecasj manuscriptos antigos, me-

dalhas, museos, observatorios e instrumentos

d'astronomia, gabinetes de physica, collecçòes

d'historia natural , laboratórios de chymica 7

jardins de botanica, fontes , agoas mineraes y

(O Bibliothèque nxdiçale, ou Bibliotheca Medica,, tom."

LXXVII, pag. 126.

Propagador. tom, ut. 4o*

?
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volções , montes , rios , lagos , fossis , monu-

mentos d'architectura antiga e moderna, rui-

nas de antigos palácios, cazas de cidades engoli-

das , etc. etc., ludo foi passado em revista e

assignalado pelo Doutor Valentin. Porem elle ap-

plieou-se principalmente a fazer conhecer o es-

tado actual da Medicina e da Cirurgia em todos

os lugares, a que foi conduzido por seu zelo,

e por seu amor para a sciencia. Para este fim

não deixou de se dirigir ás pessoas d'arte mais

afamadas , que o introduzirão e accompanbárâo

a todos os hospitaes civis e militares. Nesses lu-

gares he que elle póde examinar e comparar os

differentes methodos dc tratar as enfermidades ,

tanto internas como externas, e julgar dos pro-

gressos d'arte, relativamente á França e aos ou-

tros paizes , que tinha tido oceasião de visitar.

Medicina Hippocratica, Brownismo, systema de

Rasori , theoria de Tomasini, eclectismo , dou-

trina physiologica , nada escapou á sua investi-

gaçáo. Elle traçou o caracter de cada huma

destas seitas cbin as cores , que lhes convém ,

e expoz sem parcialidade a influencia , que ellas

tem ainda sobre o ensino e a pratica da arte.

De todas estas indagações resulta que o.Browms-

mo está quasi a extinguir-se de todo na Itália ;

que o Rasorismo ou systema do contro-stimulo

só tem huma fraca voga , a pezar das modifica-
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ções , que se lhe tem feito soffrer j que Tom-

masini tem grande numero de partidistasj que
a maior parte dos práticos vollào-se para a Me-

dicina Hippocratica, e para o ecletismo j e que
os espíritos em geral estão muito dispostos á

adopção da doutrina physiologica, cüjos progres-
sos são tão rápidos , onde ella penetra. Nós

sentimos que os limites destç jornal não nos

permittào a rezenha de todos os factos e obser-

vações , que o Doutor Yalentin recolheu era

sua segunda viagem, assim somos forçados a

enviar nossos leitores ao seu livro, que de tudo he

hum painel fiel e detalhado. Ser-nos-ha bastante

dizer por fim, para lhes recommendar a leitura,

que elle contém tudo, o que ha de mais cu-

rioso , e de mais interessante na Italia , onde

se passarão antigamente tantos prodígios e ma- »

ravilhas; nesta terra classica, donde partirão as

numerosas legiões de heroes , que conquistarão

todo o universo , que era então conhecido ,

que foi a patria das maiores personagens, o

tlieatro das maiores revoluções, das mais san-

guinolentas guerras , e das mais espantosas ca-

thastrophes j nesta terra, em que se vierão

enterrar todos os thesouros , e se concentrar

todas as potências das nações , e, cujos habi-

tantes depois de se terem enriquecido com os

despojos da África, da Europa , da Asia , e prin-
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cipalmente com os doEgypto, e da Grécia, tor-

nárão-se os maiores amigos das lelras, das scien-

cias e das artes, nesta terra em fim, que foi

a seu turno com o correr do tempo a preza dos

bárbaros, eque, «saqueada, queimada, despo-
-voada e destruída cobrio-se de misérias , de

luto , de cinzas , de túmulos , de ruinas , e de

estragos, que os viajantes conlemplão ainda com

admiração misturada de tristeza e de saudade ,
sentimento que o Doutor Valentin experimen-

tou , e que faz pezar n'atma de seus leitores.
Capuron.

YI.tt SECÇÃO. — BOLETIM DAS SCIENCIAS
NATURAES.

INDAGAÇÕES

De historia natural medica sobre as pimenteiras,
e sohre a raiz d!ava ou kawa; por M. J.-J.

. VlREY D. M. ..'.',
"Depois 

que M. OErsted encontrou na pimenta
nesra ordinária huma matéria cristalina , que
elle contemplava como hum alcalí orgânico ,

porem que M Pellelier ao depois estudou muilo
bem debaixo do nome de piperin , matéria que
foi igualmente encontrada no pimentão , por
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M. Dulong, d/Astafort; finalmente depois das

outras indagações chymicas de M. Vaiwjuelin

sobre a pimenta cubeba, etc. , tem-se começado

a fazer uso em Medicina deste genero de produc-

çõesj.e o Dr. Gordini de Livourne , até curou

com o piperin febres intermittentes , que se-

gundo elle tinhão resistido ao sulfato de quinina.
As numerosas especies de pimenteiras, dissimi-

nadas debaixo das zonas ardentes dos dous raun-

dos, fornecem á grande parte da espeeie hu-

mana , tanto civilisada ^ como no estado selva-

gem, condimentos para seus alimentos, eme-

dicamentos salutiferos em muitas enfermidades.

Importa por tanto que estudemos este genero
de vegetaes.

§. I. Historia natural das pimenteiras em geral»
— Não lie aqui o lugar de tratarmos dos ca- 4

racteres botânicos do genero piper, o qual se

deve referir com os outros piperaceos entre os

monocotyledons , á familia dos aroides, como

tem feito ver as observações recentes a cerca

da estructura de seu embrião (i) e como ja tinha

pressentido M. de Jussieu. Todos estes vege-

taes contém hum principio dotado de huma

acridez urente , e a maior parte derramão hum

(i) Veja-se a Mem. do Museo cThistor. natur. tom.

TV., por M. Kuuth , e a» observações de M. Ricliard.
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cheiro aromaiico. Conhecem-se mais de duzentas
espécies do gênero pi per, as quaes participão
todas mais ou menos destas qualidades , bem
como as peperonicas, os saururus etc. Todos estes
são arbustos , a maior parle Irepadorcs , quasi
articulados, dichotomos, de folhas inteiras, op-
postas em muitas espécies, tendo na axilla das
folhas flores reunidas em engaste ou spadice
desporvidas de cálice e de corolle, tendo duas
ou muitas anlheras quasi sessis , e dando por
fructo huma baga monosperma. As peperonicas
São pimenleiras , pela maior parte hcrbaceas ,
muitas lem folhas espessas e succulentas; a estas
ullimas dá-se também o nome depourpiérs mar-
rons nas ilhas de Franca e de Bourbon. Algu-
mas espécies tornão-se dioicas, sem duvida por
aborto dos órgãos machos ou femeos da flor.

Poslo que nós empreguemos tão somente os
fruetos da pimenta negra, das cubebas, do pi-
mentão , ele, em oulros paizes são igualmente
usadas oulras parles deslas plantas, como as
folhas do betei, piper betle L. , nas índias Orien-
taes, os grellos do piper Umbellatum, ou ma-
deira da herva doce, a ruiz d'ava , piper me-
thysticum, etc.

$• II. Das espécies de pimenfe'ms empregadas
ou como medicamentos , ou em qualidade de con-
dimentos*
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i.° Fructos das pimenteiras de que se faz uso.
Pimenta negra ordinária , piper nigrum. L.

piperaromaticum, Lamark. Esta espécie he muito
conhecida para nella nos demorarmos; desde
os tempos mais antigos fazia-se uso delia na
Europa, porquantoXenophonte refere que, parafazer combater os gallos com maior coragem eardor, se lhes fazia engolir alguns grãos de pi,menta ; então elles batião-se até morrer, (i)Pimenta cubeba, ou pimenta de cauda, pi-per cubeba L, espécie dioica ; hc sabido, queíoi gabada contra as blennorrhéas antigas , dada

em alta dose, e que contém, alem de hum
oleo volátil quasi concreto, huma resina análoga
ao balsamo de copahiba. .

Pimentão , pimpilim , ou cattu-tirpali dos
Bengalezes; piper longum , L. Emprega-Se èm
conserva de vinagre, nos atchar da índia, e ein
infusão em álcool, do qual elle augmenta o
sabor. Macerado só i^agoa, fermenta, e pordistillação tira-se huma agoa-ardente acre.

Pimenta siriboa, piper siriboah. Seu cazulo
he empregado na Nova Irlanda, em vez do be-
tel, com a noz d'arec e cal viva , como hum
sialologo poderoso. Nas ilhas Pelew , ou Palaos

(O Erasmo, Apophlegm.L. III; bycosthenes , dc
Fortitudinc , etc.
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infunde-se a siriboa n'agoa , para formar a be-

bida dita schiaka, que he llum excitante muito

agradavel, segundo o gosto dos naturaes. Em

Amboine do mesmo modo usa-se de huma be-

bida preparada com a siriboa j ella lie muito

fiudorifica.

Pimenta amolago, piper plantagineum, La-

mark \ chamada sureau plantam em S, Domin-

gos. Tem dous cazulos trigueiros, e curtos, os

quaes se empregâo em muitas regiões da Ame-

rica-Meridional e no México, como também nas

índias Orientaes para a preparação de huma be-

bida estimulante (i)e aphrodisiaca.

Pimenta de folhas desiguaes, piper mcec/uali-

folium 5 piperomia inocqualifolia , Ruiz e Pavon ,

Fl. peruv. , tom I. , e p. ^6. As bagas desta

planta , muito commum no Perú, se empregâo

nesse paiz em bebida f como as da precedente.

Pimenta nhandi, piper dilatatumy Richard,

Mem. Soe. Linn de Paris, tom. I. , pag. i5o.

Muitos habitantes de Cayenna tiráo lambem delia

huma bebida excitante e sudorifica , costume

(O A pimenta MELAENXB.IS, piper me Iam iris, L., he

também chamada amolago por van Rhede, e sirium

por Khumpliius \ pode servir igualmente em bebida nas

fcadias Orientaes por suas bagas.
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vindo sem duvida dos selvagens da Goyanna e
do Brasil, segundo Pison.

Pimenta anicilo , piper ânsiatum , Kunlh e
Humboldt, AW. gener. et Spec. plant, tom.
I. , p. 58. O anicilo dos que babitão as mar-
gens doOrenóco he huma espécie, cujos fruetos
e folhas exhalão o cíieiro da herva doce. Em-
prega-se a decoeção de suas bagas em clyste-
res nas eólicas, e em loções, para limpar as
ulceras.

Pimenta mohomo, piper citrifolium, Lamarck.
Piper longifoliam. Ruiz e Pavon, Flor peruo. tom.
I., pag. 38. tab 5y. fig. 4. Esta espécie dá ,
no Peru , fruetos , que tem o mesmo sabor ,
que a pimenta ordinária, e que a podem substituir.

2.0 Folhas de pimenteiras de qne se fiz uzo. 1
Pimenta betel, piper betle, L. Todos os via-

jores nas Indias-Oricntaes tem fallado do em-
prego, como mastigalorio sialologo , da folha de
betei unida á cal viva e a nóz d'áree. Esta mas-
tigação de substancias acres e udsiringeutes,
ainda que acabe por corroer o esmalle dos den-
les , torna-se necessária pelo habito j em t&k caso
«Ha tilila agradável mente a membran ? buccal,
despertando o aparelho salivar, e caosanJo hu-
ma ligeira embrieguez , da mesma maneira, que
o fumo que se masca*

Pimenta carpunya , piper carpunya , Ruiz ,
Propagador, toai o ii. 41*
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e Pavon , Flor. peruv., tom. I., pag. 37, tab.

63 fi«. B ; offerece relações com a pimenta
mobomo ; suas folhas , mesmo quando estão

seccas, conservão hum cheiro agradável. Dellas

prepara-se huma sorte de chá, que favorece a

digestão. As blattes fogem do cheiro desta plan-
ta-, que cresce no Peru.

Pimenta heterophylla, piper heterophylium,

Ruiz e Pavon, Flor. peruv, tom. L, pag. 34,

tab. 56, fig. A. Suas folhas podem empregar-se,

como as da precedente em infusão ou em mas-

ligação, para facilitar a digestão.
Pimenta dichotoma, piper dickotomum, Ruiz

e Pavon , Flor. peruv. estampa 60 , fig. B. As

florestas de Chinchao no Peru produzem esta

espécie de pimenta, cujas folhas exhalão hum

cheiro aromatico muito agradável. Elias se em-

pregão também em infusões estomachicas e li-

geiramente diaphoreticas.
Pimenta churumaya , piper churumaya, Ruiz

e Pavon , achada nas florestas de Huassa-Huassi,

no Peru ; offerece qualidades análogas ás da pi-
menteira heterophy lia.
ç Pimenteira veilosa, piper hispidulum; de

Swartz, Flor. occid. tom. I., pag. 63. Colhe-

se. na Jamaica; ella junla ás qualidades das

outras pimenteiras hum sabor amargo , que
aecresce ás suas propriedades estomachicas.
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3.° Rakes de pimenteiras , que estão em usor

PlMENTEIRA , dita IIERYA DE COLLO t piper

peltaturn, L. Saururus peltatus de Pkimier. Sua.

raiz , da qual se preparão infusões , ofíerece

hura dos mais poderosos diureticos da América.

Acha-se-a em S. Domingos. .He bastapte fazel-a,

macerar n'agoa , porque a ebullição rouba-lhe

os princípios voláteis. Esta raiz he branca , muito

cabelluda, a astea nodosa dá folhas opposta^

e ennovelladas. Esta planta cresce á borda dos

regatos. ; , >

Pimenteira EMUMBELLAS, piper umbellatum,

L. ou madeira d' herva doce das Anlilhas ,
o jaborandi dos caraibes, apresenta em todas

as suas partes hum cheiro agradavel de en-

dro } seus fructos podem fornecer pela distil-?

laçao hum oleo volátil , tendo o perfume da

herva doce, e do qual se toma algumas gotas
em huma porção de assucar contra os langores

d'estomago j porem he principalmente pela inr

fuzao das raizes , que se procura huma bebida

sudorifica e estomachica muito appreciada tam-

bem contra o escorbuto. Segundo M. Àug. Sainl-

Iiilaire , o mesmo vegetal, conhecido pelo no-

me de pariparoba no Brasil , he muito esti-

n»ado na Medicina domestica , em decocçâo.

Alem de suas espigas em umbellà, esta planta
tem folhas a maneira de corações, arredondadas,

i



(3iS)
agudas. A analvze ebvmica de sna raiz não of-

«J •«

fereceu princípios bem noiaveis á M. Uenry. Esta

plania f i designada por Plumier e por Patrik
Brown p lo nome dé Stiururns.

* PmENTBiRA ava ou kayva, piper methysticum
de Forster, Plànt. Escul. Austml. , pag. y6f
ft.° 5o , piper mite de Ruiz e Pavon , Flor*

peruv. tom: I. , p. 37. tab. 58 , fig. A. Esta

planta he celebre em quasi todas as ilhas do
mar do Sul, por*jue suiu? raizes e asleas piza-
das e ligeiramente fermentadas com agoa , for-*
necem a beberagem favorita de todos esles in-
sulares. Bem que Reinhold Forster , que viajou
com o capoitào Cook, fallasse deste vegetal ,
assim como outros viajantes , nós recebemos
esclarecimentos mais exactos de M. LeisOn>

pharmaceutico da marinha , o qual pôde exa-
minar sobre os próprios lugares a planta e suaS

preparações ; do que ofterecemos aqui aos nos«sos
leitores o rezumo. í

Muitas espécies de pimenteiras são estimadas,
como poderosos sudorificos , e são empregadas
contra o mal-venereo , o qual contribuem a
dissipar com o regime , quasi todo vegetal ,
composto de alimentos brandos , assucarados e
farinhosos , de que usão as pequenas povoações
selvagens das ilhas do mar do Sul, entre os iro-
picos. Demais a tran?piração continua , que ex>-
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cita o calor desles climas , o uso freqüente de
banhos, e desla bebida sudorifíva facililão a Cura

quasi espontânea da syphilis. Esla moléstia cha-
mada etouna pelos habitantes d'Ota)íiii, lhes foi
trazida, bem como ás ilhas dos Amigos, ás
Marquezas, ás ilhas Sandwich, á Nova-Zelândia,

por navios europeus; os missionários atlribuCui
a esta affecção funesta o abistardissimento dâ
bella raça dos Olahitianos , que com effeilo hoje
tem huma consliluição muito enfraquecida.

Seja o que quer que for, a planta d'ava ou
kawa , obrando tão poderosamente, como os
lenhos sodoriíicos , o uso de sua infusão serve

para curar a moléstia venerea , ainda que os
insulares a bebão por prazer , e para buscarem
huma huma espécie de embrieguez o mais fre-

quentemmite (!)•
Eis o modo de preparação do ava. Emprega-

se unicamente a raiz desta pimenteira. Ella he
bastante volumosa, linhosa , de còr parda no
exterior , branca e de hum tecido flacido ou es*

poujoso no interior; as fibras são dispostas em
raios do centro medular p;<ra a ehcumfereucia ;
seu cheiro e sabor são aromaiieos, porem mais

(i) Parece que o abuso deste gênero de bebidas
determina também erupções »a pelle , que tomão por
fim o aspecto crustoio , e mesmo leproso.
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odoriferos e mais acres no estado fresco, do que
em sua ancianidade. Os Otahitianos se contentào-

de maxucal-as e de as infundir eni agoa deixan-

do-as soffrer depois de hum ou dons dias hu-

ma ligeira fermentação. He neste estado , que
bebem esta infuzão : ella lie acre , e pouco agra-

davel ao gosto dos europeos, porem agrado muito

a estes selvagens , por isso que os reduz a hu-

ma embrieguez profuuda, que persiste pelo es-

paço de vinte quatro horas. A esta embrieguez.

succedem , com dor de cabeça , suores abun-

dantes, que durão trez dias , e mesmo cm certas

occasiões hum prurido na pelle e pequenos bo-

tões. Se estes suores não eliminão logo a prin-
cipio o mal-ven^reo , principia-se de novo o

emprego do remedio f e he raro que a moléstia

lhe resista.

Já os Inglezes introduzirão em suas officinas

a raiz d'ava, como hum util sudoriíico ; elles

preparao delia tinturas alcoólicas mui estimadas

para a cura dos rheumatismos chronicos.

Seria fácil multiplicar ainda mais as indaga-

ções sobre o genero das pimenteiras, pois que
a maior parte das especies conservão, com o typo

botânico , as propriedades distinctivas de sua fa-

milia. Assim parece que o emprego de todos

estes vegetaes acres e aromaticos não he sem uti-

lidude contra as affecções syphiliticas.



INDEX DO NUMERO VI.

( JUNHO. ) í

Primeira Secçaô. — Medicina.

Pag.

ISova Doutrina das Moléstias mentaes, por M. Bayle

(continuação  235

Segunda Secçaô. — Cirurgia.

Reflexões sobre os penosos effeitos , que resultâo

<lo uso muito aturado do suspensorio, e sobre

os que são consequencia da má conformação

deste apposito , por M. Dugivier, Medico dos

hospícios de Coulomniers  268

Ulcera roedora do nariz, exasperada pelos causti-

ticos, e curada pelos antiphlogisticos ..... 277

Caso de lium tumor inguinal, que continha ver-

mes lombricoides  280

Lithotricia, novo meio de destruir a pedra na b«-

xiga sem a operação da talha  281

Terceira Secçaô. — Pharmacia.

Pastilhas alcalinas digestivas por M. Darcet. . . 289

Pilulas anti-cephalieas do Dr. Isoard  290

Droga amarga , empregada na índia contra a cho-

lera-morbus 29!

Indagações sobre o Emetico

%



ij INDEX 1)0 NUMERO \*I.
r"í

Quarta Secçaõ. — Variedades médicas.

Extracto dos Jornaes Inglezes . . 29,3

Extracto dos Jornaes Francezes 3oo

Quinta Secçaõ.— BiBMOGRAPHrA medica.

Memória sobre os ferimentos do canal intestinal 3o4

Manual de liygiene publica 3o5
Viagem em íialia feita em 1820 3o6

Sexta Secçaõ. — Boletim das Sciencias naturaes.

Indagações de historia natural medica sobre as pi-
menteiras , e sobre a raii d'ava j por M. J. - J.

Virey, D. 3io

FIM DO II, VOLUME.

j\T. B. O índice do que se contém no secundo Yolu-

me apparecerá no fim do numero proximo.



ÍNDICE

Do que se contem no Segundo Volume.

è

MEDICINA.

( Numero IV. — ABRJL. )
pag#

Considerações sobre a epilepsia , pelo Dr. Victor
Broussais  -5

Reflexões sobre os últimos trabalhos relativos á de-
terminação das funcções do encephalo , por Ca-

simir Broussais * 22
Da Vaccina e Bexigas * 4^

( Numero V. — Maio. )

Nova Doutrina das Moléstias mentaes, por M. Bayle. 155

Nota sobre o emprego da belladona contra a escar-

latina  . i5$

Novas experiencias sobre os effeites dos pedulivos
nitro-muriaticos em algumas moléstias do fígado .

( Numero VI. —Junho. )

Nova Doutrina das moléstias mentaes a.° Art. . . 2»5
*

CIRURGIA.

( Numero IV. — Abril. )

Observações sobre as feridas penetrantes do peito 53

Observação de liuma ferida de cabeça com fractura

da abobeda e da base do craneo , por M. Bouyer. 71

o



.

, 
* 

a '

índice s
«* ws-

( Numero. V. — Maio. )

Noticia sobre o tratamento dos aneurismas por meio
de refrigerantes; por M. Guérin  170

( Numero VI. — Junho. )

Beflexões sobre os penosos effeitos , que resultão
do uso muito aturado do suspensorio .... 2.68

ü-jeera roedora do nariz , exasperada pelos causti-
ticos, e curada pelos antipldogisticos . .... 277

Caso de liuni tumor inguinal , que continba ver-
mes lombricoides  280

Lithotricía, novo meio de destruir a pedra na be-
siga sem a operação da talha ..... .,,. . . 281

. .. .

PHARMACIA.
iív ...-• 1 .'¦. ¦¦¦ *¦: ¦•*

.«* t (Numero IV. — Abril, )

Principio activo do olço de recino . . '-. .'• . «34
Sobre a Digitalina 85
Nova formula para as pílulas de Plenck 68
Preparações de quinina 87

*. .- aTa ( JMumero V. — Maio. )í-

JDos venenos — Preparações do arsênico 187
Preparações mercuriaes ...... i85

(Numero VI. — Junho. )

Pastilhas alcalinas digestivas por M. Darcet .••-j 289
Pilulas anti-cephalicas do Dr. Isoard . ..;¦ .*i "V..v 290

' 
. 

' ' '!.'¦''¦ ¦ 
'>-r 

-" 
; 

-' * ¦ ' ' •* -'-l ¦ " '*' 
' ' "-''¦ "•»



BO QUE SE CONTEM NO SEGUNDO VOLUME. III

pag.
Droga amarga , empregada na índia contra a cho-

lera-morbus «*:*••• «¦'•'& 29l
Indagações sobre o Emetico . . ., ., ,*.,,.. . . . * id.

VARIEDADES MEDICÍlS.

( Numero IV. — Abril. )

Medicina legal. — Reflexões sobre alguns pheno-
menos próprios a fazer distinguir o suicídio da
morte violenta nos cazos de enforcados j por M.
Deslandes  91

Duas Observações ao mesmo respeito por M. Rouzet io3

( Numero V. — Muio. )

Obras de Mr. Alibert — sobre a absorpção pul-
monar — Hydrocele tratado com suecesso , sem
a operação. — Casos de morte súbita. —Litho-

tomia. — Sobre a acção dos Càlomelanos ... 186
¦'-¦ -- , 

; *, . 

.,';.!¦'':'# ' 
¦¦' 

"'¦¦'¦* 
', 

¦-''

( Numero VI. — Junho. )

Extracto dos Jornaes Inglezes . . • . . . . v • 295

^xtracto dos Jornaes Francezes ../.'. . í •¦ ' 3oo

BIOGRAPHIA E BIBLIOGRAPHIA MEDIGAS.

( Numero IV. — Abril. )

Obras de Medicina publicadas em França . . . * 109



ÍNDICB.

ptfjH
( Numero V. — Maio. )

Noticia Biograpliica sobre o Doutor Francisco Jose

Yictor Broussais  19®

( Numero VI. — Juniio.)

Memória sobre os ferimentos do canal intestinal . 3o4

Manual de hygiene publica  
3o5

Viagem em Itália feita em 1820 . .  3o6

¦tu /

BOLETIM DAS SCIENCIAS NATURAES.

( Numero IV. — Abril. )

Sessão de 24 de Janeiro da Academia Real de Medi-

cina de Paris

Plantas empregadas cOmo chá nos differentes paizes 118

Meios para conservar as collecçóes zoologicas .... 121

{ Numero V. — Maio. )v

Cartas sobre o Magnetismo animal  206

( Numero VI. — Junho. )

Indagações sobre as pimenteiras por M. J. J. Virey 3iQf

*/VV*/V\*/Wwv w%

Correspondência. — Carta ao Redactor pelo Doutor

J. F. Tavares  iaa

1

* • \



* y i s a.

Â Subscrípcão lie fixada no Prospecto já publicado
eiu 12^)000 réis por anno , pagos adiantados , condição

feita segundo o costume dos Paizes em que se publicáo
taes Periodicos 5 porem o Redactor do Propagador

das Sciencias Médicas tendo em vista o facilitar a
" Subscripção á todas as Pessoas, e em particular aos

Alumnos da Academia , modificou t íta condição , que
daqui por diante deve sêr feita por quartéis , pagos
adiantados.

As Cartas, Memórias, Observações, e|tç., relativas
ao Jornal , devem sêr dirigidas (portes pagos) ao
Dr. J. F. SIGAUD , Redactor principal do Propaga-
dor, rua do Cano , IS.0 4.1 , 110 Rio de Janeiro.

As pessoas que desejarem subscrever , podem fazei-
o em casa do Redactor principal, ou em ca»a de
Pianclier , Impressor-Livreiro , na rua do Ouvidor ,
JN,° §5 , no Rio de Janeiro.


