


.

! 22
i
32
3
. ‘ \ S 7
L. -“, N ,’:
) ————— ., »
\! . . /
¥/ ‘
’.
e o ih
;‘ | ‘:'5 . 7
| o\* / A |
’):
, l ‘/"/
; / z
4 % ‘ \

tes - : ‘\\‘ 7/ 2*/////

2

T 7 EX LIBRIS
, ‘ 4/ JOAO MARINHO










HISTORIA E DESCRIPGAO

> A

FEBRE AMARELLA EPIDEMICA

QUE GRASSOU NO RIO DE JANEIRO EM 1850

7O POR G\
Tade %’éaéa %ym

NATURAL DO RIO DE JANEIRO

B
Cavalleiro das Ordens-ImpeMal da Rovg, e de Christey Dr. em Medicina pela
Escola do Medicina do Rio de Jwmeird, formado em Cirurgia pela Aca-
demia Medico-Cirurgica, membro titular da Academia Imperial de Medi-
¢ina, honorario do Gymnasio Brasileiro, effectivo da Sociedade Auxiliadora
da Industria Nacional, e da Amante da Instruc¢do, correspondente do
Instituto Historico e Geographico Brasileire, &c.

RIO DE JANEIRO
TYPOGRAPHIA DE-F. DE PAULA BRITO

Praga da Constit@iqig n. 64

1851.






i\
CORPORACAO MEDICA

DO RIO DE JANEIRO.






20 LBITOR.

Partout les cris du sang et les larmes du ceeur.
Les cités, les hameaux, les palais, les cabanes,

Tous ont leurs morts, leurs pleurs, leurs ceredeills
et leurs manes.

DeLILLE — L'imagination.

@ ANNo de 1850, que, para completar a serie das cala-
midades que nos dous antecedentes pesaram sobre muitos
povos pela luta desordenada das paixGes politicas, se assi-
gnalou em muitos paizes pelo desenvolvimento da peste,
companheira inseparavel das guerras civis e da miseria pu-
blica, foi-nos tambem fatal pelos estragos causados pela
epidemia da febre amarella que, em seu prineipio, assolou
quasi todo o nosso litoral, e pelas pérdas dolorosas que
nos fez experimentar, pérdas tanto mais sensiveis, quanto
ellas vinham tambem depois de dissengoes intestinas, que
nos tinham custado sangue, sacrificios, e vidas precﬂisas:

A utilidade e interesse que podia_provir 4 sciencia, e &
historia medica do paiz, assim corﬁor*i)ara o proceder futuro
da autoridade publica, debaixo de cuja guarda estd, ou deve
estar a saude publica, do conhecimento de todas as circums-
tancias que precederam, e acompanharam o apparecimento
desta epidemia, levaram-nos a representar em um quadro
historico, fiel e verdadeiro, e em linguagem clara, simples
e chia, como averdade devé-o ser, todos os males que
ta0 insidiosa como desoladora. nos fez soffrer a febre ama-
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rella,. esse verdadeiro Prothéo, que, sob differentes ca-
racteres e formas, zombava- do doente, do medico, e da
seiencia.

Reunir em um s6 corpo todos os meios de que a scien—
cia medica e administrativa langou méo para combater, e
aniquilar tdo terrivel .imimigo, que palmo a palmo nos dis-
putava o lerreno para roubar-nos as vidas, sem escélha de
classes, nem de condicoes, sexos, ou idades, € o fim a que
nos propdmos, para ndo deixar que fiquem olvidadas a solli-
cilude, vigilancia, e paciencia, com que a classe medica se
houve, ja procurando salvar os seus simifhantes, expondo-se
4 mil privagoes, e barateando muilas vezes sua propria exis-
tencia, j4 esforcando-se por desvanecer “os horrdres ‘que
causava-a epidemia, e dissipar os prejuizos, que cabecas
levianas, sem o pensarem, tinham incutido na populacgo.

Horrivel e tenebroso foi o quadro, e ainda ' mais horrivel
e luctuoso o theatro, em que se representou esse drama de
morte, em o qual todes mais eu menos fizeram o seu papel
de dor!!

- Tragar o quadro dos desgostos e atribulacBes porque
passamos, e da consternacio e terror que se divisava no
semblante de todos os habitantes desta capital, é empreza
superior & nossas foras: nem é por esse lado que nos va-
mos occupar com a materia, nem com tal intencio que
escrevemos estas toscas linhas. Nosso unico fim, neste em-
penhio, ¢ registrar nas paginas da historia medica brasileira
os factos e observagoes que podem interessar 4 sciencia;
para que o-conhecimento desta terrivel epidemia nos nao
ﬁque s0 por tradlcqao, eomo tem acontemdo com quaSI to~
das as que entre nés se tem succedido. -

- Bem longe estd de nés a presumpcdo de crér que vamos
apresentar ao publico um trabalho bem acabado da historia
da epidemia no Rio de Janeiro. Ninguem ha que néo possa
avaliar as difficuldades- com que haviamos de Jutar, para
que obtivessemos os esclarecimentos precisos, todos os do-
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cumentos officiaes, observages clinicas particulares, de
hospitlaes tanto civis como militares, {ratamento em geral e
em particular, necropsias; e, o que mais é, a organisacio
de uma estatistica que nos desse o numero mais aproximado
e exacto dos atacados da febre, dos curados, e dos mortos.

Comtudo, si ndo - attingimos, como suppbmos, a méla
dos nossos desejos, ao menos ousamos afiancar, mui pouca
cousa nos falta, e esta mesmo de pequena importancia a
nosso ver ; pois que fomos incangaveis em procurar, pes—
quizar, e consultar fudo quanto podia ter relagdo com a
febre amarella no Rio de Janeiro e nas provincias. Quem
ja tem organisado trabalho deste genero, no qual é mister
emptegar ndo s6 material proprio como alheio, para que
seja perfeifo e completo, como deve ser, podera aquilatar
o nosso afan.

€om a mais escrupulosa exactidao indicamos sempre a
fonte, onde!fomos. tirar diversos factos e tréchos da nossa
obra, e estabelecemos o parallélo entre as opinioes de va—~
rios autores, que tem observado e escripto sobre a febre
amarella, mormente sobre o assaz combatido e ainda nio
decidido ponto do contagio ow ndo contagio della. _

Dividjmos o nosso trabalho em 11 capitulos: no 1.° tra~
tamos da maneira como a epidemia aqui se desenvolveu, e
das providencias gque se tomaram para atlenuar seu pro-
gresso e intensidade : no2.° descrevemos a marcha e direc~
¢do, gue ella tomou, os pontos que-atacou dentro -eLfé.rz_i,.. '
da cidade, as épocas de seu incremento e declinacdo, con-
frontadas com -as alteracoes atmesphericas marcadas pela
escala.thermometrica nos mezes decorridos de janeiro a
junho de 1850, e com o- que a respeito se notou-na epi-
demia que reinou.em Pernambuco de 1686.a 1692, e os
principaes symptomas desta ultima: no 3.c procuramos
mostrar.que a febre, que grassou nesta cidade, foi a ama-
rella: no 4.° occupamo-nos com a questﬁo da importacdo,.
dando uma noticia resumida do modo como se-desenyolveu.
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nas provmclas que assaltou: no B.° tratamos da questdo do
contagio ou tr ansmissibilidade da molestia, e das medidas
quarentenarlas. no 6.0 occupamo-nos com a natureza da
febre amarella: no 7.0 com as <causas que contribuiram
para o desenvolvimento da epidemia, e com.a differenca
“entre ella e a escarlatina para atacar certas classes da
nossa sociedade: no 8.° descrevemos os symptomas, mar-
cha, formas, e terminacdo da molestia entre nds: no 9.0
expomos 0s caracteres anatomicos da enfermidade: no
10.° indicamos o tratamento gera]mente seguido pelos me-
dicos do Rio de Janeiro: no 11. tratamos da mortandade
geral, e sua proporcdo relativa a0 numero dos atacados; e
indicamos em resumo os tratamentos empregados nos diffe-
rentes hospitaes, assim como o de alguns medicos, que nos
enviaram uma noticia dos resultados da sua clinica, ou que
os tinbam publicado. ‘

Assim consignamos os faotos pathologicos e hlstorlcos da
febre amarella; e temos para nés que esta divisdo é a mais
natural e medica que podiamos seguir. Ardua foi a empreza,
audaz quem se abalancou 4 ella. Fizemos todos os esforcos
para bem merecer e ser uteis; e sem vaidade nos apresen-
tamos a nossos juizes esclarecidos, e innumeras testemu-
nhas de tio- recentes factos, bem conscios de nossa pouca
valia, mas esperangados de ver apparecer 4 luz, sobre as—
sumpto tao importante, trabalbos mais completos, de mais
erudicdo e valdr scientifico.

Feliz de nds, si por este pequeno testemunho de amor 4
sciencia merecermos a continuagio da estima de nossos col-
legas e amigos, e o reconbecimento da humanidade soffre—
dora. A nada mais aspiramos pelo nosso penoso trabalho.

Rio, 12 de janeiro de 1851.

0O Autor.



HISTORIA E DESCRIPGAO

FEBRE ANMAREBLLA

RIO DE JARNEIRO.

CAPITULO I.

HISTORIA DA EPIDEMIA,

As differencas completas ebservadas em nossa
constilui¢do climaterica ém o anno de 1849, cara-
cterisada por uma secca.de que nao ha exemplo ha
muito tempo.; pelo calor ardente que nos flagellou
no estio, pela falta de trovoadas na mesma estacao,
e ausencia das viragoes para a tarde quasi constan-
tes no Rio de Janeiro; a chegada de immensos
aventureiros que se destinavam 4 California, e que
aqui desembarcavam e percorriam ftodas as nossas
ruas, sem que medidas algumas sanitarias a seu res-
peito se tomassem, nado obstante saber-se que,vi-
nham de paizes em os quaes reinavam molestias gpi-
demicas gravissimas; o ingresse de Africanos' pela
mor parle accommettidos de nolestias graves trazi-
dos para o seio da populacéo, e accumulados em pe-
quenos espacos mal arejados e pouco assetados ; o
desembarque de grande numero de .estrangeiros,
que vinham entre nds estabelecer-se, e conseguinte-
mente a agglomeracdo e-augmento, rapido da popu-
lacdo; o predominio de affeccOes gastricas mais ou
‘menos graves durante todo o anno; o appareciments
para os ultimos mezes de algumas febrels gastricas
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com preponderancia de phenomenos ataxicos - e ty-
phoideos no comego do estio, dando lugar 4 grandes
fusoes purulentas e a formacio mesmo de abscessos
enormes junto das articulagoes: tudo reunido. ao-
abandono em que estava a nossa hygiene publica,
ao estado deploravel das nossas vallas de despejo e
de nossas praias, ao desenvolvimento de incessante-
emanacio de miasmas infectos pelo grdo excessivo
de calor no estio, fazia presumir ou antes acreditar
no apparecimento para o outono -de alguma epide-
mia grave mais ou menos mortifera, si per acaso
similbantes condi¢oes durassem.

Na verdade, o homem de sciencia que contempla-
va o estado apparente de salubridade de que gozava-
mos (porque for¢a é confessar, 0 numero de doentes
era pequeno) no meio desses elementos de destrui-
¢do; que experimentava o peso da atmosphera nos
ultimos mezes do anno; que encarava para a falta
de brilhantismo do céo do Rio de Janeiro, toldado
por essa myriada de corpusculos devidos & decom-
posicao das materias animaes e vegetaes desprendidos
dos immensos fécos de infeccao entre nds existentes,
e dando 4 atmosphera um aspecto tristonho e carre-
gado, de certo nao.podia deixar de maravilhar-se do-
que-cbservava, e de ndo enxergar nesse como torpor
ou inacao dos elementos de destruicao que nos ro-.
deavam um desfecho tanto mais terrivel para a hu-
manidade, quanto maior fosse sua duracéo, uma vez
que condigoes favoraveis viessem pdr em conflagra-
¢ao os elementos combustiveis ha tanto tempo aceu-
mulados; attendendo a que areaccao devida ao rom-
pimenio desse como equilibrio apparente devia ser
1gual & forca de accdo das leis que 0 mantinham.

. Estes receios filhos unicamente do estudo e apré-
ciagio das condigées em que nos achavamos, foram
se tornando tanto mais fortes quanto mais nos apro-
ximavamos do. outono pelo apparecimento de al-
gumas febres graves que se iam manifestando. Elles
ganharam muito maior vulto quando pelo vapor
Pernambucana entrado dos portos: do Norte em 13.
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de dezembro soube-seaqui que havia apparecido na
Bahia uma febre, que denominavam vulgarmente
polka, constituinte ou california, a qual ia fazendonao

poucas victimas, sobretudo nos de profissdo mari-
tima (1). e

Ganharam ainda maiorforca, quando vimosentrar
a corveta D. Jodo I. procedente da Bahia, e seu di-
gno commandante evitar qualquer communicagio
com a terra por ter havido, durante a viagem, a seu
bordo cinco casos de febres que reinavam na Bahia,
ehaverem-lhe morrido dous homens dos atacados (2},
quando finalmente pela chegada do vapor Iinpera-
triz no dia 20 do mesmo mez tivemos occasiao de
conhecer o parecer do concelho de salubridade pu-
blica da Bahia (3}, no qual apezar de declarar o mes-

(1) Vade Jornal do Commercio de14 de dezembro.
. (2) Véde o mesmo jornal de 15 de dezembro.

(3) Eis o parecer: 0 concelho de salubridade desta cidade, tendo-se reu-
nido em virtude do officio do Exm. Sr. Presidente de 4 do corrente, afim
de apresentar seu parecer dcerca da febre reinante, 6 da opinifio segninte:
1.¢ que a molestia que estd reinando nesta cidade é uma epidemia das que
costumam apparecer nos paizes infertropicaes, mérmente quando occorrem
mudangas repentirias na atmosphera, e copiosas chuvas fora de tempo, prece-
didas e seguidas de excessivo calor, que augmentando a evapora¢do dos
chareos, pantanos, ¢ do solo desenvolvem em maior quantidade os miasmas
que abnndam em todos estes paizes, e procedern da decomposicio das muitas
materias animaes e vegetaes que nelles existem: circumstaneias estas, que
actualmente entre nds se tem realisado pelo trasbordamento dos rios, immun-
dicias da cidade, ma direccio no encanamento das aguas, inhumagéo nos
templos, e absoluta falta de polieia medica, accrescendo a tudp isto .0 ferror
que sewpre causa 4 populagdo o apparecimento de uma epidemia, lerror que
tem sido augmentado por escriptos imprudentes e inexactos, e de proposito
exagerados em alguns jornaes desta cidade. : : I

%.9-Que a molestia de que se trata ataca de prefereneia os centros nervo-
30s, vieia a hematose, e em quasi todos os doentes 'se manifesta com sym-
ptomas de affecgo do apparelbo digestivo, e mormente nas pessoas de vida
irregular; com' caraeter typhoideo nas que mais se-tem exposto &s intempe-
ries da quadra, partieularmente nos individuos que menos estdo habituados
4s mesmas ; e sob a forma apopletica n0s que pelo temperamento ou idade
estdio a isso predispostos. '

5.0 Que esta epidemia nada tem em si de contagiosa nem de assustadora
o que 0s casos graves e fataes sdo devidos 4 predisposigéio dos doentes, & mo-
lestias analogas, ou a0 susto de que os doentes se tem deixado apoderar, ou
finalmente a tratamentos contrarios & raziio. £ B -

4.0 Que, como o concellio de salubridade consta de poueos medicos com-~
parativamente a quantos existemn nesta cidade, aconteceria que os dados esta-
tisticos que o mesmo concelho apresentasse dariam lugar 4 consequencias fal—
sas respectivamente a0 numero total dos doentes affectados, e a relagio real
entre os casos graves ¢ funestos, e o grandissimo numero de benignos ; pare-
cendo ao mesmo concelho que o riodo de obter-se uma ostatistica aproxima-
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mo concelho que amolestia nada tinkia de contagiosa
¢ assustadora, e dar a entender que nenhuma espe-
cialidade offerecia, via-se entretanto que ella apre-
sentava caracteres de gravidade muito importantes,
por isso que atacava de preferencia 0s centros ner-
vosos ¢ viciava a hematose, como se expressava o
mesmo concelho; e sé manifestava em uns ou no
maior numero com predominio de phenomenos gas-
tricos ; em oulros com o typhoideo; em alguns com

da seria fazer estas indagacfes por intermedio da policia, ou por aquelles
meios que- o governo julgar mais convenientes, - visto que por .esta maneira
poder-se-ha saber de muitos casos que por medicos nao tenham sido tratados:
obtidos estes dados e remettidos pelo governo ao concellio, tralard este de
organisar um trabalho que haja de satisfazer, como for possivel, esta cxi-
gencia. : = .

5.0 Queos meios de prevenir esta molestia consistem da parte de cada in~
dividuo: 1.°em estar seguro de que ella é benigna, havendo-se della surado
grandissimo numero de pessoas, ndio se tendo realisado, a morte sindo por
excepcio em-individuos j4 dispostos a adoecer gravemente pelas causas ordi-
narias, ou que soffriam melestias chronicas, ou exhaustos de forca pela idade,
ou por excesso de um viver desordenado: 2.0 em ter escolha, parcimonia
e sobriedade no use dos alimentos, preferindo os de facil digestio aos indi-
gestos ¢ pesados, ndo enchendo demasiado o estomago em cada comida prin-
cipalmente de noite: 3.0 em ndio usar de vinhos ou bebidas-espirituosas nao
estando a ellas habituado, e ainda neste caso tomal-as sémenle ao jantar cm
pequena quantidade, devendo-se ter como erronea e perigosa a idéa de ser
aaguardente tomada em differentes occasides do dia um preservativo da mo-
lestia, guando muito pelo contrario ao uso della e de oulras bebidas espiri—
Tnosas, assim como a mé qualidade e grande quantidade de alimentos e que
devem ser stiribuidos os casos graves e falaes : 4.0 em ndo expor-se ao relento,
nein a0 calor dosol, gnando elle é muito intenso, e evitar o resfriamento do,
corpo ao ar livre estando suado ou depois de qualquer exercicio: 3.0 em fu-"
gir de babita¢des baixas, bumidas, mal arejadas e visinhas de lugares im-
mundos, procurando residir e dormir em aposentos. em que se dém, condi~
¢fes contrarias: 6.0 em guardar muito asseio ¢ limpeza ndo s6 no corpo e
nos vestidos, mas tambem nas habitagdes: 7.0 evitar o excesso em qualquer
dps actos da vida que hajam de enfraquecer o corpo e diminuir a resisten—
cia da economia animal aos agentes externos. J -

- 6.0 Que os meios prevenlivos que nio estdo em poder de cada individuo,
e que pela sua difficuldade e importancia- dependem das autoridadessdo: 1.0
a céssaglio dos dobres de sino, que no animo dos doentes incutem idéas de
morte que muito aggravam seu estado; e em muilas circumstancias podem
por si s6s causal-a em individuos neryosos: 2 ¢ a remocdo das causas de in-
salubridade que se acham espalhadas pelas ruas da cidade e seus contornos,
nos esterquilinios, canos abertes que.expdem 4 ae¢do do ar ¢ docalor solar
os productos excrementicios dos animaes, e as emanagdes dos cadaveres en-
terrados nas igrejas'em numero superior aos das covas ¢ carneiras que ellas
possuem : o que tudo agora mais que nunca péde cbrar, favorecendo a conti~
nuacdo da epidemia, ‘ )

Bahia em sessdo do concelho de salubridade 12 de dezembro de 1849,
— Est4 conferme. Dr. Manoel Mauricio Rebougas, 1.° secretario.

Jornal do Commercio de 20 de dezembro de 1849,
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o apoplectico; porém, apezar de tudo isto, apezar
de se saber pela chegada do vapdr S. Salvador em 5
de janeiro (1) que a epidemia recrudescera de 25 de
dezembro em diante, tendo sido milhares de pessoas
atacadas, tanto nacionaes como estrangeiros, sobre-
tudo a maruja externa, da qual ja tinham morrido
até as ultimas datas 114 pessoas; apezar emfim da
communicacdo feita pelo Exm. Presidente da Ba-
hia (2}, datada de 1.° de janeiro, de terem sido ata-
cadas para cima de vinte mil pessoas, e terem suc-
cumbido mais de cento e sessenta estrangeiros, pela
maior parte marinheiros, e de ser opiniao de alguns
ter ella sido introduzida por um navio chegado de
Nova Orleans com doentes abordo, dos quaes tinham
succumbido alguns na viagem, apezar de tudo, dize-
mos, descuidamo-nos perfeitamente, talvez porque,
a par das declaracoes do progresso e incremento da
epidemia, vinham sempre noticias consoladoras de.
sua benignidade e da esperanca de sua proxima ex-
tincgdo, ou porque nunca nos persuadimos que ella
nos viesse assallar; e entdo nenhumas providencias
sanitarias se tomaram relativamente aos navies pro-
cedentes dos portos do Norte, para ver si se conseguia
evitar a importacdo da molestia para o Rio de Ja-
heiro, como o exigia a prudencia e a seguranca da
capital. ' '

Nao tardou porém muito que ndo pagassemos bem
caro as facilidades com que nos dirigimos em todas
as Nossas cousas, € nos ndo arrependessemos de nao
ter tomado algumas providencias sanitarias dcerca
dos navios procedentes dos portos do Norte, especial-
mente da Bahia, infectados da febre alireinante, e
nio livessemos de experimentar uma prova terrivel
para sermos mais acautelados no futuro, ja que o
nao foros no passado, nem somos do presente; dei-
xando pela nossa incuria e deleixo este bello paiz,
talvez um dos mais saudaveis do mundo; ser assal-

(1) Vede Jornal do Commercio de 6 de janeiro de 1850.
-43) Idem de 9 de janeire. :
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tado por diversas epidemias mais ou menos graves,

que quasi sempre nos tem sido trazidas de fora.

Nao é o amor da terra que nos viu nascer que
nos cega- para emittirmos uma similhante proposi-
cdo. Nao. A salubridade do-clima do Rio de Janeiro
pode-se tomar como proverbial pela apreclagao e
exame das proprias epidemias que nelle tem reinado
nestes ultimos tempos, quasi todas importadas; pois
vé-se que deordinario se extinguem por sl mesmas
sem deixarem apds si grandes estragos, apezar de
nenhumas medidas hygienicas se empregarem para
obstar 4 sua propagagao, parecendo que os elemen-
tos épidemicos encontram um antagonismo perfeito
ao seu desenvolvimento e incremento em nossa cons-
{ituicdo medica.

- Mas serd sufficiente o exemplo que nos deu a epi-
demia de que ultimamente fomos victimas, de todas
a maisassoladora que tem chegado ao Rio deJaneiro,
para que, nao contando sempre com a salubridade
do clima, tomemos algumas medidas para evitarmos.
novas catastrophes similhantes, e livrarmos o paiz
de marchar em decadencia, como sem duvida acon-
tecerd, si ‘taes males se reproduzirem? -Custa-nos a
crer, pelo menos a julgarmos pelo que se tem pas-
sado depois que a epidemia cessou, por quanto tudo
se conserva no stafu quo em (ue exisila antes della.

Nao tardou muito, diziamos nds, que nos arre-
pendessemos de nao termos tomado medidas al-
gumas de precaucdo a respeito dos navios proceden-
tes dos portos do Norte; e com effeilo a communica-
cdo feita 4 Academia Imperial de Medicina em sessao
extraordinaria de. 10 de janeiro pelo Snr. Dr. Lalle-
mand, medico da enfermaria de estrangeiros da
Santa Casa da Mizericordia‘(1), velu-nos patentear
eom toda a evidencia o desenvolvimento de uma fe-
bre grave em marinheiroz vindos da Bahia, e sua
fransmissao a outros individuos que com elles mo-
ravam. :

(1) Lede Annaes Brasilicnses de Medicina de setembro,vol, 5.0,pag. 241.: -
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Relatam-se nessa communicagao oito factos, dous
dos quaes eram relativos a marinheiros chegados da
Bahia em direitura a este porto na barca americana
Navarre, os quaes foram recolhidos -4 Santa Casa no
dia 27 do mesmo mez, quatro individuos que cotn
elles moravam na taberna de Frank em a rua da Mi-
zericordia, na qual adoeceram tambem a mulher do
mesmo, e o caixeiro allemao Lenschau. A estes fa-
ctos accrescentou 0 Snr. Dr. Sigaud (1) 6'de um moco
francez de nome Eugene Anceaux, o qual tinha che-
gado da Bahia havia dez dias, e férarecolhido 4 casa
de saude, de que era elle medico, onde fallecera; e
o Snr. Dr. Feital {2) um outro de um marinheiro do
vapor D..Pedro chegado da Bahia, o qual fallecera
no hospital de marinha dentro de poucas horas.

A exposicao destes factos. quast que nao deixou
duvidas no espirito dos membros presentes da Aca-
demia que eram elles da febre amarella da America,
tal como a descrevem os autores, que a tem obser-
vado nos lugares em que ella reina: porém convinha
para formar um juizo mais exacto o conhecimento
de maior numero de factos.

A Academia entdo consultada pelo Governo sobre
os {actosreferidos pelo Dr. Lallemand, e que haviam
sido levados ao seu conhecimento pela administragao
da Santa Casa da Mizericordia em data de 28 de de-
zembro (3), respondeu pelo orgao de sua commissao
nomeada para apresentar um parecer a respeito:
« que balda de todos os esclarecimentos sobre a na-
tureza e indole da molestia epidemica, que grassava
na Bahia, ndo possuindo -a descripcao de seus sym-
ptomas, € nio tendo eonhecimento do resultado das
autopsias; desconhecendo o que a seu respeito pen-
savam os praticos abalisados, que a tinham presen-
ciado e cuidado, ndo podia ajuizar -acertadamente
della e de seu caracter, e menos ainda occupar-se

1)'Véde Annaes Brasilienses de Medicina de setembro de 1850, vol. 8.0
2) ldem, idem. i
(3) Idem, idem.
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de sua contagiosidade para d'ahi induzir a possibili-
dade de- sua importacio no Rio de Janeiro, que
maiores eram ainda as difficuldades para que affir-
masse partilhar .a molestia-das qualidades da febre
amarella: que aguardava porém que o Governo Im-
perial se dignasse mandar vir todos os esclareci-
mentos precisos, e fornecesse & Academia 0s me10s
de satisfazer a curiosidade publica, -¢ encher esia
lacuna da sciencia. » , A=
- "« Que o mesmo aconfecia com a molestia obser-
vada nd Santa Casa, e sobre a qual o Governo Impe-
rial chamava a attencio da Academia, porque o0s
factos, além-de poucos, nao tinham os phenomenos
que 0s caracterisavam a mesma hemogeneidade, e
que por isso ndo podia o medico consciencioso e
prudente basear uma opinido, e formar um juizo
seguro sobre a identidade de seus symptomas e 0s
indicados pelos autores como representando a febre
amarella ou typho icteroide. »

-« Que seria por tanto pouco scientifico e regular
que se pudesse desde ja, e sem novos factos e ulte-
riores 1ndagacdes, -assignar a classe das molestias,
em que devia ser collocada a de que se tratava, po-
dendo-se apenas dizer que havia em geral pheno-
menos gastro-entericos inflammatorios, signaes de
phlegmasias cardio-arteriaes, e alguns symptomas
de affeccdo cephalo-rachidiana. »: :

- « -Que em todo o caso, passando-se os factos re-
feridos em marinheiros e pessoas vindas da Bahia
ou que com estes tiveram contacto, que nelles se
apresentando alguns symptomas que se asseme-
.Jhavam a aquelles que se notam nos accommettidos
de febre amarella, era prudente, justo e de conve-
niencia publica medidas sanitarias e de precaucao,
.com as quaes, sl outra vantagem maior nao:se con-
seguisse, pelo menos socegavam-se as familias, tran-
. quillisava-se o povo, e acalmavam-se os espiritos j4
bastante atemorisados e s por isso dispondo os
corpos a soflrer. » :
Entdo pessou ella a apontar aquellas medidas



e [ s

que se costumam a pér em pratica em todos os
paizes para evitar a importagao ou progressos de
qualquer epidemia, insistindo com especialidade no
uso das quarentenas, e na remoc¢io dos accommet-
tidos da febre do meio da populacdo para lugar re-
tirado, donde o f6co de infeccdo nao pudesse preju-
dicar os habitantes da cidade (1).

Entdo néo era conhecida -ainda entre nds a opi-
nido definitiva dos medicos da Bahia sobre a natu-
reza das febres que 14 reinavam, sabendo-se unica-
mente por cartas particulares que uns opinavam

ela idéa da febre amarella, no entanto que outros

ella se oppunham, noticia que se confirmou por
um trecho do officio do Exm. Presidente publicado
na Tolerancia de 23 de janeiro (2) no qual dizia elle
o seguinte « até hoje a opinido dos facultativos do
paiz estd em opposicdo com a de alguns medicos es-
trangeiros, querendo estes que seja a febre amarella
maligna e contagiosa que reina na actualidade, e
grande parte daquelles apenas tem concordado em
ser uma febre epidemica sem contagio, nem ter um
caracter essencial de malignidade, apresentando
em muito poucos casos, como €xcepg¢oes, alguns
symptomas que autorisam os medicos estrangeiros &
classificacao que apresentam. »

Além disto, os factos conhecidos pela Academia
eram ainda muipoucos para que pudesse ella logo
dar uma opinido, quer a respeito de sua similhanca
com a da Bahia, quer a respeito de sua indole es-
pecial; por isso julgamos que a Academia, no pa-
recer que deu, conduzio-se com a prudencia e cir-
cumspecgio necessaria d uma corporagdo scientifica.

* Com effeito, em vista do parecer da Academiae
do. apparecimento de novos factos de febres, o Go-
verno Imperial ordenou o estabelecimento das qua-
rentenas para os navios procedentes dos portos do
Norte, e encarregou ao Exm. Provedor da Santa Ca-

1) Véde o tomo 5 o dos Annaes, pag. 89.
) Vade Jornal do Commercio de 3 de fevereiro.

o



sa da Mizericordia a creacdo de um lazareto na ilha
do Bom Jesus, para onde fossem remettidos, os
doentes atacados da febre entdo reinante, e deram-
se ainda outras providencias que as circumstancias
reclamavam : porém, apezar detudo isto, amolestia
continuou a progredir,e bem depressa o hospicio do
Bom Jesus tornou-se insufficiente para conter todos
os doentes aceommettidos da febre, de modo que em
fevereiro a administracao da Santa Casa vio-se for-
cada a crear provisoriamente mais algumas enfer-
marias, estabelecendo uma na rua da Mizericordia,
outra no Sacco do Alferes e outra na praia Formosa.
Entao reunio-se de novo a Academia em dias de
fevereiro, fez chegar ao conhecimento do Governo
por um outro parecer que a molestia, que reinava,
era averdadeira febreamarella da America, reconhe-
cida por todos os seus phenomenos proprios desde
o grdo mais simples ou de influencia, até os casos
mais graves, caracterisados pelo vomito preto e ou-
tros phenomenos proprios; opinido que:tambem
j4 era seguida na Bahia pela commissao medica da-
quella cidade (1) como se vé do parecer -abaixo

£1) A febre ora reinante na Bahia é considerada febre amarelfa porque se
manifesta do modo seguinte « Principia por ligeira dor de cabeca,. pelos
membros abdominaes, enfraquecimento e incommodidade de toda a economia,
elevacio de temperatura, prostragio de forcas, diminuigho de faculdades
intellectuaes e abatimento de espirito, face espantada, sensaciio .incommoda
no epigastrio , que ora alivia pelo appartcimento de alguns vemitos, orace-
dendo seu lugar a uma gastralgia; os pomules ao comego se tornam rubros,
pulso cheio, mas ndo duro, 2 pelle arida, a qual aridez, se continua ao ter—
ceiro dia, traz o abatimento do pulse, lingua branca, saburrosa e larga, .os
olhos se tornam sensiveis 4 luz, e ‘as conjunetivas injectadas, algumas hor-
ripilagBes nos tres primeiros dias, ¢todo este cortejo de symptomas cedendo
em geral e promptamente aos evacuantes e sudotificos.. )
~ Se ao terceiro dia a molestia ndo tem cedido, ao quarto vai se tornar mais
grave muitas vezes; a epystaxis tem lugar, vomitos biliesos, edr amarella de
peile, principalmente na faee e coxas, os vomilos conlinuam e tornam-se
mais frequentes, e muitas vezes misturados de flocos negros de cdr escura,
parécendd com berra de vinho, principalmente nos estrangeiros e criancas,’
augmenta-se rapidamente a amarellidao de pelle, a suppuragdo dos que levam
vesicatorio muda de natureza e ebr, urinas raras, ennegrecidas ou amarel-
ladas,algumas ecchymoses sobre o peito e coxas, algumas vezes e quasi sem-
pre em estrangeiros dejecedes negras e sanguinolentas, e estes symptomas
uma vez apparecendo duram do quarto ao setimo dia, e acabam fatalmente. »

Ultimamente os.nacionaes tem se revestido do earacter remittenté, e mui-
tas vezes intermitiente e pernicioso, mas que vio cedendo segunde as obser-
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transcripto, assim como de alguns medicos da Bahia,
d’entre os quaes citaremos o Snr. Egas Muniz Car-
neiro de Campos, o qual jAem 17 de dezembro de
1849 em o n.° 189 da Tolerancia tinha declarado ser
a febre amarella a que reinava na Bahia (1). Nestas
circurnstancias se achavam as cousas quando o Go-
verno Imperial, ou tPorque. a Academia ndo pudesse
em seu pensar satisfazer a todos os encargos que so-
bre ella pesavam, ou por qualquer outra circum-
stancia que ndo nos ¢é dado attingir, nomeou uma
commissao de nove membros sob a direccdo do'Pre-
sidente da Illma. Camara Municipal, a qual foi dahi
em diante consultada em todas as questoes que po-
diam interessar a epidemia (2). Com prazer o dize-
mos, com relacio” ad'primeiras cautelas ou aquellas
a que sereferiu a Academia, e sobre que unicamente
foi ouvida, a commissao concordou perfeitamente
em suas opinides com as da Academia.

- Esta commissao, denominada central, reuniu-se
-pela primeira vez no dia 13 de fevereiro no paco da

vagGes da commissdo, dentro e féra dos hospitaes, ao uso do sulphato de quina
em alta dose. A-commissdo cré que o principio deletcrio que é causa desta
enfermidade , inhalado ou inspirado ataca os plexus cardiacos e coronario§ e
0. cerebro, e por isso pervertende a ac¢dio nervosa, dccompondo o sangue,
trazendo por fim congesiGes cerchbraes e para a peripheria interna e externa
da economja da lugar ao§ productos acima mencionados. R

.Esta febre com tal coricjo de symptomas e ainda mais pelo modo de sua
invas3o- que ndo ¢ submetlida 4 regra alguma ataca fanto em repouso como
no semno, duranie as gecupagdes erdinarias da vida, e ne momento em que
muitas vezes ‘se nio espera ; e por isso a commissgo tem-a classificado como
amarella, mas n¥o ¢ré de modc algum ew scu eontagio, segundo as luzes e o0s
ultimos escriptos ‘4 tal respeite de medices americanos e curopeus de me-

-Thor nota. - ; '

Bahia 19 de janeiro de 1850.—Vicente Ferreira de Magalhdes, Salustiane
Ferreira de Sousa.—Conforme. O secretario Luiz Maria Alves Falcda Muniz
Barreto.

’ Diario do Rio de 8 de fevereiro de 1850,

(1) Véde Jornal do Commeroio de 29-de margo, e Annaes de margo de
1850, vol. 8.°, pag. 125, ] )

(2) Compunha-se a commissdo dos Drs. Gandide Borges Monteire, Presi-
dente, Manoel do Valladdo Pimentel, José Pereira Rego, José Maria de Noro-
nha Feital, Antonio Felix Martins, Roberto Jorge Haddok Lobo, José Bento
da Rosa, J. Sigaud, Luiz Vicente- De-Simoni, membros da Academia, e Joa-

quim José da Silva, professer da faculdade de medicina.



TlIma. Camara Municipal,e um de seus primeiros cui-
dados foi moderar o terror e susto que se tinha apode-
rado da populagdo, eindicar -lhe os primeiros meios a
que deveria recorrer no caso de accommetiimento da
febre. Ella formulou logo messe dia um trabalho-
com o titulo—conselhos 4s familias sobre o compor-
tamento que devem observar durante a epidemia—
e enviou-0 ao Governo Imperial, que o fez publicar
no dia seguinte em todos os jornaes mais lidos {1).

Este trabalho em que a commissdo indicava ao
povo, em estilo simples e ao alcance de todas as in-
telligencias, as regras de hygiene que deveria guar-
dar no curso da epidemia, assim como 0s meios cu-
rativos a que poderia recorrer na invasdo da moles-
tia antes de consultar qualquer medico, foi um dos
trabalhos que mais ufilisou & populacio, e mais
transtornou o plano do charlatanismo, pelas muitas
curas que de sua adopcao se alcangou nos casos em
que amolestia se revestia de caracteres mui simples.
L entao este, indignado pelas muitas curas que se
operavam, mesmo naquellas casas em que suas pa-
lavras eram um evangelho, recorreu ao meio de
fazer desviar o povo da adopcdo dos conselhos ex-
pendidos nesse parecer, escrevendo artigos violentos
contra o oleo de ricino, as infusées diaphoreticas,
os pediluvios e outros meios similhantes nelle indi-
cados, attribuindo-lhes o desenvolvimento ¢ intensi-
dade de alguns phenomenos maisgraves. Tanto pdde
a razao alienada!!! Mas o povo, apezar de tudo, foi
seguindo os preceitos estabelecidos pela commissae,
e muitas familias pobres e faltas de recursos de-
veram a elles a sua salvacgao.

Progredindo a epidemia, e tornando-se insuffi-
ciente o lazareto do Bom Jesus, foi a commissio
consultada pelo Governo Imperial sobre se o estabe-
lecimento de enfermarias em alguns lugares da ci-

(1) Léde o 8.0 tomo dos Annaes, pag. 95, Jornal do Commercio, e Dia-
710 do Rie de 14 de fevereiro de 1850;
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dade para isso mais froprios poderia ainda mais
comprometter o estado de salubridade da capital,
do que néo estava ; e ella respondeu que ndo, uma
vez que a molcstia ja tinha invadido todos os bairros
da cidade, mas que convinha entretanto procurar
posicoes elevadas e bastante arejadas. Entdo, em
virtude deste parecer, creou-se no morro do Livra-
mento o hospicio de N. S. do mesmo nome, sob a
direccao do distincto professor o Sr. Dr. Manoel do
Valladao Pimentel, e as enfermarias creadas provi-
soriamente na rua da Mizericordia, Sacco do Alferes
e praia Formosa, foram ainda conservadas por al-
gum tempo, em razdo do grande numero de doentes
que affluia aos hospitaes, ficando reservado o hos-
picio do Bom Jesus para os doenles que j4 14 es-
tavam, assim como para aquelles que eram accom-
mettidos nos lugares mats proximos (l1). Além
destas providencias, crearam-se por proposta da
commissio central commissoes medicas em todas
as freguezias da cidade para tratarem dos doentes
pobres, e commissoes de policia do porto para exa-
minarem o estado de salubridade dos navios anco-
rados, e fazerem recolher 4s enfermarias os doentes
que fossem encontrados a bordo dos r_lavios, de-
vendo umas e outras proporem as medidas neces-
sarias a0 bom andamento e execucdo dos encargos
que lhes eram prescriptos em seus regulamentos for-
mulados pela commissao central e mandados exe-
cutar pelo governo.

Ainda outras providencias se tomaram para obstar
ou pelo menos diminuir a forga do mal, e occorrer
a todas as eventualidades possiveis, convindo, para
sermos justos, confessar que o Governo Imperial
m@8traii nessa crise terrivel o maior interesse e de-
dicacao em minorar os soffrimentos e males cau-
sados por 140 grande calamidade, j4 satisfazendo

¢1) ‘0 hospicio de N. S. do Livramento foi installado no dia 10 de margo,
¢ desse_dia a 31 de maio recolheram-se a elle 843 doentes da febre amarella.
* Estatistica do Sr. Dr. Valladdo de 20 de novembro de 1850.
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com a promptiddo possivel a todas as reclamagoes
feitas pelos seus delegados em beneficio da saude
publica, j4 minorando os males de muitas familias
pobres com auxilios pecuniarios para satisfazer as
suas primeiras necessidades, j& mandando distri-
buir remedios gratuitamente, j& finalmente expe-
dindo medicos em commissao para todos aquelles
pontos do municipio, fora da cidade, onde a epide-
mia se foi manifestando, como por exemplo, In-
hatima, Paqueta, Ilha do‘Governador e Iraja.

Cumpre ainda, por amor da verdade e em abono
da classe medica do Rio de Janeiro, dizer que ella
nunca se mostrou mais digna de-admiragao do que
nessa quadra terrivel, em que todos, desprezando
seu commodo e bem-estar, e muitas vezes ainda
meio sdos e meio doentes da febre, rivalisavam em
fazer sacrificios pela salvacdo de uma populacdo
inteira, que ndo poucas vezes deixou de mostrar-se
ingrata, menosprezando os homens que, abnegando
todos os seus commodos e fazendo o sacrificio de-
sua saude e vida, sO tinham em vista o amor da
humanidade; no entanto que acatava o charlata-
nismo mais impudente, que sé mirava o interesse
Ppecuniario e nunca o da humanidade, porque a
séde e ambicao do ouro tudo lhe fazia esquecer.

Um contraste bem frisanfe podia ser notado nessa
occasido por um observador sincero e despido de
prevencoes. f e

Em quanto os medicos verdadéiramente philan-
tropos mostravam em suas physionomias pintadas
as expressoes de dor e desgosto, e lastimavam a
sorte de tantas.victimas ceifadas, de um lado pela
gravidade da molestia, e de outro pelos embustes e
estragos do- charlatanismo, este percorria satisfeito
as ruas desta cidade, ostentando milagres e os lu-
cros oblidos pelo sacrificio da vida de seus simi-
lhantes, desejando que durasse a calamidade, afim
de continuar a locupletarse, e estigmatisando0s
meios de tratamento os mais innocentes aconse-
lhados pelos homens profissionaes.
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, Cumpre-nos igualmente -confessar que a admi-
nistracao da Santa Casa da Mizericordia sob a di-
reccdo de seu digno e incansavel Provedor fez nessa
época calamitosa os mais relevantes servigos, os
quaes. jamais serdo esquecidos por uma populagao
inteira, que teve occasiao de observar o zelo e activi-
dade com que o seu digno Provedor procurava des-
empenhar tudo quanto lhe era determinado pelo
Governo, parecendo até incrivel, como em tdo pouco
tempo podia elle satisfazer a tantos e tao trabalhosos
encargos. . ‘

-Chegando a epidemia ao seu maior grdo de inten-
sidade, e crescendo todos os dias o numero das vi-
ctimas a ponto de jénao haver lugar quasi nos tem-
plos para se sepultarem os corpos, ordenou o Gover-
no, emvirtude de proposta da commissao central, que
cessassem os enterramentos nas igrejas, sendo de eén-
tdo por diante sepultados os cadaveres em cemiterios
extra-muros. Com esta providencia, ha muito recla-
mada pela sciencia e civilisagdo, pela qual instavam
sempre os homens profissionaes, e que ainda hoje
ndo exisliria, si a forca da necessidade disso nao
obrigasse, ndo pouco ganhou a cidade do Rio de Ja-
neiro debaixo do ponto de vista de sua salubridade.
Esta fol uma das mais importantes medidas que nos
trouxe o desenvolvimento da epidemia, e ¢ para la-
mentar que sd tio graves circumstancias, como as
em que nos achdmos, fossem necessarias para ven-
cer prejuizos e usos inveterados que nem a sciencia
nem as luzes do seculo puderam nunca destruir em
nosso paiz. S » '

Para concluir o que temos a expor a tal respeito,
diremos que- a’ commissdo central, reconhecendo
que a epidemia progredia e ameagava atacar outros

ontos, e que os resultados das observagdes aqui
eitas poderiam muito aproveitar naquelles lugares,
em que.a molestia ainda nao tinha chegado, organi-
sou um trabalho no qual descreveo os symptomas,
marcha, lesdes anatomicas e tratamento da molestia,
e enviou-o ao Governo Imperial, que o mandou im-
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primir e remetler, segundo nos constou, exemplares
as camaras dos diversos municipios (1).

CAPITULO II.

DESENVOLVIMENTO, MARCHA E PROPAGACAO
DA EPIDEMIA,

A vista das consideracoes feitas no capitulo prece-
dente, parece féra de duvida que os primeiros fa-
ctos, que se observaram na cidade foram os referidos
pelo Dr. Lallemant, de que j4 fallamos, ou fosse por
que realmente a molestia principiasse por elles, ou
fosse porque a successio desses factos, a uniformi-
dade einsidia dos symptomas observados chamassem
a attencao do nosso collega sobre sua indole e cara-
cteres especiaes, e melhor os fizesse apreciar.

Porém logo depois alguns outros factos se foram
observando nao sé na rua da Mizericordia, mas ain-
da nos lugares circumvisinhos 4 praia dos Mineiros
e do Peixe, assim como para as bandas da Prainha
e Saude, de modo que a molestia pareceu desenvol-
ver-se com pouca differenga de tempo, por tres pon-
tos diversos, collocados na parte litoral da cidade.

Destes tres pontos marchou para o interior della e
seus suburbios por tres direccoes ou raios mais ou
menos distinctos e bem marcados. ‘Do 1.° ou do da
rua da Mizericordia encaminhou-se para o lado do
Sul da cidade, subindo pelas ruas de S. José e da
Assembléa a ganhar as da Ajuda e Guarda Velha,
depois marchou em duas direccoes, uma peloslargos
da Mai do Bispo, Ajuda e Lapa a ganhar as-ruas da

- (1) Léde 05.0 vol. dos Annaes, pag. 165.
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Lapa, Gloria e Catete, donde se foi estendendo aos su-
burbios do lado do Sul, chegando quasi até o come-
¢o da Lagéa de Rodrigo de Freitas, e a.outra pelas
ruas dos Barbonos, Arcos, Rezende e Matacavallos
a ir encontrar-se em Mataporcos e lugares visinhos
com as que marchavam dos outros pontos, seguindo
pelo caminho do Engenho Velho, ¢ chegando, se-
gundo diz o Sr. Dr. Lobo, até ds faldas daTijuca (1),
sendo notavel que o seu incremento na direcgio
desta linha fosse muito maior, primeiro nasruas dos
Arcos e Barbonos que nao nas da Ajuda e Guarda
Velha, que lhe ficam anteriores no trajecto que se-
guia a epidemia, onde em compensacao das tregoas
que dera em principio aos seus moradores, osatacou
depois com maior for¢a e os.‘decimou em muito
maior escala. R

Do 2.° ponto, isto é, da Prainha e suas immedia-.
coes ella seguiu a direcgio do Norte da cidade, ca-
minhando pelas ruas da Prainha e Livramento, ga-
nhando as praias da Saude, Sacco do Alferes e For-
mosa; e d’ahi as ruas de S. Christovao, Pedregulho,
Bemfica, chegando até Inhauma e mesmo alguns
lugares deIrajd, atacando as povoacgoes mais proxi-
mas ao litoral e respeitando as centraes, onde pou-
eos foram o0s casos que se manifestaram, eesles mes-
mos quasi que ndo ultrapassaram os limites corres-
pondentes & Praia Pequena, sendo poupado_ quasi
todo odistricto do Engenho Novo, apezar desua pro-
ximidade, dssim como as ruas mais centraes do En-
genho Velho. _

Do 3.° ponto ou do central subiu pelas ruas que
vao terminar na rua Direita a ganhar o campo de
Sant’Anna e Cidade Nova, dando emseu trajecto raios'
que se introduziam pelas ruas transversaes, e que se
iam encontrar com aquelles que em sua passagem
forneciam as linhas do Norte e Sul, de modo que

(1) Résultado da clinica do Dr. Lobo na febre amarella, Annaes de.julho
de 1850, vol. 5.0 pag. 204. ) ‘ -
3
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para fins de marco a cidade estava sob a influencia
epidemica em todos os seus pontos. :

‘Nesta ultima a progressdo da epidemia foi muito
mais lenta quendao em qualquer: outra, talvez por
sua maior distancia (ceteris paribus) do litoral, ou
pela estreiteza dasruas que oppunha maior cbstacu-
lo 4s correntes do elemento epidemico; -porquanjo
o bairro da Cidade Nova, em o qual sem duvida o de-
senvolvimento da molestia foi com mais probabilida-
de devido 4 transmissdo da influencia epidemica por
esta linha, foi um daquelles em que ella se manifes-
tou muito mais tarde, mesmo talvez muito depois de
ter apparecido em alguns lugares do Engenho Velho,
em Mataporcos; por exemplo, e em varios pontos de
S. Christovao. -

Foi tambem na direccdo desta’linha que a epide-
mia ceifou maior numero de habitantes da cidade,
sem duvida por seachar nellacomprehendido maior
numero de estrangeiros, em o0s quaes ella se desen-
volveu com maior furor e gravidade.

Um facto bem notavel observou-se na marchae
propagacio da epidemia nesta ultima direcgdo, fa-
cto, que foi igualmente notado nas outras,- mas nao
de um modo. tdo patente, e é o seguinte: que nas
ruas que crusam a cidade no sentido transversal,
como a Direita, da Quitanda, dos Ourives, &e.,
a molestia desenvolveu-se mais tarde e com bastante
lentiddao. e bem assim que em alguns quarteirdes,
que, seguindo a epidemia uma progressao regular,
deveriam ser os primeiros atacados, ella invadiu
muito depois, e quando outros que lhe ficavam su-
bsequentes eram jd assolados em grande escala. Esta
circumstancia fez crer 4 algumas pessoas-que a mo-
lestia marchava em sentido opposto & aquelle que
lhe indicdmos, isto é, do Campo de Sant’Anna para
baixo, quando realmente nao eraisso o que tinha
lugar. Dava-se aqui 0 mesmo caso que aconteceu
para com as ruas d’Ajuda e Guarda Velha: a moles-
tia, como que saltando por ellas, fol accommetter os
habitantes daquellas que lhe ficavam em seguimento,
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para depois, como por um passo retrogado, vir inva-
dil-as com mais intensidade e gravidade. O mesmo
aconleceu ainda com o bairro de Mataporcos: este
foi invadido pela epidemia muito antes da ruasdo
Conde da Cidade Nova que lhe fica anterior e em se-
guimento; e, segundo informavam as pessoas do lu-
gar, a molestia tinha ahi se desenvolvido depois da
ida para 14 do major Marcolino {do corpo de perma-
nenfes) que fallecera e tinha adoecido narua dos
Arcos.

Desenvolvendo-se em principio com muita lenti-
dao e com caracter benigno, exceplo para os estran-
geiros recem-chegados ou que tinham pouco lempo
de residencia no Brasil, bem como para os mari-
nheiros, assim se conservou até quasi os primeiros
dias de fevereiro, mantendo-se sempre nos lugares
mais proximos ao litoral, e apparecendo. apenas
aqui e ali em outros pontos; porém bem depressa
mudaram-se as scenas: osusto e a consternagio
apoderaram-se de quasi todes os habitantes da capi-
tal pela rapidez e caracter degravidade com que
accommetleu por todos os lados, achando-se quasi
toda a cidade submetlida 4 sua influencia destruido-
ra em meiado de marco, mez em que o numero das
victimas crescia todos os dias, chegando no dia 15 a
exceder de 90, incluidos os fallecidos nos hospitaes
estabelecidos por ordem do Governo nos diversos
bairros da cidade para acudir aos enfermos pobres
eom a promptiddo que exigia a gravidade do mal.

Desse dia em diante ella declinou felizmente, con-
servando-se entretanto em certo grdo de intensidade
até meiado de abril, alternando " seu accrescimo ou
diminui¢do com -a baixa ou a alta da temperatura
atmospherica, em virtude das chuvas que principia-
vam a cahir com alguma forca. Dasta ultima época
em diante a declinagao foi progressivamente a mais,
e em fins de julho podia-se dar a epidemia por ter-
minada para a cidade.

0 mesmo nao aconteceu porém nossuburbios del-
la; seu maior incremento principiou do meio de
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marco em diante, e sua declinagdo quasi em fins
de maio; e lugares ahi houve, onde ella ceifou
nao poucos individuos, tornando-se sobretudo no-
taveis o bairro de Mataporcos e alguns ponles de
S. Christovio. _

‘Ao mesmo fempo queisto se passava em terra,
observava-se que, tendo ella comec¢ado no mar pelgg
‘marinheiros de bordo dos navios que chegaram d
portos do Norte, se foi estendendo com forga erapi-
dez s tripulacées detodos os navios mercantes ou
de guerra, sobretudo estrangeiros, queestavam para
dentro do ancoradouro da alfandega, fazendo innu-
meras victimas entre elles, no entanto que os mavios
fundeados no poco ou para féra do ancoradouro da
alfandega pareciam estar isentos da influencia epide-
mica; porém a estes mesmos communicou-se depois
a molestia, ainda que tarde, e viu-se suas tripulacoes
ser accommettidas em grande escala e quasi sem ex-
cepcao de pessoa. ‘ 5

Observou-se igualmente que a molestia, quando
no maior grdo deintensidade aqui, desenvolveu-se
tambem em Nictheroy, ou porque fosse para ali
transportada por :aquellas pessoas que viajavam
desta para aquella cidade, ou porque os ventos que
sopravam sobre a bahia conduzissem para 14 o ele-
mento epidemico. /

'Vé-se por conseguinte do que acabamos de expor
que a epidemia, comecando nos ultimos dias de de-
zembro poraccommelter apenas alguns marinheiros
chegados.dos portos do Norte (Bahia) ou a bordo de
seus respecttvos navios, ou em terra nos lugares para
onde desembarcaram, {fransmittiu-se 4 toda a popu-
lacdo da cidade, ou seja porque elementos havia
para o desenvolvimento ou propagacao da molestia,
ou por se terem desprezado as medidas de hygiene
publica e policia sanitaria que as circumstancias re-
clamavam; que emfim ella ehegou a sua maior in-
tensidade de fins de fevereiro a meiado de margo;
que d’ahi em dianle comecou a declinar em ferra, a
ponto de no ullimo de maio fechar-se o hospicio do
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Livramento, unica. das enfermarias provisorias que
ainda existia, extinguindo-se para o fim de junho ou
principios de julho. No mar eniretanto nio aconte-
ceu o mesmo; ella continuou com mais ou menos
forca, sobretudo entre os esirangeiros, até*fins de
agosto ou comego de setembro, ameacando &s vezes
yecrudescer com violencia quando o -calor augmenta-
va, sobretudo depois das chuvas, como aconteceu por
exemplo em principios de julho, em que foi necessa-
" rio de novo mandar abrir o hospicio do Livramento,
conservando-se aberto até 31 de agosto. Ainda foram
tratadas durante este tempo 115 pessoas, das quaes
falleeeram 39, segundo consta das estatisticas desses
mezes, declarando o Sr. Dr. Lallemand no dia 3 de
setembro que ndo havia no hospicio mais doentes de
febre amarella. :

Agora si quizermos achar a relacio que houve
enfre a propagaciio e incremento da epidemia com
as alteracoes da temperatura entdo observadas, vere-
mos que em factos que se podem considerar prova-
dos nenhum o é por certo melhor do'que o incre-
mento e a declinacio da epidemia segundo a eleva-
¢do e abaixamento da lemperatura, como se poderd
conhecer do quadro das observacoes thermometricas
aqui junto, e pertencente aos seis mezes em que du-
rou a-molestia.

Na verdade, si compararmos os factos observados
na marcha da epidemia com os dados fornecidos
pela escala thermometrica, veremos que marchando
ella de vagar no mez de janeiro, em que a iempera-
tura conservou-se entre 72 graos do thermometro de
Fahrenheit, e 18 1)2 do de Reaumur—minimo—e
86 Fou 24 R maximo, principiou a progredir com
maior rapidezea engravescer parafevereiro, emquea
escala thermometrica marcou sempre de T4 F, ou
19 R minimo, até 91 F, ou 26 1)2 R maximo,
chegando a seu maior auge em meiado de margo,
oceasido em que o thermormnetro marcou por muitos
dias 90 F , ou 25 34 R '

Observou-se ainda que comegou a decrescer em
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abril, mez em que se conservou sempre em cerlo
gréo de intensidade ndo pequeno, sem duv:da.‘ por
que a temperatura regulou ainda entre 74 e 87, e
entre 19 e 24; que diminuiu netavelmenle em maio,
em que’o calor conservou-se entre 70 ¢ 80 F ou 19
e 21'R, e finalmente que se foi extinguindo em ter-
ra (porque no mar, sobretudo entre os estrangeiros,
ella se conservou até setembro, posto que com pou-
ca forca (do meiado de junho em diante, em que o
calor se conservou entre 11 e 168, e 56 e 68 F de
manha e de tarde, e entre 70 F ou 17R para o
meio dia, sendo mui poucos os dias em que excedeu
destes grdos e estes s6 na entrada do mez.

Um faclo houve tambem, que nao deve ser esque-
cido nesta occasido, e vem a ser; que aepidemia di-
minuia sempre que havia chuva e abaixamento de
temperatura, para recrudescer logo que cessava a
chuva ou crescia o grdo de calor. Este facto nao se
harmonisa muito com o que nos diz o distincto me-
dico portuguez Joao Ferreira da Rosa na obra (1)
que escrevera sobre a epidemia que reinou em Per-
nambuco em os annos de 1686 a 1692, e que matou
no Recife para cima de 2000 pessoas (2), porquanto
affirma elle em sua obra que a molestia invadia com
muito mais forca no inverno que no verdao, quando
o contrario deveria succeder, si entiao, como hoje
observamos, o excesso de calor fosse o principal mo-
tor de sua propagacdo e incremento; dependendo
esta_circumstancia, no pensar do mesmo autor, da
condensacao dos vapores mephiticos no inverno.

Entretanto os symptomas por elle descriptos no
seu artigo — Signaes da constituicio — sdo exacta-
mente identicos dquelles que se dao hoje como ca-
rac?eristicos da febre amarella, e constam pouco
mais ou menos dos seguintes : ]

(1) Constituigio pestelencial de Pernambuco, duvida. 1.8, pag. 5 e se-
guintes.

(2) A ser exaclo como cremos, quanto nos diz o autor, a mortandade foi
cerlamente excessiva, attendendo a0 grdo - da populagdo que deveria existir
nesse tempo no lugar cilado.
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« Calor pouco desenvolvido, pulso frequente e
com languor, o que. denotava gravidade; ds vezes
pulso quasi natural em principio, respiracao como
de opprimidos, ora com grandes dores de cabeca,
ora sem estas, porém com muita affrontacéo no es-
tomago ; séde, ora maior que o calor, ora pouca;
dor de cabeca logo em principio; tremor de méos e
de lingua, umas vezes notavel inquietacdo, outras
vezes grande quietacdo, a qual denotava delirio fu-
turo; fastio grande, e tanto maior quanto mais sof-
fria o estomago, causando nausea, vomito, soluco,
ancia e tristeza de coracio. »

« Havia grande vigilia por causa da dor de cabe-
¢a, passando os doentes noites inteiras sem dormir,
e si dormiam era com inquietacao; o somno mui
tarbulento e terrivel com delirios taes que se levan-
favam e sahiam nus pelas ruas; horripilacdes fre-
quentes em quasi todos, febre continua, diarrhéa em
principio em alguns, em outros nao. De todos os si-
gnaes, porém, os mais terriveis eram a ictericiae a
suppressdo da urina; o primeiro era presagio traba-
lhoso e miseravel, porém nao de morte inevitavel ;
o segundo, porém, era mortifero, ainda mesmo na-

uelles em que as urinas depois appareciam.» Além
gestes phenomenos, havia em todos dores pelo cor-
po, cadeiras e pernas, vomitos e evacuacoes negras
em alguns (1),

De todas as consideracdes até aqui feitas, sobre-
sahe a necessidade de discutirmos duas questoes im-
portantes que vem a ser; primeiro, si a epidemia
que entre nds grassou foi de febre amarella, ou si
néio foi mais que uma epidemia de febres intermit-
tentes ou remittentes mais ou menos graves, como
tantas outras vezes se tem observado no Rio de Ja-
neiro, e como talvez alguns medicos ainda acredi-
tem ; segundo, si a febre nos foi importada, ou si se
desenvolveu espontaneamente pelas circumstancias

. E§1) Ltde a obra citada—duvida 4, pag. 25, arligo—signaes da constituigdo,
e duvida 5.9, pag. 31, prognostico da constituigilo. B
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em que nos achavamos. £ dellas que nos vamos oc-
capar nos dous capitulos seguintes. -

——

CAPITULO IIL.
SERIA A MOLESTIA A FEBRE AMARFELLA OU NKQ ?

_ Em principio,-quando ainda poucos factos se ha-

viam observado; e a enfermidade s6 apresentava um
ou outro dos caracteres que se encontram na febre
amarella, semduvida que os praticos mais conscien-
ci0s0s, € (ue Nao (uizessem emitlir uma opiniao
precipitada e pouco judiciosa, nada poderiam affir-
mar - de positivo, sobretudo tendoem -vista os cara-
cteres differentes e mais ou menos graves, de que se
revestem algumas vezes entre nds as febres intermit-
tentes e remittentes perniciosas, que grassamnas es-
tacoes do estio e outono. - : \

Certamente nao ha um s clinico no Rio de Janei-
ro, -que nao conheca a diversidade de symplomas
que offerecem essas febres, e que lhe dao 4s vezes
uma perfeita similhanca com alguns casos de febre
amarella, assim como que nao tenha noticia do que:
se observou nessa terrivel epidemia, chamada de—
febres de Macacti, que tao fatal foi-aos habitantes do
Rio de Janeiro, sobretudo das villas de Macacu, Pil-
lar, Tguassu, Itaguahy e Magé. ‘

Ninguem ha que ndo saiba que entre nés muitas
vezes nas febres intermittentes ou remittentes gra-
ves, sobretudo naquellas que coincidem com gran-
des soffrimentos abdominaes, as sangrias pelas pica-
das das sanguesugas sao abundantissimas e difficeis
de estancar; que os vomitos sao copiosos e mais ou
menos escuros;. que o -estado icterico é muito pro-
nunciado em bastantes casos, dando lugar ao phe-
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nomeno vulgarmente denominado— ictericia preta,
mormente nos doentes de certas localidades; que
nessa epidemia de febres chamada de Macaci hou-
ve, segundo referem pessoas que estio ao facto das
occurrencias de entdo, muitos doentes em que se
-manifestou o vomito mais ou menos escuro e mes-
mo preto, phenomeno que igualmente se observa,
bem que raras vezes, em algumas intermittentes per-
niciosas que reinam no Rio de Janeiro.

-0 con%\e.cimento de todas estas circumstancias
deveriam necessariamente ter muito peso na enun-
ciagao de uma opinido qualquer dcerca da na-
tureza da molestia epidemica, que nos assaltava,
muito embora vissemos que, differentemente do que
se observa em outras oceasioes, ella comecasse por
atacar de preferencia os homens de mar; os estran-
geiros nao aclimados, o contrario do que em geral
se tem observado em as epidemias de febres inter-
mittentes ou remittenies perniciosas de oatras épo-
cas ; nao coineidir eom as grandes congestoes ou hy-
peremias, do baco e figado, que quasi sempre acom-
panham as nossas intermittentes graves; principiar
pela cidade, escolhendo os lugares mais proximos
ao litoral, o eontrario do que quasi sempre se ob-
serva, visto que é mais commum principiarem de
ordinario as nossas intermittentes pelo interior e
pelos suburbios da cidade, onde existem esses focos
constantes de emanacoes pestilenciaes devidos aos
immensos eharcos e pates, que por ahi ha espalha-
dos: pois ndo era bastante o eoncurso dessas cir-
camstaneias, para que, banindo inteiramente a idéa
de uma epidemia de febres- perniciosas, fossemos
logo admittir eomo certa e indubitavel a existencia
da féebre amarella, independente de outras provas e
de obseryagoes ulteriores mais eircumstaneiadas.

‘Mas, desde que pelo estudo das observagoes cli-
nicas, e pela confrontacio dos factos, que se foram
succedendo entre noés, pudemos reconheeer a iden-
tidade que havia entre os earacteres physiologicos, e

as'lesoes anatomicas mais econstantes e predominan-
4
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{es.da-molestia que grassava no Rio de Janeiro, eom-
o que nos-dizem os autores a respeito da febre ama-
rella ou typho americano, de certo que nenhuma
duvida pode restar, ainda aos mais escrupulosos, de
que a capilal estava a bragos com uma epidemia de
febre amarella, mérmente atlendendo &s condicées
climatericas em que nos achavamos, e &s cireum-
stancias que precederam e as que coincidiam com o
apparecimento da epidemia. L

‘Entao nds vimos que os symptomas mais com-
muns ao primeiro periodo da febre.amarella descri-
ptos -pelos autores, como sejam, as dores contusivas
nos membros, a cephalalgia intensa, as dores lom-
bares, a constipagdo de ventre, a febre ardente com
exacerbagdes nocturnas, o0s vomitos obstinados, a
dor epigastrica, &c., se notavam no primeiro pe-
riodo em quasi todos os nossos doentes, e em graos
differentes de intensidade e duragdo. Vimos igual-
mente que os phenomenos mais salientes e caracte-
risticos do segundo e terceiro periodo da febre ama-
rella, e que lhe ddo seu typo espectal, taes como o
vomito escuro ou preto, a algidez da pelle, a colo-
racdo amarella damesma, anles ou depois da morte,
as hemorrhagias passivas pelas picadas das sangue-
sugas, pelas cicatrizes das sangrias, pela boca, pelas
superficies muedsas em geral, as manchas lividas:
pelo corpo, &c., foram encontrados em quasi todos
os doentes que offereceram os symptomas mais gra-
ves. Vimos, finalmente, que as lesoes anatomicas
descriptas pelos praticos, que tem observado a febre
amarella em oulros lugares, como mais constantes,
e por assim dizer, especiaes aos individuos que suc--
cumbem & esta molestia, foram reconhecidas pelas
investigacdes necroscopicas a que se procedeu en-
tre nos. L

. Ajuntai a tudo isto a predileccdo da molestia para
atacar de preferencia e com mais violencia os esiran-
geiros ndo aclimados ou recem-chegados, os ho-.
mens de mar, o seu apparecimenio nas povoagoes.
mais proximas ao litoral, o seu incremento ou di-
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minuicdo de intensidade, segundo a maior ou me-
nor elevacio de temperatura marcada pela escala
thermometrica, e tereis um quadro completo de to-
dos os caracleres e circumslancias que constituem
uma epidemia de febre amarella. -

Esta foi sem duvida a opinido abragada por todos
os medicos da capital; e s1 um ou outro em mui pe-
queno numero pdde sustentar o contrario, deve-se
antes ver nesse proceder um desejo constante de an-
dar sempre: em opposicao a tudo quanto admittem
seus collegas, do que a expressao conscienciosa do
que sustentam e defendem. 3t

CAPITULO 1V.

DA IMPORTACAO OU NAO IMPORTACAO DA FEBRE
AMARELLA PARA O RIO DE JANEIRO.

E esta a primeira vez que nos consta que a febre’
amarella tenha reinado epidemicamente nesta cida-
de, salvo si cssa epidemia, que reinou no COMECO
deste seculo, em 1801, e que denominaram—icteri-
cia preta, da qual temos noticia por tradigao de al-
gumas pessoas antigas, foi tambem febre amarella.
Ciimpre, portanto, no intercsse da sciencia e do'cre-
dito elimaterico do Rio de Janeiro, que esta questao
seja elucidada do melhor modo possivel.

Para nds é féra de duvida que a epidemia, que
grassou -ultimamente no Rio de Janeiro, nos foi im-
portada da Bahia, assim como cremos que ella para
ali o foi; poréms havendo razdes pré e contra a im-
portagdo, para chegarmos & resultados mrais conclu-.
dentes iremos buscar o fio'de nossos raciocinios no
lugar que constituiu obergo de seu desenvolvimento
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no paiz, ¢ passando em resenha os faétos principaes,
que se ligam & historia de seu apparecimento e pro-
pagacio nas differentes provincias’ por ella assalta-
das; e apreciando-os com o rigor e analyse indis-
pensaveis em taes eircumstancias, faremos de tudo
quanto occorreu applicagao ao que se passou entre
nds, e chegaremos entdo & resolugdo da questao. . .
Principiaremos, pois, por expor o-que. a respeito
do'seu apparecimento e seu progresso nos diversos
lugares, em que ella tocou, nos referem os jornaes.

Em 13 de dezembro chegou-nos a primeira noticia-

pelo vapor Pernambucana do desenvolvimento na
Bahia de uma febre epidemica, que atacava sem dis-
tinccdo de classes a populagio daquella cidade. Em
14 'do mesmo mez entrava no nosso porto a corvefa
portugueza D. Jodo I. procedente da Bahia, trazendo-
a seu bordo doentesda febre que alireinava. Em19,
com a entrada do vapor Imperatriz, veio ao nosso
conhecimento o-parecer do concelho de salubridade
publica: da Bahia, j& em outro lugar transcripto;
porém de sua leitura se nao podia colligir cousa al-
guma dcerca da natureza e indole essencial da febre
que 14 reinava (1). Em 6 de janeiro de 1850

os jornaes annunciavam que a epidemia cres-

cia depois de copiosas chuvas, e que -grande
numero de estrangeiros, sobretudo _marinheiros,

tinham sido victimas do flagello que assolava
a Bahia. No dia 9 tivemos conhecimento da pri-
meira noticia official dada pelo Exm. Sr. Presidente
daquella provincia ao Governo Imperial com data do
1.° de janeiro, mostrando que mais de 2000 pessoas
tinham sido accommettidas da febre, e mais de 160
estrangeiros victimas della, acreditande muitas pes-
soas ter sido a molestia importada de Nova Orleans
por um navio d’ali chegado com doentes a bordo. A
24 annunciavam os jornaes o apparecimento da fe-
bre no Recife, sobretudo nos navios fundeados no
porto, assim como sua declinagio na cidade da Ba-

(1) Vede Jornil do Commercio de 14, 15, e 20 de dezembro de 1849

»

>
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hia (1). No dia 25 confirmavam o apparecimento da -
febre em Pernambuco, e davam-nos noticia do pare-
cer do concelho de salubridade daquella cidade, e
bem assim do estabelecimento de um lazareto na
ilha do Nogueira para nelle se tratar a gente do mar
accommetiida pela febre. Nesse parecer, que abaixo
vai transcripto, o concelho fazendo vér que néo po-
dia por em quanto reconhecer, si havia identidade
entre as febres ali reinantes e as da Bahia, porque
Ihe faltavam os dados necessarios para estabelecer a
comparacdo entre ellas, mostrava ainda que as fe-
bres gastrico-biliosas faziam sempre ali na estacag,
em que se achavam estragos, porque tudo concorria
entdo para dar-lhes desenvolvimento e forga ; porém
que, a acreditar em algumas informagoes vindas da
Bahia, ndo existia em sua provincia o elemento que
se dizia ter sido a causa do apparecimento e intensi-
dade da epidemia naquella, a saber; a importagio
de-africanos em grande escala, vindos j4 accommet-
tidos de febres endemicas na Costa d’Africa (2).

(1) Idem, idem de 6, 9, e 24 de janeiro de 1850.

'(2) Parecer do concelho de salubridade de Pernambuco.

Tendo-se espalhado pela popula¢do noticias assustadoras acerca da febre
que se tem desenvolvido ultimamente, e que alguns pretendem que apresenta
um’ corlejo de symptomas similhante ao da epidemia que.reina na Bahia, o
concetho geral de salubridade publica julga dever declarar que lhe parece
imprudente que noticias taes se propaguem, sem qite haja inteiro conheci-
mento dos casos observados ; tanto mais que daquelja provincia ainda n3o
veio uma descrip¢io- medica minuciosa da dita febre.’ :

Desde alguns dias, é verdade, tem apparecido diversos casos de febre da
natireza daquella que foi observada em fins de 1848 e principios de 1819, e
sobretudo em fins de 41847 e principios de 1848 ; alguns desses casos se tem
revestido de symptomas mais graves, predominando a cephalalgia, delirio e
sensibilidade notavel na regido epigastrica; mas até hoje muitos dos indivi~
duos accommettidos se vdo restabelecendo.

Q concelho ndo duvida que o caracter perniciose do mal, devido por certe
a circumstancias particulares, como a falla de recursos, o uso de comidas in-
digestas e de ma qualidade, pouco cuidado no tratamento desde seu desen-
volvimento, &c., concorra para que os esforcos medicos se tornem inefficazes ;
mas ndo lhe parece isto razdo, para que se deduza imprudentcmente que
esseés casos sdo da febre epidemica da Bahia, e ainda menos, quando mesmo
houvesse fundamento, para que se derrame pela populagdo o alarma, saben-
do-se que sempre nas epidemias o susto d4 intensidade ao mal.

0. concelho, recorrendo ao_passado, nelle encontra a historia das febres
que tem reinado epidemicamente nesta provincia, sendo bem notavel a de
4684, e com tanta intensidade que muitas foram as viclimas votadas 4 morte,
miag ndo se tendo dado, a coincidencia de se terem desenvolvido epidemica-
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 Nodia 3 de fevereiro os jornaes: deram-nos ‘co-
nhecimento de um officio do Exm§ Presidentc - da
Bahia dirigido aos de outras provinctas , participan-
do-lhes que mais de 80,000 pessoas tinham sido ‘ata-
cadas da febre naquella provincia, que {inham suc-
eumbido para cima de 700, entre nacionaes e es-
trangeiros; e que os medicos daquella cidade esta-
vam ainda dissidentes sobre sua natureza, queren-
do, os estrangeiros que fosse a febre amarella e con-
tagiosa da America, e a mdr parte daquelles, que
nao (1). Nos dias 8 e 9 do mesmo mez publicaram o
parecer da commissdo medica da Bahia, no qual af-
firmava esta que a febre, que reinava naquella cida-
de, era a amarella; e bem assim um officio do Exm.
Sr. ministro do Imperio dirigido 4 camara tempora-
ria, noticiando o desenvolvimento da febre em Per-
nambuco e nesta corte, e pedindo ao corpo legislati-

vvvvv L

vO autorisagdo para occorrer &s despezas que de-
mandavam as providencias conducentes a soccoxrer

mente em outras provincias febres similhantcs com caracter pernicioso, a
populacdo pouco se assustava, Isto porém agora se da: a populacao ja desper-
tadd pelas noticias Jo cholera-morbus, -que tem reinado na Europa, estava
predisposta para receber impressdes tristes e assustadoras, e os proffaladorcs
das mas novas se tem encarregado de espalhar o terror. (Juasi sempre por esta
estaclio as febres bilioso-gastricas fazem estragos, porque entio tudo concorre
a dar-lhes desenvolvimento e forca: estas tomam.maior intensidade em ccrios
annos, mas se se deve crer em algumas informacdes que tem vindo da Bahia,
falta aqui um elemento, que dizem ter sido a causa da intensidade e do appa=~
recimento da epidemia que lavra-por aquella provincia; isto é, a importagdo
em grande escalade africanos, chegangoalguns jd accommeltidos por febres
que sao endemicas nas costas d'Africa.” ° :

Oconcelho sempre sollicito pela salubridade da provincia, desde que che-
gou a noticia da epidemia da Bahia, ndo se tem descuidado um s6 instante
do quc pode oppor=se ao desenvolvimento do mal, sua propagacdo-e-inten-
sidade, se infelizmenie n3o for possivel evital-o. A camara municipal lhe-
promette sua coadjuvacédo cm tudo que para isso possa concorrer, execulan-
do as medidas que Ihe tem sido lembradas, e o Exm. Sr. Presidente da pro-
vincia ndo dcixara de prestar todos os meios necessarios; mas isto nio é
tudo; convém que os facultativos desta cidade coadjuvem tambem scus es-—
forgos, & por-isso o concelho lhes roga que fagam chegar 4 seu conhecimento
todas as observagdes que colhercm, lembrando-lhe meios que possam lhe ter
escapado. :

Sala do concelho em sessdo exlraordinaria, 12 de janeiro de 1850.—
Dr. Joaquim de Aquino Fonseca, presidente. - g et

Jornal do Commercio de 25 de janeiro de 1850.
(1) Vede Jornal do Commercio de 3 de fevereiro de 1850.
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a populagao,, e livral-a do flagello que tdo de perto
a ameacava (1). No dia 10 faziam constar que a fe-
bre continuava a grassar em Pernambuco, mas sem
o caracter'de malignidade queapresentava na Bahia;
porquanto, em 18 dias contados de 7 a 25 de janei-
ro, segundo conslava de um mappa mandado orga-
nisar pelo consulado inglez, tinham sido atacados,
de 1243 pessoas pertencentes 4 equipagem de 119
navios, s6 137, das quaes morreram 34, convalece-
ram 58,. e ficavam em tratamento 45 (2). No dia 26
annunciavam ainvasdo da febre na provincia da Pa-
rahyba, onde, segundo dizia o periodico— Ordem—,
nao tinha ainda o caracter de malignidade com que
se.distinguia em outras provincias, pelo menos em
terra ; faziam-nos igualmente conhecer que em Per-
nambuco continuava a ceifar muita genle no mar,
porém pouca em terra, assim como que na Bahia
1a em declinacao, sendo raros os doenles existentes
nos,jospitaes nacionaes e estrangeiros (3).

m 7 de marco davam a triste noticia do seu ap-
parecimento no Pard e sua continuacdo na Parahyba,
s4 no mar por em quanto (4). No dia-9 transcreviam
um officio do presidente das Alagdas ao da Babhia,
datado de 27 de fevereiro, communicando-lhe o ap-
parecimentoda febre naquella provincia, do queaqui
jé se tinha sciencia por algumas cartas particulares
(5). No dia 10 publicavam um artigo do. Duario de
Pernambuco, annunciando a invasao da febre nos ter-
mos do Cabo, Pdo d’Alho, Nazareth, Victoria, e
Goianna, porém com earacter benigno {6). No dia 28
declaravam quese havia desvanecido no Pard oreceio
de ser accommettida a capital da febre, que assolava
quasi todo o litoral, assim como que em Pernambuco. -
condinuava a fazer estragos, mas parecia iremdeclina-
¢a0; que na Parahyba ja tinha accommettido os habi-
tantes de terra, porém sem maior gravidade por ora;

(1) Véde Jornal do Commerciode 8 ¢ 9, e Didric do Rio de 8 do
mesmob mez. )

ﬂ;,‘(&“\”éde idem de 10 de fevereiro; e -de 26 do mesmo.

(& (8) e (6) Véde idem de 7,9, e 12, de margo de 1850,
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finalmente que na Bahia tinha perdido muito desua
intensidade, continuando entretanto a.fazer estragos
no mar, ¢ atacar as pessoas recem-chegadas (1). *
No dia 16 de abril soube-se que a febre continuava
a grassar na Parahyba, ceifando entretanto poucas
victimas, e que na Bahia em razdo de se achar quasi
extincta a epidemia abrira-se. o theatro no dia 7 de
abril, que se conservava fechado desde o mez de de-
zémbro antecedente (2). . Em 4 de maio recebemos
a noticia de que a febre tinha-se manifestado. com
muita intensidade no Pard, fazendo numerosas vi-
ctimas, e sendo as noticias recebidas desta provincia
datadas de 30 de marco (3). Em 18 de maio noti-
ciavam 0 desenvolvimento da febre em Santos, trans-
crevendo um officio do provedor de saude daquella
cidade, pelo qual se mostrava ter havido, de 18 a 28
de abril, vinte e dous casos de febre amarella, e 107
benignos, tendo morrido 8 pessoas das primeiras.
Em 30 do mesmo mez fomes scientes do desappare-
cimento da febre na capital de Pernambuco, € seu
assalto com extrema violencia nas villas e povoacoes
do interior da provincia (4). -. -
Em 11 de junho fomos informados de que em
Santos tinham morrido da febre amarella, de 9 de
marco. a 31 de maio, 35 homens e 5 mulheres, ‘a0
todo 40, dos quaes 31 estrangeiros e nove brasilei-
ros; mas que felizmente ia em declinacio; que pelo
contrario em Iguape tinha feito muitos estragos em
relagao 4 populagao, sobretudo nas classes pobres; e
que em Ubatuba tinham fallecido.no mez de maio
mais de 40 pessoas. Em 16 soube-se, pela chegada
do vapor Imperairiz, queasfebres continuavam com
violencia no Par4, tendo levado 4 sepultura, de 26 de
abril a 9 de maio, 63 pessoas e entre estas muitas
respeitaveis. Soube-se tambem que na Parahyba ti-
nham quasi desapparecido da capital, mas que gras-

(1) Vede Jornal do Commercio de 28 de margo.de 1850,
(2) Véde idem de 16 de abril.deM 850. '
(3) ldem, idem de 4 de maio. -

i4) Véde idem de 18 ¢ 30 de maio de 1850,
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savam.com forca em Mamanguape, e outros lugare-
jos . daprovincia, apezar das chuvas e do rlgoroso
mverno que havia (1).

No dia 18 de julho soubemos, com a entrada do
vapor Bahiana procedente dos portos do Norte, que
na Bahia afebre tinha de todo_desapparecido em
terra, mas que no mar ainda alguns casos appare-
ciam; que em Pernambuco tinha tambem cessado
tanto em terra como no mar ; que no Pard tinhaqua-
si detodo desapparecido na capltal mas que setinha
desenvolvido com m4o caracter navilla da Vigia (2).
Em:5 de agosto recebemos a triste noticia de que a fe-
bre amarella, que parecia haver cessado no Par4, ti-
nha infelizmente reapparecido com tanta violencia,
sobretudo em Vigia, que inspirava serios receios aos
seus habitantes; que no Maranhao reinavam febres
a ponto "de quasi ndo haver casa que nao tivesse
doentes, mas que eram ellas benignas, ¢ ndo offere-
ciang caracter algum da febre amarella. No dia 14
de agosto fomos informados de que no Pard a febre
amarella contmuava a grassar com violencia tanto
na capital;-eomo na Vigia, eisto pelo vapor. Pernam-
bucana que vinha com 28 dias” de viagem (3). A 15
de setembro tivemos noticia, pela Revista Commer-
cral de Samtos, que em Iguape a febre amarella esta-
va quasi extincta {4).

, isto ey resumo o que nos contavarm os extractos
do Jornal do Commercio com relacdo ao appareci-,
mento e progressio da epidemia nas differentes pro-
vincias, que foram por ella. visitadas. Passemos
agora & exposicao do que mnos dizem os reldtorios:
dos:Presidentes das respectivas provineias que nos.
chegaram -4s mos, comegando sempre pelo da Ba-
hia, .que-constituiu o pon“to central ou foco de onde
& epidemia irradiou-se para asoutras. Sentimos bas-
tante nao poder apresentar os esclarecimentos que a

21 Vede Jornal do Commerczo de 11e16 de Junho
Idem idem de 18 de julho de 1850.

(3).1dem idem de 8 e 15 de agosto.

(4) ldem idem de 15 de setembro.



— SR

similhante respeito poderiam offerecer todos elles;
assim como que sobre este ponlo ndo sejam mais ex-
plicitos e minuciosos algans daquelles cujos extra-
ctos vamos referir para mais bem esclarecida e fora
de toda a-duvida ficar a questao verlente. Entretanto
servir-rios-hemos dos dados que elles nos offerecem
para a solucdo da questdo, fazendo-o como couber
em nossas forgas.

Referindo-se em seu relatorio 4 epidemia que
grassou na Bahia, diz o Presiderite o seguirite : -« Sou
inclinado hoje a acreditar, depois de haver attenta-
mente observado quanto tem occorrido nesta mate-
ria que o flagello, que tanto nos tem feito soffrer,
foi um presente do estrangeiro: e se aponta com
probabilidade que viera de Nova Orleans pelo bri-
gue ameéricano Brasil; chegado 4 este porto o dia
30 de setembro do anno passado, a cujo bordo, se-
gundo sou informado, e durante a viagem fallece-
ram individuos tocados da febre amarella, que gras-
sava naquelle porto americano, circumstancia que
nao foi manifestada 4 visita de saude, mas que nao
escapou a um annuncio inserto no Correio Mercantil
de 2 de outubro subsequente. Esta opinido: ganhou
maior forca com a morte do consul americano Thio-
mas Turner, victima de taes febres, e com ado nego-
ciante inglez G. S. Sanville, cuja casa frequentava, e
na qual mesmo dormia o capitdo daquelle brigue,
que fundeando junto aum navio sueco, recentemen-
te chegado de Lisboa, parece haver-lhe communica-
do omal que em si confinha, ceifando-lhe quasitoda
aftripulacio, ecommunicando a terrivel enfermidade
& todo o ancoradouro, ‘¢ deste 4s freguezias conti-
guas, &s do centro, aos suburbios, ao litoral, e final-
mente 4 muitas povoacoes 10 e 12 leguas distantes
deste (1) ». . r e '

« Apezar de ser estranho 4 sciencia que deve ¢las-

(1) Vede relatorio do Presidente da Bahia apresentado na abertura da ase

sembléa provincial da mesma provincia em 1850 - ou tambem Annaés de Me-
dicina, vol. 3.0, pag. 130. g
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sificar a actual febre reinante, comtudo entendo que,
si ella tivesse sido filha do estado da atmosphera,
occasionade pela irregularidade do clima, ndo teria
partido de um ponto, o ancoradouro, e feito sua
marcha progressiva, ganhando palmo a palmo o ter-
reno que conquistava, e alé passando da provincia

ela communicacio marilima aes portos go Rio de

aneiro, de Maceid e de Pernambuco. No primeiro
tem feito por ora sdmente os seus estragos nas tripu-
lagdes dos navios; no segundo, pelas informacoes
hoeje obtidas, oilenta:pessoas, em mez e meia, fem
succumbido sémente na capital ; eno terceiro, prin-
cipiando seus estragos por mar, hoje affecta a maior
parte .da populagéo, sem que em laes provineias se
désse a irregularidade de estagdo que ao principio
foi nesta indicada como a origem do mal. » ,

« O Presidente do Par4, referindo-se 4 este ponto,
diz o seguinte: « A terrivel epidemia, que geral-
mente se presume ser a febre amarella, ¢ que pri-
meiramente se desenvolveu entre os infelizes. habi-
tantes da provincia da Bahia, e que depois, por con-
tagio, passou para outras provincias do Imperio,
tambem aqui appareceu, fez, e eontinua a fazer mor-
tiferos estragos. -Foi-nos este fatal presente importa-
do pela barca dinamarqueza Polluz, vinda do porto
de Pernambuco, eaqui chegada nodia 24 de janeiro
do corrente anno. Nao valeram asmedidas preventi-
vas. e de policia do porto e quarentena que se ha-
viam estabelecido. »

« Quando a dita barca chegou, ainda nio sabia-
mos que o -contagio ja lavrava em Pernambuco, e 0
respectivo mestre nao so leve a sagacidade de o oc-
cultar, mas alé a de espathar a noticia de que o mal
estava quasi extincto na Bahia. Por esse mesmo tem-
po tambem chegou de Pernambuco a charrua nacio-
nal Pernambucane, mandada. pelo Governo para
transporlar madeiras de construcgdo naval. Nada se
suspeitando, eestando limpas as carlas desaude, fo-
ram estes dous navios admittidos & livre pratica. S6
alguns dias depois, com a chegada do vapor e pelas
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folhas periodicas, soubemos do estado de Pernami-
buco: e logo no ultimo de janeiro e 1. de fevereiro
se revelaram os dous primeiros casos funestos de fe-
bre amarella e vomitos negros, a que succumbiram
no hospital da Mizericordia dous marinheiros da
barca Polluz, adoecendo ao mesmo tempo, € quasi
subitamente, grande parte da tripulacio da charrua
Pernambucana. Em vinte e quairo horas fez-se se-
guir viagem a barca, e a charrua foi immediatamen-
te mandada para oancoradouro do lazareto de Ta-
tuoch ; mas entdo ja era tarde, e a peste estava com-~
nosco ». Depois de outras consideragdes, continua
0 mesmo Presidente: « no correr domez defevereiro
a epidemia ndo apresenlou caracter assustador; e
posto queentre a populacaohouvesse grandenumerc
de enfermos della atacados, foram entdo pouco fre-
quentes os casos que ferminavam pela morte. “Pas-
sados os primeiros dias do mez de marco, 0s casos
fataes principiaram a tornar-sesensiveis até que che-
gada a época do equinocio do oufono, de 20 de
marco em diante, a intensidade do flagello recru-
descet em ponto excessivo; e, & vista da mortanda-
de diaria, esta capital apresentou um quadro affli-
etivo de consternacdo e de dor; e o terror. e o susto
foi geral. Astransaccoes mercantis pararam; algu-
mas reparticoes publicas deixaram de funecionar;
o0s navios & carga ficaram sem poder seguir viagem,
ans pela perda da maior parte das tripulacdes, € ou-
tros por falta de generos, porque os habitantes do
interior deixaram de vir 4 cidade. Nesses dias lu-
cluosos de amargura e airibulagdes paralysou com-
pletamente a marcha dos negocios publicos e parti-
eulares: os cuidados de todos se empregaram exclu-
sivamente em sepultar os mortos e acudir aos enfer-
mos e agonisantes; esse eslado de cruel anciedade
durou o resto do mez de marco e todo o mez de
abril. » ,

« Em maio principiou a epidemia a declinar suc-
eessivamente, em junho j4 era poyco sensivel, e fi-
nalmente no mez de julho préximo e actualmente
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gsta ella limitada aos individuos recem-chegados,
ou de féra da provincia, ou dos lugares do interior ;
e, excepto para estes, pdde para os residentes na ca-
pital considerar-se a epidemia extincta. Nao é possi-
vel precisamente fixar o numero dos enfermos que
foram assaltados do flagello; mas geralmente com-
pula-se por estimativa em 12000, que sdo os tres
quartos da populacao da capital. »

S. Ex. termina esta parte do seu relatorio com um
mappa do qual se deduz terem morrido da febre
reinante, no tempo decorrido do 1.° de janeiro ao
ultimo de julho, 506 pessoas, o que, avajliando em
12000 o numero dos atacados, dé 4 15 por cento
para a mortalidade (1).

Vejamos agora o que nosdiz o Exm. Sr. Presi-
dente das Alagdas em relagao a este ponto.

« Pelo meiado do mez de janeiro, nao obstante as
cautelas tomadas com as embarcacdes que chega-
ram, e que mandei por em quarentena, comecaram
-algumas pessoas 4 ser accommettidas de febres, que
parecendo antes ser uma doenga costumeira da qua-
dra nao apresentavam os symptomas perniciosos
com que se mostraram na Bahia : ao depois tornan-
do-se malignas e fazendo alguns estragos, consultei
os medicos da capitad e tratei de tomar todas as pos-
siveis medidas de policia medica, ordenando 4 #ama-
ra municipal, que nomeasse dous medicos de parti-
do para acudirem 4 pobreza, e fazerem immediata-
mente executar o seu regulamento no tocante 4 sau-
de publica. »

Depois de outras ecnsideragées, continua elle :
« Sendo a villa de S. Miguel uma das povoagdes em
que a febre ia causando horriveis estragos, mandei
para 14 um dos membros da commissao (2) o Dr.
Jacintho Paes Pinto da Silva levando uma peque-

(1) Véde o relatorio do Exm. Sr. Jeronymo Francisco Coelho, Presidente
do Para entregue no dia 1.o de agosto de 1850 ao Exm. Sr. Angelo Custodio
Corréa, Viee-Presidenic em exercicio, . : .

(8} Refere~se & uma™commissdo de saude organisada na capital e composta

de cinco medicos. -
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na- botica para curar a pobreza, ¢ expedi circula-
res' 4 todas as camaras municipaes e delegados de
policia, para me participarem o estado sanitario de
seus districtos, bem como aos vigarios, para me re-
metlerem todas assemanas as certiddes de obitos,
a fim de que os membros da commissdo de-saude
pudessem conhecer as necessidades doslugares para
onde com mais presleza deviam veliar a sua atfen-
cio. Mandei tambem preparar no hospital militar
uma sala que servisse de lazareto, para serem cura-
das aspessoas do mar: permilli aos membros da
commissdo o ingresso livre no mesmo estabeleci-
mento a fim de receitarem & todos os doentes, que
a cada hora se iam ahi accumulando ;. e porque um
dos focos mais terriveis -das emanagoes mephilicas
eram as igrejas, onde todos os dias se 1am enlerran-
do muitos cadaveres, ordenei & camara municipal
que, de accordo eom a commissao mediea e a aulo-
ridade ecclesiastica, designasse um lugar fora da ci-
dade para cemiterio publico. Reclamo as vossas al-
tencdes para objecto tdo serio; eespero tomeis-em
consideracdo as reftexoes e trabalhos encetados:a tal
respeilo, e que farei chegar ao vosso-conhecimento.
« Pelas comiunicagoes vindas dos diversos mu-
nicipios, eségundo os mappas fornecidos pela com-
missd® de saude publica, vé-se que afebre tornou-se
mais cruel na capital e em S. Miguel, em cujos luga-
res, d'entre as pessoas atacadas, cerca de 900 doen-
tes pobres de ambos os sexos foram tratados per
confa do Governo; -perecendo 50, como se depre-
hende dos mappas que acompanharam os ultimos
relatorios que me enviaram os membros da dita
commissdo, dos quaes um ainda se acha occupado
no curativo dos indigentes da capital, como ja disse,
e outro continua a estar em S. Miguel, onde a febre
é ainda mortifera. Da estatistica dos vigarios das
duas freguezias consta terem fallecidg de janeiro até
o fim de abril perto de 280 pessoas. » .~ . -
Na cidade das Alagoas, na do Pengdo e no Passo
de Camaragibe grassou lambem a epidemia;. mas



nao me consta houvesse ali grande numero de gasos
fataes. Nos outros lugares da provineia, si ella apre-
sentou-se, foi:ldo benigna ou atacou tdo pouca gen-
te que passou gquasi desapercebida. -

«- Ao relalar-vos porém, Srs., as amarguras por
que me fez passar a epidemia, tenho a consolagio
.de vos annunciar que ella ha totalmente desappare-
cido- da eapital e vai em djminuicio na villa de S.
Miguel. A provincia muito ficou devendo d nobre
porfia com que os medicos encarregados de cuidar
da saude publica, incessantemente se desvelaram
dia e noite em aliviar os males da humanidade en-
ferma e consternada (1). De minha parte rendo-lhes
o mais cordial agradecimento (2).

0 Exm. Presidente da provincia de Pernambuco
sobre este ponto, diz o seguinte. « A febre amarella
que, comquanto seja enfermidade propria do-noyo
mundo, tem comtudo raras vezes invadido nossas
latitudes meridionaes, appareceu nos ultimos mezes
do.anno passado na provincia da Bahia, e ahi fez
grandes estragos, sendo. particularmente fatal aos
eslrangeiros recem-chegados. Em. principio.do cor-
rente anno foi constante que este flagello havia tam-
bem invadido esta provincia. A enfermidade mani-
festou-se primeiramente nos navios ancorados no
porto, e logo depois no bairro da Boa-Vista ; e aftri-
buiu-se este facto 4 existencia de uma casa de saude
neste bairro, onde foram tratados alguns inglezes af-
fectados do mal. .

« A provedoria de saude tem sido arguida.de
haver negligenciado a quarentena dos navios proce-
dentes da Bahia, e assim haver facilitado a invasao
da febre. Sem averiguar os fundamentos da argui-
630, tenho que difficil sindo impossivel era vedar a
inyasao por via das quarentenas. '

(1) Sempre a mesma dedicaglio e os mesmos sacrificios para aliviar a hu-
manidade por toda a parte em que a epidemia nos flagellon ! Hoara e louvor
.4.classe medica do pajz! . ] 4 e

(2) Lade o relalorio apresentado & assembléa legislativa da provingcia das
Alagdas em 5 de maio de 1850. s
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E facto que, sem embargo de todas as providen-
cias e quarentenas, - a.febre invadiu a corie e a pro-
vincia do Rio de Janeiro, quasi-ao mesmo tempo
que invadiu esfa ¢ a Parahyba do Norte, e ja antes
havia apparecido na provincia das Alagdas (1).

« Informado. da invasao nesta capital, institui a
14 dejaneiro um lazareto nailha do Nogueira, orde-
nando que ali fossem tratadas todas as pessoas*per-
tencentes s guarnigdes dos navios nacionaes e €s-
trangeiros que fossem affectadas da febre amarella,
e incumbindo a direcgao do hospital e tratamento
dos enfermos nelle recolhidos ao Presidente e mais
membros do concelho de salubridade. Igualmente
ordenel que na mesma ilha fossem sepultados-os ca-
daveres dos que fallecessemn da mencionada febre.
Permitti que os estrangeiros enviados para a referi-
da. ilha pudessem ser tratados por medicoszde sua
nacdo, e os inglezes principalmente usaram da per-.
migsdo.

« Lstas medidas ndo produziram todos os bons
effeitos que dellas se-deviam esperar. Em vez de se-
rem remettidos os doentes logo que eram affectados
da febre, os capitdes dos navios os retinham a bor-
do,, em despeito . das ordens. expedidas a respeito e
do convite feito aosconsules. Osdoentes ou falleciam
a bordo, au iam para o lazareto ja moribundos.

« .A medida para o enterramento  dos cadaveres
na ilha do. Nogueira tem sido illudida em parte pela
facilidade com que muitos medicos dao 4s familias
de, pessoas fallecidas de febre amarella attestados de
terem estas fallecido de outras enfermidades. -

« Em 15 de fevereiro, havendo a febre invadido
todos os bairros da cidade, nomeei um facultativo
para cada uma das freguezias della, incumbindo-os
de visitarem gratuitamente os doentes pobres, e de-

(1) Sempre que se fizerem quarenlenas eniré nds, depois do mal ja estar
comnoseo, sendo estas dentro do porle, & communicando os que se dizem se~
questrados pela quarentena com quem lhes quer ir fallar, éomo aconteceu
nessa occasido, de certo que nenhum resultado dellas st alcangard, ¢ o mal
ha de apparecer, como si nada ‘sé'fizesse para obstar sua invaédo. ‘
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signei as boticas que deviam tambem fornecer gra-
tuitamente os medicamentos necessarios ao frata-
mento desses enfermos.

« Todas as despezas occasionadas por estas medi-
das tem de ser pagas pelos cofres geraes, a titulo de
soccorros publicos.

« Infelizmente este flagello nao tem ainda cessa-
do ; mas parece haver declinado algum tanto, talvez
porque a maior parte da populacao jé foi atacada; e
bem que asrecahidas sejam frequentes, espera-se
que o flagello desappareca ou se modifique com a
époea proxima em que reinam os venlos do sul.

« A febre amarella tem aqui, como na Bahia, e
outros lugares do imperio sido mais fatal aos estran-
geiros recem-chegados e ndo aclimados. Para os
nacionaes e estrangeiros aclimados, que ndo sof-
frem enfermidades chronicas, e se nao deixam affe-
ctar de terrores, ellatemsido em geral mais benigna,
e todavia tem causado perdas mui dolorosas, que
muito devem affectar a uma provincia, que acaba
de soffrer outro horrivel flagello, a guerra civil » (1].

Terminemos esta exposicao, transcrevendo™ que
em seu relatorio diz o Vice-Presidente da provincia
do Rio de Janeiro, entregando a administracao da
mesma ao Presidente. '

« A epidemia que grassou pelas cidades e povoa-
coes do litoral do imperio, e que foi capitulada fe-
bre amarella pelas pessoas profissionaes, ceifou tam-
bem grande numero de vidas nesta capital ¢ em al-
guns outros pontos da provincia, como Magé, Porto
das Caixas, Itaborahy, Mangaratiba, Barra deS. Jodo,
Itaguahy, Macahé, e S. Joao da Barra (2). Logo que

(1) Léde o relatorio do Exm. Presidente de Pernambuco apresentado em
abertura da assembléa legislativa da mesma provincia em 7.de abril de 1850,

(2) Nessa época ndo réinava ainda a epidemia em Campos ; apenas alguns
casos de febres henignas e como sporadicas, que haviam principiado em maio,
continuavam a apparecer. Em outubro porém comecaram a manifestar-se com
caracter epidemico, e bem depressa toda a populagio da cidade de S. Salva-
dor foi accommettida, sobrevindo nos casos graves com os caracteres da febre
amarella ; porém no geral aepidemia no apresentou o caracler de maligni-
dade que a distinguiu na cdrle e algumas provineias, segundo as participa—
cGesofficiaes recebidas, que se acham impressas no Jornal do Commercio
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ella comecou a desenvolver-se na corte, tomei todas as
medidas preventivas para que nao tivessemos de de-
plorar grandes estragos, ja activando a policia desta
cidade, no que fui mui coadjuvado ‘pelo entdo chefe
de poliéia interino o Dr. José Ricardo de S& Rego, e
por todas as autoridades, jafazendo mudar a enfer-
maria do corpo policial paralocal mais conveniete,
e mandando desinfectar e ter em constante limpeza a
da cadéa da Armacio. Porém, apezar de todos estes
esforgos, a febre comecou a apparecer no mez de fe-
vereiro. Cumpria soccorrer os desvalidos, e ndo dei-
xar que succumbissem ao desamparo : para este fim
ordenei que pela policia se proporcionassem 0s me-
dicamentos e dietas a aquelles enfermos, que por
indigencia os ndo pudessem haver: €, como se aggra-
vassem os casos da epidemia, estabeleci no dia 14
de marco um lazareto na chacara do capitio-mor Ga-
briel Alves Carneiro, que a cedeugratuitamente. Este
lazareto conservou-se aberto até o dia 6 de maio, em
que o mandei fechar por me haver entdo communi-
cado o chefe de policia que era desnecessario. »

« Para os outros pontos affectados expedi autori-
sacdo 4s respectivas camaras municipaes e autori-
dades policiaes, a fim de que prestassem soccorros
pecuniarios e medicamentos aos desvalidos,.e con-
tratei medicos para aquelles lugares que estavam
desprovidos de professores. »

« Entraram no lazareto de Nictheroy desde os pri-
meiros dias de marco até 6 de maio, em que se fe-
chou, 68 enfermos, dos quaes 6 j estavam mori-

de 18 de dezembro, atacando indistinctamente estrangeiros ¢ nacionaes, ho-
mens e mutheres, adu]tos e criancas, pretos e brancos. Entretanlo seg’undo
algumas noticias . particulares- publicadas no Correio Mercantil,’ e infor~
magdes que nos deram pessoas que para ali linham muitas relagdes, e rece-
biam noticias gie outras gue estavam bem ao facto das cousas do lugar, soube-
mos que a epidemia ndo era tho pouco maligna como se dizia; que ceifava
ndo pequenc numero de pessoas em outubro e novembro, avaliando—se nesse
tempo o numero das victimas em perto de 200.; gue se nip limitava a cida-
de de S. Salvador; que se havia estendido 4 outros lngares, tacs omo a
freguezia de S. Gongalo, o Sertao do Nogueira e S. Felix, um dos lugares
mais salubres de Campos, e qne dista nio poucas leguas dacidade de S. Sal-
vador ; que finalnente ahi fazia tambem nio poueas vielimas nessa époea.
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bundos, 10 morreram dentro das primeiras 24 ho-
ras, 5 ao terceiro dia, um ao sexto, e um quando ja
estava convalecendo—ao todo 23. »

« Destes enfermos eram 58 estrangeiros, e 10 na-
cionaes, morrerao 2 destes e 21 daquelles. »

« Foram soccorridos em suas casas pelos Drs.
Antonio Pereira de Barros e José Francisco Frou-
geth, que a isso se prestaram gratuitamente, 280 in-
dividuos pobres, aos quaes mandei fornecer dietas ¢
medicanentos. Eram 210 nacionaes, e 68 eslrangei-
ros, destes morreram sémente 2. »

« Em Mangaratiba, desde abril até o fim de julho
adoeceram da epidemia 188 individuos, dos quaes
falleceram 18. »

« Em Suruhy, no trimestre de junho 4 agoslo,
enfermaram 152 pessoas; porém, segundo a infor-
macao do professor que as tratou, afebre que ahi
apparecéu foi a intermittente, e nao fez estragos no-
taveis. »

« Dos outros lugares ainda nao recebi as infor-
macoes que exigi (1).

Pelo que respeita ao occorrido enire nés, tendo
sido j& minuciosamente exposlo em o 1.° capilulo,
omittiremos aqui de com isso nos occuparmos, por-
que nenhumas outiras consideracdes lemos a accres-
cenlar.

Eis em resumo os dados que temos para guiarmo-
nos na solugdo da importante questao que ora nos
occupa ! Baldos dos escriptos dos homens profissio-
naes dos lugares em que a epidemia grassou, nos
quaes talvez, mais bem esclarecidas com relacao a
este ponto, achassemos as circumstancias que pre-
sidiram ao seu apparecimento nesses mesmos luga-
res e a seu modo de propagacao; e desconhecendo,
além disto, o pensar dos praticos dessas localidades
a tal respeito, porque nos poucos documentos, aqui

(1) Léde o relatorio do Exm. Sr. Jodio Pereira Darrigue Favo, Vice-Pre-
sidente da provincia do Rie de Janeiro, apresentado em 30 de setembro ao
Exm. Sr. Dr. Pedreira, Presidente da mesma provincia, por occasido de pas-
sar-lhe a sua administra¢do,



transcriptos, offerecidos pelos homens da sciencia,
se naotoca na questao vertente, procuraremos entre-
tanto, seguindo a marcha ¢ progresso da epidemia,
assim como o modo de seu apparecimento nasdiver-
sas provincias em que grassou, eregulando-nos pelo
que se nos diz nos documentos a que nos referimos,
e pelos factos ‘que enfre nés tiveram lugar, chegar 4
solucao da questdo do modo que nos for possivel.

Si, guiando-nos por todas as consideragoes prece-
dentemente expostas, procurarmos achar o primeiro
ponto em que se desenvolveu a epidemia, de certo o
encontraremos; sem contestacdo, na provincia da
Bahia, para a qual todas as circumstancias inheren-
tes ao seu apparecimento contribuem a fazer acredi-
tar que foi importada pelo brigue americano Brasil,
vindo de Nova Orleans, € chegado & aquella cidade
em 30 de setembro de 1849, segundo os esclareci-
mentos minuciosos fornecidos pelo Exm. Presiden-
te da mesma provincia, e que deixaremos de repro-
duzir, o qual brigue, segundo certas opinioes, foca-
ra-em sua viagem para a Bahia no porto de Havana;
muitaembora bastantes pessoas na Bahia acreditas-
sem, como se deduz do parecer do concelho de salu-
bridade de Pernambuco que ella-foi levada pela in-
troduccao, em grande escala, de africanos eivados
de febres endemicas na Costa d’Africa, crenca que
em nosso pensar nao deixa de ser muito razoavel.

Depois do seu apparecimento naquella provincia,
foi a capital a primeira parte onde seus estragos
comegaram a manifestar-se, observando-se os pri-
meiros factos em fins de dezembro do anno proximo
passado, e sobrevindo em marinheiros da barca
americana Navarre, que tinha chegado da Bahia
nesse mesmo mez, e em individuos que com elles
communicaram, como em outro lugar foi dito.

‘Esta circumstancia é{anto mais importante de
notar, quanto até ahi nenhum caso da molestia
tinha apparecido, ou qualquer outro revestido de
phenomenos que a fizessem suspeitar.

Além disto, naquella época em que sao tao com-
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muns as intermitlenles benignas ¢ perniciosas entre
nds, mui poucos casos se notavam, talvez pela cons-
tancia daestacio, embora emexcesso calmosa, como
todos presenciaram; no entanto que, nos mezes an-
teriores de agosto alé outubro, muito maior numero
de molestias graves se tinha notado, sobretudo febres
‘gastricas e intermittentes com ou sem caracler ty-
phoide. o =
- Nao serdo todas estas circumstancias bastante
ponderosas para apoiar a idéa -daimporlagio, ou
pelo menos para fazer crer que, si elementos havia
entre nés para o desenvolvimento da epidemia, esta
foi ateada e posta em acgdo. pela chegada dos navios
vindos da Bahia? Por sem duvida que assim o pen-
samos ; e tanto mais quanto yémos que identicas cir-
cumstancias influiram em outros lugares. Depois da
cOrie, foi a provincia das Alagbas aquella em que a
epidemia se patenteou; e a avaliarmos pelos escla-
recimentos que temos em vista, ella o fez com bas-
tante violencia, -sacrificando innumeras victimas,
como se deprehende dos relatorios do Presidente da
mesma provincia, dos da Bahia e Pernambugo, sem
que comtudo possamos dizer o modo como ella ahi
se desenvolveu, sabendo unicamente que, como por
toda a parte, principiou por accommetter os homens
do mar, propagando-se depois aos habitantes da ci-
dade. . .
Segundo a opinido.do Sr. Dr. Avelino Pinho, ex-
pendida em um parecer sobre aepidemia ali reinan-
te impresso no Maceyoense n. 6, a epidemia fol im-
portada pelos navios procedentes da Bahia, como se
collige da seguinte passagem: « Quem reflectir —
que o desenvolvimento da epidemija nesta provincia
é posterior ao seu .apparecimento na Bahia; que so
ella manifestou-se depois da chegada de navios pro-
‘cedentes daquelle porto; que nos primeiros lugares
onde estes navios aportaram a epidemia sedeclarou,
¢ finalmente que os ventos do Norte (eram entao 0s
que reinavam) ndo podiam trazer para o Norte 0s
miasmas, que alteravam a constitui¢do, por assim
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dizer, physiologica da atmosphera da Bahia, nao
poderd deixar de admittir que a actual epidemia
desta’ provincia foi importada daquella cidade (1).»
~ Ap6s esta foram assaltadas quasi ao mesmo tempo
as provincias da Parahyba do Norte e Pernambuco,
onde a epidemia nao foi tio maligna, como nos ou-
tros Tugares antecedentemente referidos, accommet-
tendo com mais violencia 4gente do mar e os estran-
geiros nao aclimados, e com benignidade os nacio-
naes; sendo levada para a ultima destas duas pro-
vincias, a darmos credito ao que diz o Digrio de
Pernambuco de 25 de fevereiro de 1850, pelo brigue
francez Aleyon procedente da Bahia. :

Mas, si faltam provas para com certeza se Poder
avancar, siella fgi levada para as duas provincias
por navios chegados dos portos infectados, nao se
poderd todavia contestar, & vista dos documentos
relativos & provincia de Pernambuco, que ella prin-
cipiou pelas tripulacdes dos navios ancorados no
porto do Recife, assim como que o primeiro ponto
da cidade onde appareceu foi no bairro daBoa Vista,
em o gual existia uma casa de saude, para onde se
iam fratar alguns inglezes accommettidos da moles-
tia, donde ella depois estendeu-se & todos os pontos
da capital, assim como & outros lugares. Tambem se
nao poderd duvidar, quanto a Parahyba do Norte,
que afebre comecou pela equipagem dos navios
fundeados no ancoradouro, e que d’ali passara para
a cidade. '

Si éisto exacto e conforme com a narracio dos
factos ali occorridos, ndo serd admissivel acreditar
que ella foi levada por alguns dos navios proceden-
tes dos portos infectados do mal, sobretudo tendo-se
desenvolvido depois do apparecimento em outros lu-
gares, e da chegada de alguns navios que delles vi-
nham? Sem duvida que assim pensamos.

Esta opinido é para nds tanto mais provavel,
quanto vemos que 0 Pard onde nao reinava epide-

(1) Gazeta dos Hospitaes de 15 de outubro de 1850,
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mia alguma, nem um concurso de molestias que a
fizesse presumir, foi quasi ao mesmo tempo assaltado
Eela epidemia, introduzida incontestavelmente pela

arca dinamarqueza Polluz, e pela charrua Per-
nambucana, fazendo maior estrago talvez que em ne-
nhuma outra provincia, como se pdde ver das noti-
cias dos jornaes dessa época, e do importante relato-
rio do Presidente da provincia, em que osfactos rela-
tivos ao seu apparecimentosio tdo bem especificados
e combinam (do perfeitamente com a'noticia que a
respeito nos dea o Sr. Dr. De-Simoni no extracto do
relatorio do parecer da commissdo medica de Geno-
va, impresso no 6.° tomo dos Annaes Brasilienses de
Medicina, que nenhuma duvida podem deixar, de
que a epidemia foi levada ao Paré'pelas tripulacoes
dos navios a que nos referimos, sobretudo o Polluz.
Depois destas provincias, seguindo a ordem das no-
ticias colhidas dos jornaes edos relatorios dos respe-
ctivos Presidentes, a do Rio de Janeiro foi a que sof-
freu ainvasio da epidemia, e por ultimo ade S.
Paulo, limitando-se nesta 4 cidade de Santos e 4s vil-
las deTguape e Ubatuba, em as quaes fez estragos
nao pequenos em propor¢do & sua populagdo, redu-
zindo-se por tanto as provineias, em que se manifes-
tou a epidemia, as da Bahia, Alagdas, Pernambuco,
Parghyba do Norte, Par4, Rio de Janeiro, S. Paulo e
a corte.

Quem levaria a molestia 4s duas ultimas provin-
cias a que nos referimos, sobretudo &4 de S. Paulo,
onde sendo davam entio condigoes algumas, que
fizessem suspeitar seu desenvolvimento? Nao seriam
ainda os navios que do- porto da capital sahiam
constantemente para essas localidades, onde ella se
foi manifestando, a medida que aqui tomava incre-
mento? Sem duvida que 4 essa causa attribuimos o
seu apparecimento n’esses lugares. :

Além disto si, baseados nos documentos que te-
mos 4 vista, procurarmos reconhecer a marcha que
seguiu a epidemia em sua propagacdo e incremento,
veremos que, abstrahindo da provincia da Bahia,
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onde ella reinou primeiro, comecou em toda a parle
pelos homens do mar, e marchando em principio
com muito vagar dos ancoradouros para os pontos
das cidades que lhes ficavam mais proximos inva-
diu-as depois com incrivel intensidade, estendendo-
se em algumas provinciasé grandes distancias; vere-
mos igualmente que seu maior incremento foi em
todas, com pequena differenca, do meiado de feve-
reiro por diante, como se collige das noticias aqui
transcriptas; que finalmente sua declinagdé come:
cou nos fins de margo, parecendo que condigdes
1denticas presidiam a seu desenvolvimento por toda
a parte. Nao serd pois mais natural encarar essa
identidade, antes como consequencia da unidade de
condicao do elemento epidemico, do que como effeito
de circumstancias locaes e geraes, visto as differen-
cas que nellas deviam necessariamente existir, atten-
tas as condigdes climatericas e lopographicas de cada
localidade? Cremos que sim.

Ora, si similhante conclusio ndo pdde ser ex-
cluida por inadmissivel, é¢ mais uma prova, além das
que se deduzem da aprecia¢io e analyse dos factos
referidos, para admittir que a epidemia foi com toda
a probabilidade levada as outras provincias pelos dif-
ferentes navios que sahiam da Bahia para ellas, figu-
rando elles outros tantos fécos de infecgéo, - posto
que fracos, sufficientes para atear e por em acgao os
elementos nellas-existentes, e promover uma epide-
mia, dando-thes o caracter e typo especial que apre-
sentou. Estas razées adquirem ainda maior forga,
quando attendemos ao que se passou com as demais
provincias contiguas &s que foram atacadas, nas
quaes ou a epidemia se ndo manifestou por falta de
communicagoes com navios vindos de portos infecta-
dos, ou pelo rigor das medidas sanitarias que se to-
maram, como por exemplo, succedeu ao Maranhdo,
em o qual, apezar de reinar uma epidemia catarrhal
bastante forte na occasido em que a epidemia, que
grassava nas outras provincias suas visinhas, fazia
Immensas victimas, um so caso da febre, que asso-
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lava quasi todo o litoral, nao foiobservado, sem du-
vida devido tudo 4s medidas quarentenarias ahi pos-
tas em pratica.

As mesmas razoes offerecidas para corroborar a
idéa da importacdo da epidemia para as provincias
caberiam para apoial-a no Rio de Janeiro ; mas os
factos que entre 116s se passaram foram tao eviden-
tes e positivos, para admillir a sua importagdo, que
julgamos que ninguem que olhe com. algama atten-
cao para todas as circumstanciag, que presidiram ao
seu desenvolvimento, -deixard de considerar como
um facto mais ou menos bem provado a importagio
da molestia para o Rio de Janeiro pelos navios pro-
cedentes da Bahia. Tal é o nosso pensar, tal a nossa
convicgao !

Nao duvidamos que havia causas mais que suffi-
cientes para o desenvolvimento da epidemia que as-
solou a capital, independente de qualquer impor-
tacdo ; porém, como s6 se deu o seu apparecimento
depois da chegada dos navios da Bahia; como, em
condicoes climaterieas identicas ou talvez peiores,
temos visto reinar as febres-intermittentes pernicio-
sas e typhoides em maior ou menor eseala, € nunea
a febre amarella; como finalmente nos néo consta
gue a febre amarella epidemica visitasse nunca o Rio

e Janeiro, é muito natural que por em quanto-po-
nhamos em duvida seu desenvolvimento espontaneo,
antes que sua vinda por importacdo ; sobretudo co-
nhecendo nés pela experiencia de fodas as epide-
mias, que tem reinado entre nds, a pouca aptidio
gue offerece 0- nosso clima & propagagao e incremento

os elementos epidemicos (1).

Admittida a idéa de importacao, for¢oso nos é en-
trar na discussdo de uma interessante queslao, que
vem a ser, a da.contagio ou transmissibilidade da fe-
bre amarella: ella val nos occapar no capitulo que
se segue..

(1) Esia tambem nos parece ser a opinido do nosso illustre collega o Sr.
Dr. Valladdo, bem que se ndo exprima de um modo positivo quando assim
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CAPITULO V.

DO CONTAGIO OU NAO CONTAGIO DA FEBRE
AMARELLA.

Nib ¢ sem grande receio e difficuldade -que nos
vamos involver em uma questio tdo intrincada, na
qual tantas ¢apacidades imminentes se tem debatido,
sem (jue por ora cousa alguma esteja, em nosso pen-
sar, definitivamente resolvida. E si nio fora a rigo-
rosa obrigagdo que nos impde as consideragoes pre-
cedentes de nella involver-nos, de certo que o nao
fariamos pela plena convicgdo em que estamos,. de
que nada poderemos alcangar de melhor e de mais
vantagens para a sciencia, do que {antos autores de
nome que a tem estudado. Py

A questao do contagio ou transmissibilidade da fe-
bre amarella é uma daquellas que mais tem occu-
pado o espirito dos medicos e observadores de todos,
0s paizes nestes _ult1m0§ tempos, promovendo deba-
tes renhidos e interminaveis, mas que, em nossa
opiniao, nao tem produzido resul tados alguns de in-
teresse para a sciencia e a humanidade ; porque, si
razoes mui fortes ha para duvidar-se do contagio,
outras ndo menos poderosas mostram clara e eviden-
temente seu apparecimento em lugares onde ellando

escreve: « Sem entrarmos em questdo da importagdo ou nio importacio
da febre epidemica, sémente aqui assignalaremos como um facto incontesta-
vel, que de bordo das embarcacdes entradas para o porto, e surtas nelle, e
do litoral da cidade do Rio de Janeiro partiram os primeiros casos que se
observaram da epidemia, como de dous focos donde depois se irradiou para
o-centro da cidade e seus suburbios até uma legua pouco mais ou menos.
Por consequencia fosse a epidemia desenvolvida pdr influencia de um fer-
menlo importado, ou espontaneamente por constitnicio geral aimospherica
e condig0es locaes de insalubridade de bordo dos navios ot do litoral da ci-
dade,-é bem certo que os marinheiros bem como os recem-chegados, collo-
cados 1o centro da esphera da causa epidemica, deveriam ser os primeiros
a reeeber o assalto. ,, :

Léde trabalho estatistico ja citado ~arligo-—profissdes,
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existia, Jevada por focos de infecgao extremamente
equenos, originados dos focos principaes, onde teve
gar o desenvolvimento de uma epidemia.
. Era este o ponto de vista essencial, sob o qual de-
veria ser com especialidadeencarada a questao, sem
muito nos importarmos com a do contagio ou ndo,
por isso mesmo que nem sempre serd possivel che-
gar 4 uma solugao satisfactoria a respeito, vistos 0s
pontos de contacto que ha entre a transmissio de
uma molestia por contagio e por infec¢do‘em certos
¢ determinados casos. EL.

A solucio desta questdo por esta férma seria cer-
tamente mais util 4 humanidade do que tem sido até
hoje, embora fosseferir os interegses de algumas clas-
ses da sociedade, por isso que o da humanidade
deve estar em primeiro lugar; pois ter-se-ia talvez
evitado a sua importagdo ou antes transmissihilidade
a muitos paizes, e poupado immensas victimas que
o desprezo de medidas sanitarias adequadas- tem
causado nos lugares para onde esse flagello tem sido
importado, importa¢ao que teria causado muito mais
victimas, si os elementos de sua produccio livessem
uma esphera de actividade, para transmiftir-se, maior
do que ndo tem; mas que se nao poderd duvidar de
que existe, d vista detantos fagtos consignados na
sciencia que o demonstram claramente, assim ¢omo
se ndo exigisse um certo numero de circumstancias
locaes para tomar incremento e maior desenvolvi-
mento. S

Desviando-se, porém, os observadores da questao
principal que convinha mais resolver no interesse da
humanidade e da sciencia, isto é, de sua imporlacio
ou ndo para pontos longinquos daquelles em que ella
appareceu em primeiro lugar, ou antes de sua ou nao
{ransmissibilidade, tem se empenhado em provar ou
nio o contagio, sem se importarem com delerminar,
si, dado seu desenyolvimento em um ponto, pode

ou ndo ser levada & outros que reunam condi-
coes favoraveis ao seu apparecimento, 0 que era
sem duvida de mais interesse para a humanidade, e
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para esclarecimento da grande questdo de utilidade
das'medidas quarentenarias. Dessa maneira de dis-
eutir tem resultado opinides mais ou menos exagers=
das e totalmente divergentes: uns tem sustentado
ser a molestia contagiosa, taes sio Chrisholm, Blanc,
Rusch, Pym, Moreau de Jonnés, Bailly, Pariset,
Francois, Audouard, Arejula, Palloni, Keraudren,
Thiebaul de Berneaud, José Furio, e alguns mais :
outros pelo -contrario tem negado o contagio, taes
sao, Dévéze, Leblond, Fergusson, V. Jackson, R.
Wilson,. Gillkrest, . Lefort, Pouvreaux, Thomaz (1),
Chervin; &e. Outros finalmente tem-na considerado
ora contagiosa, oranio, segundo que ella coincide
ou nao com os caracteres do typho nosocomial :. tak
é, ao que nos-parece, a opiniao do Sr. Rochoux e de
alguns oufros.

D’ahi nasce cerlamente a differenca’ de pensares
dcerca dasmedidas quarentenarias que convém ado-
ptar, para prevenir o desenvolvimento e invasio da
febre amarella, querendo uns que sejam tio rigoro-
sas, como para as outras molestias epidemicas e
mortiferas, que as vezes devastam o mundo; e sus-
tentando outros, com especialidade alguns medicos
americanos, os francezes, e quasi que os europeus emn
geral, que convém abolir essas ‘quarentenas que,
sendo inteiramente desnecessarias, s6 servem para
prejudicar os interesses do commercio e as transac-
coes mercantis. '

. Nao'duvidando que na Franca, assim como na
mor parte da Europa, sejam desnecessarias as me-
didas quarentenarias para os navios vindos de por-

- (1) Este auter em seu tratado pratico sobre a febre amarella publicado em
1848, sustenta que ella nunca é contagiosa. Entretanto de toda a sua argu-
mentagio contra o contagio, fundada espeeialmente ém alguns argumenios
dos Srs. Rochoux e Lefort, assim como em documentos importantes.obtidos
pela dedicagdo e zelo incansavel de Chervin, os quacs desiroem ou torRam
duvidosos grande parte dos argumeritos que se tem apresentado pata sustentar
o contagio, ndo se péde deduzir a resolugdo da questdo de um modo definitivo;
pois que ndo ficam por clles destruidos todos os principios que se podem
apresentar em contrario. Lo
Véde cap, 7.0 da obra cilada.
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tos:infectados da febre amarella,. porque a natureza
do seu clima, de seu solo, e muitas outras circum-
stancias influam para que o seu élemento productor
ndo tenha acgdo alguma ou muito pouca, acredita-
mos todavia.que naquelles paizes, em que todas as
condigdes se reunirem para favorecer e atear a pro-
pagacio de um similhante flagello, cumpre tomar
providencias muito energicas, e tanto mais quanto
mais proximo se estiver dos paizes em que ella pri-
meiro se desenvolver, estabelecendo medidas qua-
rentenarias rigorosas, nao so no interesse dos -es-
trangeiros nelle residentes, como tambem dos nacio-
naes, muito embora soffram com isso alguma cousa
os interesses commerciaes, porque antes de tudo
convém attender 4 salvacdo publica, e ndo aos inte-
resses desta ou daquella classe.

Antes, porém, deirmos maisadiante, digamos em
duas palavras o que se entende por molestia conta-
giosa ou de infecciao. Chama-se molestia contagiosa
toda aquella que se communica de individuo a indi-
viduo por um virus fixo ou volatil, susceptivel de ser
disseminado no ar ambiente ; e molestia de infeccdo
aquella que depende de causas locaes, que nao es-
tende sua influencia além das localidades onde ap-
parece, e que ¢ o resultado de um miasma, substan-
cia até hoje desconhecida.

Destas poucas consideracdes j& se vé quao de per-
to se tocam os principios do contagio e da infeccao,
e quanta affinidade, siassim nos podemos exprimir,
tem elles entre si ; e que por tanto, além de serem
mui faceis de se confundir, torna-se quasi impossi-
vel fixar os limites que separam uns dos outros. As-
sim conhecido o que se entende por contagio e infec-
¢do vejamos os argumentos em que sefundam aquel-
les que negam o contagio ou transmissibilidade da
febre amarella. Um dos primeiros ¢ o facto eonstan-
temente observado nos Estados-Unidos e nas Anti-
lhas, de que a febre amarella, que ahi reina epide-
micamente e amiudadas vezes, se ndo afasta do lito-
ral, nem penelra nos lugares elevados. Em segundo
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lugar; que é bastante fugir do lugar de infegcao para
escapar-lhe. Terceiro; que os doentesféra do féco.da -
infeccdo nao transmittem a molestia. a aquelles que
os tratam; no entretanto que a aquelles que.de um
lugar salubre se dirigem ao foco da infecgao-bastam
algumas horas de demora para trazerem o0 germen
da molestia e da morle. Quarto; que entre as locali-
dades. infecladas e mao infectadas sendo observa,
por assim dizer, outra permutacdo sindo a seguinte :
que si o individuo se colloca fora da esphera de ac-
cio do f6co. nao tem risco de contrahir a molestia,
mas, si pelo contrario se poe sob a influencia dessa
esphera, subjeita-sea ser por ella atacado; porém que
em todo o caso, volte ou nao doente, ndo tem nunca
a propriedade de deslocar a acgio morbifica, que se
exerce de uma maneira funesta no recinto da cidade
infeclada. , , 3y
Além destes argumentos, que julgam irrecusaveis
por serem 0 resuttado das experiencias. e observa-
coes repetidas por innumeras vezes, e que em seu
pensar poe féra de duvida que a febre amarella se
desenvolve debaixo da influencia de causas locaes, e
quenao ésusceptivel de. operar fora do f6co, fundams
se ainda nas experiencias de Lavall¢, Cabanellas,
Guyon, Parker, e alguns outros, que se tendo inocu-
lado por diversas vezes com o suor, o vomito negro
e a saliva dos doentes atacados da febre amarella,
assim como vestido-se com as roupas dos febricitan-
tes, e deitado-se nas camas de alguns que haviam
morrido, e bebido mesmo a materia do vomito ne-
gro, nuncasoffreram incommodaalgum, subjeitando-
se & todas as experiencias impunemente. '
Fundados nesles principios, affirmam que a febre.
amarella se nao pdde transmittir por contacto me-
diato nem immediato; que sd tem origem em causas
locaes; que éum envenenamento miasmatico depen-
dente do calor intenso, da infecgdo maritima, de al-
teracdo no estado electrico e hygrometrico da atmos-
phera, &e. : '

Ainda alguma razao lhe achariamos si a isso se
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limitassem as consequencias deduzidas dos princi-
pios estabelecidos | Mas éentretanto o que nao fazem
alguns: afastando-se das conclusdes rigorosas que o
raciofinio permittiria tirar da analyse e comparagao
desses factos em que sebaseam, vao muito mais lon-
ge, e mais certamente do que comportam os factos
referidos, assim como tantos outros consignados na
sciencia, admittindo que nem mesmo por infecgdes
dependentes de grandes focos se pdde desenvolver a
febre amarella, si as condiges de localidade nao fa-
vorécerem o seu apparecimento, sendo mais possi-
vel o desenvolvinmento da dysenteria, do typho, e
outras_molestias similhantes; por isso que na febre
amarellando havirus, nio ha materia transmissivel.

Por ventura estar4 demonstrado que no typho, na
escarlatina, no cholera, na coqueluche e outras mo-
lestias reputadas contagiosas é anles um virus que
um miasma que as produz? Conhece-se lambem ji a
differenca essencial que ha enire um miasma e um
virus? Cremos que nao.

Vamos porém & questdo principal, e vejamos si 0s
argumentos apresentados- pelos anti-contagionistas
sio irrespondiveis, ou si asciencia contém exemplos
que possam por em duvida as conclusdes de sua ar-
gumentaclo, e mostrar a transmissibilidade da febre
amarella. ' )

Sio tao numerosos e tdo significativos muitos fa-
ctos consignados na sciencia e alguns dos que se
passaram ultimamente entre nds, que nos parece que
nenhuma duvida p6de haver em admittir a trans-
missibilidade da febre amarella, a menos que se nao
queira persistir em um scepticismo levado ao ultimo
extremo, e que ndo se queira vér aquillo que se ndo
pode-deixar de vér. : '

Tem-se mais de uma vez visto, como se 1¢ nos au-
tores, um individuo entrar na camara de um doente
de febre amarella, e sem tgcal-o ser accommettido
pela febre ; e entre nds observamos em algumas ca-
sas que individuos vindo doentes de lugares infecta-
dos ?iﬂ epidemia faziam com que outros casos appa-
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recessem na familia, e esta mesmo ser toda accom-
mettida com mais ou menos intensidade, bem que
no lugar ainda a febre néo reinasse, por nio ter a
epidemia em sua progressao 14 chegado. '

J4 tivemos occasiao, fallando da marcha da epide-
mia entre nds, de citar o facto acontecido com o major
Marcolino quefalleceu em Mataporcos. Agora aceres-
centaremos que em nossa familia deu-se o facto se-
guinte: que retirando-se ella para a Lagba de Ro-
drigo de Freitas muito além do Jardim Botanico,
adoeceu gravemente no mesmo dia meu filho mais
moco, e o trouxc immediatamente comigo para a ci-
dade. Apezar disso @ molestia continuou a appare-
cer no resto da familia, assim como em dous pretos
e uma preta que residiam na chacara e uma menina
de uma familia que 14 estava, nao obstante os pretos
morarem em casa separada, e s6 virem 4 aquella em
que se achava a familia para receberem as ordens

ue tinham de executar. A molestia porém’ em geral
?oi muito benigna em iodos. “

Si para os primeiros é indubitavel que alguns ou
mesmo todos levaram o germen da epidemia da ci-
dade, nao se pdde dizer o0 mesmo dos ultimos ; e en-
tao forgoso é admittir que a molestia nelles se desen-
volveu por transmissao dos primeiros atacados, ape-
zar de estar a nossa casa situada em uma montanha
bastante elevada, em lugar secco, cercada de muito
boa vegetacao e excellente agua.

Além disto tivemos occasiao de observar em nossa
clinica factos immensos, sindo no todo identicos a
aquelle que se passou.com a nossa familia, pelo me-
nos muito aproximados da similhanca. Entre ouiros,
lemnbra-nos de um succedido em uma loja de sapa-
teirona rua do Lavradio.Ahi adoeceu um portuguez,
vindo da rua de S. José com os symptomas precur-
sores da molestia ; seu estado tornou-se grave, - po-
rém escapou. 'Poucos gdias depois adoeceram dous
oufros portuguezes que trabalhavam nessa casa, am-
bos gravemente, sendo um delles victima da moles-
tia. Cumpre-nos todavia, em abono da verdade, di-
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zer que a-epidemia j4 se {inha declarado na rna do
Lavradio, onde ndo-poucas viclimas ceifou, apresen-
tando-se com notavel intensidade, assim como que
‘tivemos oceasiao de observar nao poucos factos ne-
gativos, »inteiramente em opposicao a aquelles de
que fizemos mencao. X

- Tem-se tambem visto innumeras vezes que um na-
vio, ou porque se demore em um lugar devastado
pela febre amarella, ou porque se lenha por negli-
gencia deixado accumular causas diversas de infec-
cdo, seitorna o theatro de uma epidemia de febre
amarella; e ndo obstante sahir do lugar infecto leva
comsigo os elementos de destruicdo a ponto de, en-
contrando em sua viagem oulre navio cuja equipa-
gem goza da melhor saude possivel, lhe communi-
car a molestia, si as tripulacoes se correspondem, ou
si vem a seu bordo, mas ainda levar a epidemia 4
paizes distantes, onde se dao eondigoes favoraveis ao
sen desenvolvimento. o

Muitos exemplos poderiamos citar desta ordem,
por isso que por toda a parte se 0s encontra nos dif-
ferentes escriptos publicados sobre a febre amarella;
porém, para nao eslar repetindo cousas que estdo ao
alcance de todos, e para ndo alongar sem utilidade
ainda mais’ este artigo, limitar-nos-hemos a citar
dous muito significativos acontecidos fora do paiz;
depois' dos quaes passaremos entdo & exposicao de
mais alguns dos que tiveram lugar entre nos.

Um destes factos é o que se passou entre as tripu-
lacoes dos brigues francez Palinure e inglez Carna-
tion em 1808 referido por Moreau de Jonnés, que é
o seguinte. Vindo o Palinure refrescar no porto do
Forte Real da Martinica,~foi sua equipagem atacada
pela febre amarella e fortemente decimada. O Gover-
nador acreditando que a molestia acabaria, sahindo
navio para alto mar, mandou-o cruzar; entio este
encontrando-se com o Carpation, vindo da Europa,
batem-se por abordagem, ‘e o brigue inglez fica
capturado. A mor parle de sua equipagem ¢ levada
para bordo do Palinure; a febre amarell’asa accom-
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mette, e mata-a em grande escala (1). Este facto prova
que um navio pdde-se tornar o féco de uma epide-
mia, e leval-a para qualquer ponto para onde se
dirigir. ] _ »
Outro exemplo ndo menos significativo 6 aquelle
.que teve lugar com a chegada do brigue Denosterra
a Porto Passagem em Hespanha perto de S. Se-
bastido (2). Este brigue; partindo de Havana com
destino & Hespanha, perdeu a seu bordo algumas
pessoas de febre amarella ; e antes de chegar é,P’orto
Passagem esteve de quarentena em Coronha por dez
dias, e s6 seis depois de relaxado da quarentena é
ue chegou & Porto Passagem, onde ainda morreram
gous individuos, cujos.cadaveres foram autopsiados
or Ouin e Poteau, dos quaes o primeiro cahiu
oente immediatamente depois da autopsia; e 0 se
achou restabelecido ao fim de dezeseis dias.

O navio descarregou para a alfandega, e um guar-
da da mesma reparti¢ao que tinha ahi dormido mui-
tas noitesadoeceu, e marreu dous dias depois: o mes-
mo aconteceu a seis carpinteiros encarregados de ca-
lafetar o navio, dous dos quaes adoeceram no mes-
mo dia em que cahiu doente o guarda da alfandega.

A epidemia comecou logo que se abriu o lado di-
reito do navio, propagou-se As casas que mais visi-
nhas lhe ficavam, posto que situadas no melhor
quarteirdo da cidade, e atacou 85 pessoas, das quaes
20 antes do estabelecimento do cordao sanitario, e
65 que ficaram dentro da cidade, asaber 27 homens
e 38 mulheres. Destas ultimas foram victimas 32,
incluindo um medico que, depois de ter tratado dos
febricitantes, adoeceu e morreu em poucos dias.

Observou-se entretanto que, apezar de terem al-
guns dos-atacados da molestia ido morrer em os ar-
redores da cidade, todavia ella ahi se nao desenvol-

(1) L&de o artigo sobre a febre amarella pelo Sr. Littré no diccionario de
medicina em 21 volumes, e a-obra do Sr. Thomas ja citada.
{2) Extrahido da Pyretologia de Boisseau artigo sobre a febre amarella,
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veu, e limitou seus estragos ao recinto dos lugares
infectados da cidade. - o

Mas quem poderdsustentar que, si o elemenio
morbido productor da febre amarella tivesse uma
esphera de actividade maior do que ndo tem, e tao
pronunciada, como se conhece em outras molestias
epidemicas e contagiosas, eque, si além disto se des-
sem nessa occasiao condicoes favoraveis 4 sua pro-
pagacio e incremento, esta epidemia, que se desen-
volveu sob a influencia de um foco de infeccdo tao

equeno, e depois de tantos dias de sua sahida do
ugar onde se desenvolveu a molestia, e que tao ter-
rivel foi para aquelles que atacou, victimando quasi
metade, se néo teria estendido, « levado o estrago e
a destruicio 4 muito maior numero de pessoas e 4
distancias muito maiores? Cremos que ninguem
scientificamente o podera provar.

Além disto este facto. demonstra exhuberante-
mente que um pavio, procedente de um porto infe-
ctadp, pdde levar a molestia 4 lugares em que ella
ndo exista, eisto ainda mesnio depois de muitos dias
de sua sahida do lugar onde a molestia apparecera ;
demonstra igualmente que ndo. é sempre necessario
ir ao foco da infeccio para contrahil-a, que basta

ara isso haver communicagio com aquelles que 14

oram e a trouxeram.

" Ora si assim &, porque razio se ndo ha de admit-
tir que ella se péde transmittir, sindo por contacto
directo, ao menos pelo indirecto, e que cumpre, so-
bretudo nos paizes em que houver condigdes favora-
veis ao seu desenvolvimento, tomar todas asprecau-
coes as mais energicas para evitar os riscos € perigos
de sua transmissao? Sem duvida que nenhuma ra-
zao plausivel ha que auforise a dispensa dessas pre-
caucoes; e que antes pelo contrario a prudencia e o
amor da humanidade as aconselham; porguanto,
como mui bem diz um homem, que nio & suspeito
aos anti-contagionistas, Gilbert (1) « posto que te-

(1) Gilbert— historia medica do exercilo, francez cm S. Domingos.
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nhamos razoes para erer que a febre amarella nao
tem sua origem de um conlagio; comtudo a pruden-
cia prescreve medidas sanitarias ; aseguranga publi-
ca as exige, enossos conhecimentos sio ainda muilo
imperfeitos, para que os magistrados devam renun-
ciar a todas as precauces possiveis.»

Outros exemplos similhantes e tao fortes-em favor
datransmissibilidade da febre amarella, colhidos dos
diversos escriptores, poderiamos aqul apresentar;
porém delles prescindiremos, aconselhando aos nos-
sos leitores que consultem a communicacio feita a
academia imperial de medicina pelo Sr. Dr. De-Si-
moni (1): Ahi achardo uma serié de factos importan-
tissimos, e que esclatecem ‘a questdo do contagio ou
transmissibilidade da febre amarella. - 2o

Nao podemos porém furtar-nos ao deverde ex-
por aos nossos leitores alguns. dos factos que entre
nds se passaram; porquanto, sendo elles occorridos
debaixo de nossas vistas eao alcance de todos aquel-
les que presenciaram a epidemia, servirdo para es-
clarecer esta-questao pelo que nos diz respeito,
muito melhor, que nao aquelles que se tem passado
em outros paize3, os quaes vem ainda em apoio da
opinido dos que sustentam a transmissibilidade da
molestia e seu apparecimento féra do féco de infec-
¢ao que lhe deu origem. ‘

S1, despidos de toda a prevencio, examinarmos
com attencao o que entre nds occorreu por occasido
do apparecimento da epidemia, sem duvida que nao
deixaremos de acreditar que ella foi importada para
a Bahia, segundo o que nos contam as pecas of-
ficlaes em outros lugares transcriptas, pelo brigue
Brasil ali chegado de Nova Qrleans, e que thcara em
sua passagem para aquella provincia no porto de
Hav’ana. Todavia como os factos em referencia a este.
ponio ‘ndo estao inteiramente' livres de qualquer
contestagdo, nao faremos questao desse exemplo em
favor da idéa de iransmissao ; porém nao diremos o

(1) Lade o n. 2 do 6.0 anne dos Annces Brasilienses de Medieina.
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mesmo dcerca do que occorreu para com o Rio de
Janeiro, Pard, e outras provincias.

No Rio de Janeiro néo existia caso algum de febre
amarella reconhecido, ou pelo menos que a fizesse
presumir: os primeiros factos foram os que consta-
ram da exposigdo feita 4 academia pelo Sr. Dr. Lal-
lemand; os quaes tiveramlugar em marinheiros che-
gados na barca americana Navarre vinda da Bahia,
e que se achavam residindo em um public-house na
rua da Mizericordia. Destes a molestia passou a ou-
tros individuos que com ellescommunicaram, assim
como saltou para acasa que ficava fronteira, onde
atacou algumas pessoas, e d’ahi se foi propagando
aos moradores circumvisinhos e & toda a rua da Mi-
zericordia.

Isto prova sem duvida que houve transmissio dos
primeiros aos outros, sem 0 que se nio poderia ex-
plicar a sua propagacio e desenvolvimento por
aquelle lugar ao mesmo tempo que principiava a
decimar a gente do mar (1j. Prova ainda mais que
os individuos sahidos do féco da infeccao podem
transmittir a molestia a outros lugares, e que um ou
dous individuos bastam para constituir o nucleo de
uma infeccao capaz de estender seus estragos 4 uma
populagdo mais ou menos avultada, logo que condi-
coes haja que favorecam seu desenvolvimento e pro-
pagaedo. ' '

(1) Por esta ocoasido nio podemos deixar de apontar e reparar em un en-
gano que commelteu a este respeite o Sr. Dr. Montes de Oca em uma ¢om-~
municacdo datada de 24 de maio, e que se acha impressa na Gacéfa Mer-
cantil dé Buenos Ayres de 13 de novembro intitalada, apuntes'sobre la fie-
bre reinante en el Rio de Janeiro, quando elle affirma que a epidemia gras-
sou no mar por quasi um mez anles de apparecer em terra, como se collige
do seguinte ttecho « lenga-se presente que antes de se desarrolar-se la
epidemia en esta corte, estuvo el mar casi un més; que el fondeadéro de los
buques es tan proximo d lierra que muchos estan al habla, y que las im-
mundicias de estos y las que arroje el pueblo si amonfonan en las playas;
por maneira que, en las arcanias del mar se respira um aire pestifero y
malsano, » _pois da communieacdo feita pelo Sr. Dr. Lallemand vé-se que
ella appareceu em terra nos ultimos dias de dezembro e ‘pela do Sr. Dr. Pal-
mito leita em 30 de janeiro, e que se acha impressa no terceiro numero dos
Annaes Brasilienses—vol. 6.0, se conheee igualmente que s6 nessa occa~
si%o os doeitos tratados por elle montavam ao numero de 50.



— 63 —

Ainda mais. O Sr. E. A. daV..... residenle no
morro de Santa Thereza nao tinha pessoa alguma de
sua familia com a molestia; porém, mandando uma
sua criada 4 cidade, voltou esta doente e succumbiu
em poucos dias. Logo apos adoeceu uma sua filha e
succumbiu igualmente; d’ahi a molestia passou a
outras pessoas, porém felizmente nenhuma mais foi
victima (1).

O Sr. A... negociante em Jguassd, tratande do
seu guarda-livros que tinha vindo 4 esla corte a ne-
gocio de sua casa, e que daqui levara a molestia da
qual foi victima em poucos dias, cahiu logo, apos a
morte deste, gravemente enfermo, chegando a ter o
vomito preto; porem felizmente salvou-se (2}.

Com a vinda do vapor Macahense procedente de
Campos, onde grassava a febre amarella, chegaram
23 recrufas que foram recolhidos ao quartel do
corpo de artilharia a que pertenciam, no dia 8 de
dezembro de 1850, e no dia 9, uma criada do Sr.
coronel Solidonio, morador em uma casa contigua
ao quartel, a qual, durante a epidemia que grassou
nesta corte, nao teve a molestia por estar fora da ci-
dade, foi logo accommettida de uma febre grave que,
sendo ella conduzida pala a Mizericordia, foi classi-
ficada febre amarella pelos Srs. Drs. De-Simoni,
Feij6, Lima, José Marianno e Lallemand, pela exis-
tencia da cor icterica, do vomito negro, e outros
symptomas caracteristicos desta molestia. Entdo foi
enviada para o hospicio do Livramento, e 14 falleceu
no dia 13 do mesmo mez (3). '

Néo provardo: tedos estes factos que um indivi-

(1) Todos sabem que o morro de Santa Thereza é.bastante alto, e consti-
tue um dos sitios mais agradaveis desta cidade, no qual nenhumas condi¢ées
de certo ha que possam favorecer a propagagio da molestia; entretanto foi
hastante uma pessoa da familia do Sr. E., centrahil-a, para que foda ella logo

se resenlisse de sua influencia perniciosa. -

(2) Este facto foi-nos communicado pelo nosso collega o Sr. Dr. José
Mauricio. ° e w

(3) Léde a Gazeta dos Hospitaes de 15 de dezembro de 1850.

-
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duo fora do foco de infeegio podde transmittir a mo-
lestia a individuos sdos ? =

Continuemos.—No Pard ndo havia febre amarella
nem cousa que com ella se parecesse ou a fizesse
suspeitar ; porém chega a barca dinamarqueza Pol-
luz, procedente de Pernambuco, onde ella ja reina-
va, assim como a charrua Pernambucana : adoecem
dous marinheiros da Polluz, e sao levados para.o
hospital de caridade do Par4, por se ignorar ainda
que em Pernambuco, deonde elles vinham, reinava
a febre amarella, e morrem estes doentes com todos
os symptomas da molestia. Faz-se entdo sahir a Pol-
lug para o seu destino dentro de 24 horas, e manda-
se logo afastar a charrua Perpambucana para um
lazareto distante da cidade; porém todas as cautelas
sdo inuteis. ‘

O'germen da enfermidade levado pelos dous ma-
rinheiros da Polluz que morreram no hospital, e
talvez por alguns de seus companheiros que com-
municaram com os habitantes da cidade, lfica e
faz apparecer a epidemia de um modo gravissimo,
e talvez mais mortifera, que em nenhum outro pon-
to do Brasil, onde ella appareceu.

Ainda neste caso se desconhecerd o poder de tran-
missibilidade da febre amatella, e que ella fosse le-
vada pelos dous navios apontados? Cremos que nao.
E se assim nao foi, porque razdo sua manifestacio
coincidiu com a chegada desses navios vindos de
portos infectados? Porque nenhum outro caso se
ohservou antes delles? Explique o facto por outra
forma quem puder, que ngs‘ veremos sempre nelle
um exemplo muito caracteristico da transmissibili-
dade da molestia.

Em Pernambuco nenhumas suspeitas havia do de-
senvolvimento de ualquer epidemia, e muito me-
nos da febre amarella. Chega porém o brigue francez
Aleyon procedente da Bahia, e a molestia principia
a desenvolver-se a bordo dos navios ancorados no
porto do Recife, segundo dizem os jornaes :- dahi
salta ao bairro da Boa-Vista, onde ha uma casa de
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saude, em que se tratavam alguns inglezes accom-
mettidos da molestia, e por ultimo estende-se aos
outros pontds da cidade, e’ao interior. Nao seria pro-
vavelmente a febre levada pelo navio Aleyon, € com-
municada 4s equipagens dos outros navios fundea-
dos no Recife? i ‘ ,

Quem alevou daqui para a cidade de Nictheroy de
nos separada por uma {io extensa bahia, na qual so-
pram quasi constantemente ventos que, longe de
acarretarem sobre aquella cidade os miasmas daqui
desprendidos, devem pelo contrario obrar em sen-
tido opposta? Nao foram talvez os individuos que to-
dos os dias passam’ desta para aquella cidade, assim
comd as tripulacoes dos pequenos barcos que cons-
tantemente crusam & bahia daqui para ali? Parece-
nos muito provavel. E este facto ganharia muito
maior forca a ser exacto, como entao diziam algu-
mas pessoas, que o primeiro caso da febre ali occor-
rido se dera em um italiano, que fugindo da rua da
Mizericordia; cahira 14 doente em um hotel, cujo
dono adoecera logo depois da febre, e morrera, sal-
vando-se o italiano, que por elle havia sido tratado.
Narrando esta circumstancia nao queremds della fa-
zer arguniento para apoiar aidéa da importacio para
Nictheroy, exp6mos 0 que ouvimos dizer nessa occa--
sido, sem authenticar a veracidade do facto.

Quem levou a epidemia 4s differentes villas ou ci-
dades do Rio de Janeiro, assim como 4 cidade de
Santos, e outros lugares da provincia de S. Paulo?
Sem duvida que se ndo pode deixar de admittir que
foram as embarcagdes sahidas do nosso-porto para
todas essas localidades. E tanto éisto mais provavel
e admissivel, quanto nenhuma epidemia reinava
nessas localidades na occasido em que a molestia
aqui tomava Incremento, e quando 14 se desenvolve-
ram os primeiros casos da febre amarella.

Julgamos tanto mais provavel este nosso modo de
pensar, quanto vemos que em oulras provincias, em
(ué poucas ou quasi nenhumas communicacdes ha
com osnaviossahidos dos portosinfectados amolestia
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nao appareceu: assim como quando attendemos ao
que se passou para com as provincias do Maranhao
e Ceard, em que a molestia nao se desenvolveu, ape-
zar de chegar muitos navios dos portos infectados,
o que talvez se deva attribuir & execucio de medi-
das quarentenarias cnergicas. I esta circumstancia
é tanto mais digna de aflencdo, sobretudo a respeito
do Maranhdo, quanto, como affirmam os jornaes
daquelle tempo, reinava nesta provincia uma forte
epidemia de catarrhacs, na occasido em que a epi-
demia estava em seu auge nas outras provincias; ¢
todavia nenhum caso de febre amarella, ou de qual-
quer outra que se revestisse de suas formas, ahiap-
pareceu (1),

Nao provaréo todos os factos referidos que um na-
vio pdde se tornar o féco de uma epidemia, e leval-a
comsigo 4 qualquer ponto, para onde se dirigir, as-
sim como que ¢ sufficiente o seu pequeno recinto
para constituir um féco de infeccao maritima? Acre-
ditamos que ninguem duvidara. Nao nos provam
ainda que um féco de infecgio muito pequeno pode-
se tornar o motor do desenvolvimento de uma epi-
demia devastadora, si condigdes particulares favore-
cerem sua propagacao e incremento? Suppomos que
sim. Nao fazem ainda acreditar que um individuo
atacado ou ndo da molestia, vindo de um foco de
infeccdo, pode transmittil-a fora desse foco a outros,
comtanto que no lugar, em o qual se acharem, se
deem condicées favoraveis 4 sua transmissdo, origi-
nando-se dahi uma-epidemia mais ou menos violenta?

Ora si assim ¢, poder-se-ha sustentar ou affirmar

{1) Ndo podemos deixar ainda aqui de notar a inexaetiddo de um facto
historico que se encontra no mesmo escripto do Sr. Dr. Montes de Oea,
que nas provincias do Pard, Parahyba do Norte ¢ Maranhdo a epidemia
apresentou um caracter aterrador, como se vé do seguinte periodo ‘de sua
memoria. s ,

Casi todas las provincias do Norte del -Brusil han sido visifadas
por este terrible * flagetlo, hoy sus estragos se dejam sentir parficu-
larniente en el Pard, Parahyba, 'y Maranhdo de un modo atérrador :
nada ha sido bustente a contener sus progressos; las cuarentenas; los
lazaretos, ‘las fumigaciones non han podide neutralisar su funesta in-
fluencia, §c., pois que no Maranhdo no houve febre amarella. :
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sem replica, que ella se nao propaga ds vezes por
uma sorte de infeccdo muito similhante ao contagio,
ou mesmo por este? Conhecemos nos por ventura o
grao de intensidade dos diversos principios morbifi-
cos, assim como o grao de susceptibilidade de certas
organisacoes, para sustentarmos, €omo principio
absoluto e inconcusso,-que a molestia nunca se com-
munica por contagio, sobretudo quando vemos que
pequenos fcos de infeccio levados & grandes distan-
cias, e 4s vezes muito tempo depcis de sahirem dos
focos principaes, de onde trouxeram o germen da
enfermidade, ainda pédem transmitlil-a como aca-
bamos de vér? . )

Poderemos nds sempre nomeio dos.estragos de
uma epidemia saber quando amolestia écontagiosa,
ou quando constitucional, sendo os fragos que as
distinguem totalmente desconhecidos? Ou antes sera
sempre possivel differencar uma molestia contagiosa
de outra puramente constilucional, quando ¢ certo
que uma enfermidade pdde parecer contagiosa por
atacar muitas pessoas ao mesmo tempo, embora de-
penda sé ¢ unicamente de causas constitucionaes,
assim como outra realmente contagiosa pode ter toda,
a apparencia de molestia constitucional pelo facto
de alacar individuos residentes muito longe dolugar
onde ella reina, sendo levada pelos diversos vehi-
culos do contagio? - .

Nao vimos nos Sydenham, o Hyppocrates Inglez
como lhe chamavam, ter sempre a escarlatina por
molestia n&o contagiosa, e fazer com seu nome esta-
belecer essa crenca entre os praticos de sua época,
por isso que a molestia nunca se revestiu de cara-
cteres ‘que a fizessem julgar tal; e entretanto logo
apos sua morte desenvolver-se uma epidemia de es-
carlatina, que fez mudar completamente as opinides
dos medicos inglezes, admittindo entdo o contagio,
o que talvez acontecesse ac mesmo Sydenham si
ainda vivesse? ‘ ‘

Portanto que muito ha para admirar que hoje as
opinioes divirjam &cerca do contagio ou nao da fe-
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bre amarella? Pois nao ¢ possivel que alguns autores
a tenham observado com caracter contagioso, e ou-
tros nao, segundo as circumstancias sob a influencia
das quaes se tem desenvolvido as differentes epide-
mias desta molestia? Sem duvida que o ¢; e a expe-
riencia tem mostrado que certas molestias reconhe-
cidas como contagiosas ora apresentam-se com este
caracter, ora nao. g

Além disto sabemos nés ja, si o miasma, ou essa
substancia desconhecida assim denominada, ndo é
stisceptivel de soffrer modificacdes em sua natureza
essencial, segundo as circumstancias climatericas e
outras & que seja ella submettida, e que alterem sua
maneira de impressionar o nosso physico? Conhece-
mos por ventura tamber sua natureza intima para
sustentarmos sua immutabilidade, e reconhecer seu
modo constante de obrar sobre o organismo? Nao
estao elles, quer os consideremos como corpos sim-
ples quer compostos, subjeitos ds leis geraes da
materia como todos os seres naturaes, e conseguin-
temente 4s leis que regulam a actividade e energia
de acgdo, que esses mesmos seres exercem uns so-
bre 0s outros no universo, e que sua maior ou me-
nor energia de ohrar depende dos obstaculos e em-
baragos que lhes podem oppor os agentes capazes de
desttuir ou enfraquecer seus effeitos, assim como
das distancias que tem de percorrer; e que por isso
ora transmitiem a molestia, ora ndo, segundo a-
maior ou menor forca de acgdo que conservam?
Certo que sim. Logo ndo podemos sustentar que em
circurnstancias favoraveis nio. possam elles estabele-
cer o contagio.

Mas perguntar-se-nos-ha, como, sendo a molestia
{ransmissivel, niao se desenvolve naquelles que be-
bem a materia do vomito gegro, e nos que se Inocu-
lam com o sudr, a urina e a materia do vomito dos
febricitantes? Este é por certo o mais forte argu-
mento apresentado pelos anti-contagionistas-em sus-
tentaciio de seus principios; mas nao ¢ irrespondi-
vel. Em primeiroqugar estas experiencias se tem pas-
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sado em homens que, vivendo no féco da infecgao,
ndo contrahiam a moleslia, circumstancia que ex-
plica 0 nenhum resultado dessas experiencias, mos-
trando que elles eram refractarios 4 acgio dos ele-
mentos epidemicos. Em segundo lugar ninguem ha
que desconheca que muitos individuos parecem ter
uma organisacdo privilegiada, que os poe a0 abrigo
das influencias epidemicas, por isso que atravessam
{oda uma epidemia, expondo-se & todas as suas con-
sequencias, sem gue nunca soffram o mais pequeno
incommodo. Sabe-se tambem que individuos ha
que tem um poder refractario para certas molestias
epidemicas, mesmo das mais contagiosas, que uma
sO os nao accommette. Por esta occasido occorre-
nos um faclo importante acontecido com um nosso
amigo a respeito das bexigas, O pai deste mogo, re-
ceiando-se do apparecimento debexigas graves, che-
gou a mandal-o banhar por muitas vezes em agua,
em (ue se tinham lavado doentes de sua familia ata-
cados de variola benigna, acreditando que por este
modo o livraria de bexigas graves; porem estas nun-
ca lhe appareceram, e até hoje, que conta perto de
40 annos, nunca teve bexigas, apezar de ter havido
por vezes em sua casa doentes atacados desta moles-
iia, e elle nunca esquivar-se de os tratar. Além disto
quem ndo sabe, quantos individuos tem stdo inocu-
lados innumeras vezes pelo virus vaccéinico sem re-
sultado algum, sobretudo nas occasides de reinar
uma epidemia de variola? E por ventura, apezar de
tudo isso, ja alguem contestou que o virus vaccinico
fosse contagioso? De certo que nao, porisso que
ninguem ignora que para qualquer individuo contra-
hir uma molestia é necessario que elle, na occasido
de submetter-se 4 influéncia de qualquer elemento
morbido, esteja_em condicoes que o lornem apto a
contrahir a molestia. E isto um facto que se verifica
quotidianamente. Portanto taes argumentos, ainda
" que mui fortes, nao excluem de um modo absoluto
a transmissibilidade da febre amarella em foda e
qualquer circumstancia,
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Além disto todos sabem que as febres inter mit-
tentes sdo molestias que dependem de uma infeccao.
Entretanto alguem ja viu que ellas pudessem fazer
com que, mesmo reinando epidemicamente, os in-
dividuos dellas accommettidos levassem & pontos que
se achem em identicas circumstancias o elemento de
seu desenvolvimento, e as fizessem apparecer? Certo
que nao. ‘ ‘

Alguem jé& viu individuos respirarem o ar dosluga-
res,em que existem accumulados muitos doentes de
febres intermittentes francas e genuinas, ainda mesmo
perniciosas serem accommettidos de identicos padeci-
mentos, ou algum medico se lembrar de admitiir a
sua transmissibilidade? Suppomos que ndo. Entre-
tanto que grande numero de observadores e medicos
illustrados o tem sustentado para a febre amarella.
Logo é necessario convir que o elemento miasmatico
que produz a febre amarella é distincto daquelle que
d4 em resultado a febre intermittente, com a qual
alguns observadores a tem querido assemilhar pelo
facto de que as epidemias de febre amarella sio sem-
pre precedidas ou acompanhadas de febres deindole
intermittente, ou remittente mais ou menos bem ca-
racterisadas. J& que tocamos nesta questdo seria oc-
casiao de dizer duaspalavras sobre a natureza da mo-
lestia; porém, para ndo confundir questdes inteira-
mente distinclas, o¢eupar-nos-hemos com esta em ou-
tro lugar, coneluindo este artigo por dizer que, & vista
do quanto temos expendido, os argumentos dos anti-
contagionistas ou daquellés que negam a transmis-
sibilidade da febre amarella, ndo pédem por em
quanto abalar, nem destruir os em que se basea a
opinido opposta, e que antes, pelo contrario, razoes
mais fortes parecem apoiar esta ultima opmigo. -
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CAPITULO VI. .
DA NATUREZA DA MOLESTIA,

¥ est¢ um ponto ainda litigioso, e sobre o qual
nao estio de accordo os differentes observadores que
tem tratado deste assumpto, como convinha 4 hu-
manidade e 4 sciencia. Sem duvida, si alguma cousa
ha que no estudo de qualquer molestia deva mais
interessar o espirito do verdadeiro medico, é, por
certo, 0 conhecimento de seu lugar nosologico e de
sua natureza essencial; pois, si ¢ exacto que uma
classificacio fundada sé em differencas apparentes,
ou em caracteres de identidade pouco reaes, pode ser
e tem sido com effeito muitas vezes prejudicial &
humanidade e ao progresso da sciencia, nao ¢ menos
veridico que uma ﬁéa classificacao baseada em dados
seguros, recolhidos pela apreciagdo e analyse rigo-
rosa dos factos,e auxiliada por um racioeinio severo,
pdde muito esclarecer o espirito do medico a res-
peito de seu proceder na escolha e applicagio da the--
rapeutica conveniente 4 uma enfermidade dada.

‘« Uma cousa importante, diz com razio Grimaud
(1),.6 procurar as relagdes que unem as molestias, e
distinguir sua ordem de filiacao : este objecto tdo im-
portante tem quasi inteiramente sido desprezado,
porque se tem por toda a parte substituido o arbitra-
rio ao real; e dando-se importancia 4 consideragées
superficiaes, se tem perdido de vista os caracteres
communs das molestias, e os grandes tracos, ‘pelos
quaes suas extremidades se locam e se confundem. »
_ Ecertamente por se ndo ter seguido o preceito mui
judicioso de Grimaud no estudo da febre amarella,
que tanfos pensares diversos tem sido emittidos so-
bre sua natureza, como vamos vér, ora confundin-

(1) Tratado das febres, por Grimaud (tomio 2.9)
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do-a com molestias inteiramente distinctas della sob
qualquer ponto de vista que se as encare, ora que-
rendo-se estabelecer distincgdes entre seus differen-
tes grédos, pelo simples facto da diversidade de suas
manifestacoes symptomaticas.

Alguns observadores notando que a febre ama-
rella epidemica é sempre precedida do apparecimen-
o de febres intermittentes  ou remittentes mais ou
menos graves, ou que ella reina coincidentemente
com estas, assim como que algumas vezes offerece
tal ou qual grio de intermittencia ou remittencia na
marcha e successao dos phenomenos que caracteri-
sam seus differentes periodos; notando ainda mais
que_a febre amarella reind sporadicamente n’aquel-
les lugares, em que se ddo condigoes aptas ao desen-
volvimento de febres intermittentes e remittentes gra-
ves, isto &, nos lugares subjeitos 4 influencia dos ef-
fluvios paludosos, acreditam que ambas tem o mes-
mo elemento productor, e ndo constituem mais do
que uma mesma molestia em graos de intensidade
differentes, devidos & graos diversos de infeccdoa.

Em seu pensar, pois, a intermitiencia que se ob-
serva no principio da epidemia de uma febre ama-
rella depende unicamente de nio ter o miasma ainda
o grdo de forga, que o calor e outras condigoes, mas
sobre tudo aquelle, lhe ddo mais tarde, e fazem en-
{ao desenvolver a febre amarella. - ‘ ,

Com effeito o facto do apparecimento prévio dein-
termiltentes na occasiao do desenvolvimento de uma
epidemda de febre amarella é verdadeiro, e reconhe-
cido por quasi todes os observadores que sobre isto
{em escripto; é nds mesmo tivemos occasido de o ob-
servar entre nos na epidemia que ultimamente gras-
sou nesta cidade; porém isso nos nao pdde autorisar
a consideral-as uma e a mesma molestia, nem a dar-
lhes o mesmo elemento productor, ndo s6 porque as-
manifestacoes symptomaticas entre uma e outra sio
mui diversas, como tambem porque a marcha suc-
cessiva de seus phenomenos e as lesoes anatomicas
que as caracterisam sdo mui differentes, e bem assim
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os weios therapeuticos a que cedem, e que sdo iri-
dicados por suas diversas manifestagcoes sympto-
maticas. ' |

Si fosse exacto o prineipio, de que a febre ama-
rella ¢ devida unicamente & mér forca de infeccao
determinada pela accio do calorico, entio se,ndo ob-
servaria essa promiscuidade de manifestagdes sym-
ptomaticas benignas ¢ graves: os casos benignos de-
veriam constituir sempre intermitterites benignas, e
os graves perniciosas, ou febre amarella. Entretanto
é 0 que ndo acontece: os casos benignos da febre
amarella manifestam-se em sua invasio com os mes-
mos caraceres physiologicos que os ‘graves, e sé
principiam a differencar-se, quando a molestia passa
aos oufros periodos. Além disto o caracter essencial
4 esta molestia é a marcha insidiosa que a distingue,
sendo sempre difficil decidir, si ella é ounaobenigna
ou grave, visto como os casos mais benignos em ap-
parencia no principio tomam subitamente um cara-
cter gravissimo, € matam promptamente os doentes.

Nao deixamos de conhecer que um ponto de ana-
logia mui grande existe entre o miasma productor
da febre amarella e o das intermittentes, por serem
ambos o resultado de effluvios devidos 4 decomposi-
cao de substancias organicas; porém de outro lado
nao podemos desconhecer que outro ponto mui dis-
tincto os se?ara: que para o desenvolvimento da fe-
bre amarella se admitte a necessidade da infeccio

5

maritima e outras condicdes, cuja presenca se nio
exige ‘Yarq o desenvolvimento da febre intermittente,
a qual reina com mais ou enos intensidade em to-
das as estacGes, em quaesquer condigoes atmosphe-
ricas e em quaesquer localidades, com tanto que se
dé a existencia de effluvios paludosos.

Esta ultima circumstancia, a influencia das loca-
lidades na produccdo das duas molestias, é mui im-
portante de notar: ndo ha paiz nenhum do mun-
do, em o qual nao sejam conhecidas as febres inter-
mittentes, no entanto que o mesmo nao succede a
respeito da febre amarella, a qual parece ser parti-
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lha de certas localidades unicamente e ndo de outras,
mesmo de algumas em que se dao eircumstancias em
apparencia identicas 4s daquellas em que a febre
amarella é frequente e quasi constante em certas es-
tagdes; e isto prova sem duvida que nao é s6 a for-
ca do calor e das outras condigdes em geral aponta-
das, como favorecendo o desenvolvimento da febre
amarella, que dao maior forga 4 influencia miasma-
tica para produzil-a; que se exige tambem o concur-
so de alguma outra cousa que por ora nos é desco-
nhecida, e que se liga 4 especialidades dessas lo-
calidades. ( _

~ Accresce ainda: 1.° que as febres intermittentes
atacam sem distincgao aclimados e ndo aclimados,
preferindo de ordinario aquelles, o contrario intei-
ramente do que se nota para a febre amarella: 2.°
que as intermittentes atacam por muitas vezes o
mesmo individuo, ficando o'organismo tanto mais
predisposto a contrahil-a, quanto maior numero de
vezes atem soffrido; no entanto que para a febre
amarella ndo acontece 0 mesmo: 3.° que nos doen-
tes defebre intermittente predominam as hyperemias
do baco e figado ordinariamente; que nos de febre
amarella, pelo contrario, aslesdes dobago sioraras,
e as do figado menos communs € menos intensas que
nio a de outros orgios : 4.°finalmente, que as febres
intermittentes, fora do foco da infeccao que as pro-
duziu, ndo podem constituir outro foco capaz de
transmittir uma molestia com caracteres identicos 4
individuos sdos; no entanto que a febre amarella
pbde-o fazer, como em outro lugar j& mostramos.

"Portanto cumpre, 4 vista de tudo quanto temos
ditd,, reconhecer que uma molestia ¢ distincta'da ou-
tra, visto que sua marcha, seussymptomas, suas
causas efficientes, e mais que tudo seu modo de de-
senvolvimento sao differentes.

Outros, notando asimilhanca que em certos casos

ha entré o desenvolvimento da febre amarella e da
intermittente ou remittente, observando, além disto,

que a febre amarella apparéce endemicamente nos
10
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lugares em que ha condicdes favoraveis para a pro-
duccio dasfebres intermittentes, tem querido estabe-
lecer uma distinccio entre febre amarella ¢ typho
icteroide, considerando al1.* como uma febre inter-
mittente modificada pelas’ condicdes especiaes que
entéo se dio,e 02.° como o typho europeu igualmen-
te modificado em seus caracteres physiologicos pelas
mesmas condicdes. Esta distinccao, baseada espe-
cialmente entre a similhanca de alguns symptomas
do typhu amerieano e europeu, assim ¢omo namaior
eleicao daquelle para accommelier os esirangeiros
recem-chegados e ndo aclimados, serve-lhes ainda
para admittir e explicar o contagio em cerios casos
e negal-o em oulros. - o

Esta nos parece tamhem ser a opinido do nosso
distincto collega e respeitavel mestre o Sr. Dr. Ma-
noel do Valladio Pimentel, segundo se collige das
seguintes passagens de seu excellente trabalho sobre
os doentes tratados no Hospicio de N. S. do Livra-
mento’ durante a epidemia que, no comego do
anno de 1850, flagellon os habitantes desta corte.

« A febre amarella que reinou epidemicamente
nesta cidade darante o outono do corrente anno of-
fereceu geralmente dous caracteres distinctos: o 1.°
fol o das febr@s remittentes ou intermittentes, beni-
gnas ou perniciosas, que aqui reinam endemica-
mente, e que se observam com maior frequencia na
dita estacao, sendo mais commummente observado
este caracter da epidemia nas pessoas nascidas no
padiz e nos estrangeiros aclimados: o '2." caracter
geral que manifestou a epidemia, em razao da gran-
de analogia com o typho europeu, merece bemo
nome de typho icteroide; com quanto seja este pelos
autores recebido’na mesma accepedo e como syno-
nimo de febre amarella da America, denominacdo
que nos parece mais apropriada para designar a pri-
meira forma epidemica. » C

- « O typhoicteroide observou-se mais frequentes
vezes nos estrangeiros recem-chegadosou pouco acli-
mados. Admittindo esta distincgao entre o typho
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icteroide e a febre amarella da America, estamos
longe de negar a unidade da condigdo epidemica;
somente consideramos tal distinc¢ao, como um facto.
fundado pela observacio, tanto na differenca de suas
causas especiaes, e de predisposicdes individuaes de
um lado, como nas manifestagdes symptomaticas de
outro. »

« O typho icleroide é,em nossa opiniao,o0 mesmo
typho europeu modificado por influencias climateri-
cas e locaes que produzem entre nds as febres inter-
mittentes perniciosas, assim como a febre amarella
é a mesma febre perniciosa endemica nesta cidade,
modificada pelos miasmas typhicos. »

Depois maisadiante continta. « A febre amarella
apparece sporadicamente, como alguns casos foram
observados, mesmo antes da epidemia actual. Ella-
reina endemicamente em algumas cidades litoraes
da America do Norte, onde se observam tambem
condigdes locaes para a produccdo de febres inter-
mittentes, cuja apparicdo succede ou precede a da
febre amarella,que em nenhum destes casos offerece
o caracter. contagioso. Todas as vezes, porém, que
ella reinar epidemicamente, e se derem cirgumstan-
cias favoravéis para o desenvolvimento do typho
icteroide, o que acontece nas localidades em que a
populagao tem crescido, e acha-se agglomerada, ou
por occasido do desembarque de tropas, ou de
grande numero de colonos, entdo nenhuma duvida:
temos em admittir o contagie; como se nio pdde ne-
gar para o typho europeu, e talvez com maior activi-
dade em consequencia da temperatura elevada e ou-
tras condigoes climaltericas.» - -

Com quanto muilo respeilemos a opinido dos sa-
bios que assim julgam, e sobretudo a do nosso dis-
tineto. e respeitavel mestre, conceda-se-nos todavia
nao podermos concordar com o seu modo de pensar
a respeito, e gue digamos que ndo coneebemos
mesmo como, reconhecendo a unidade da condicio.
epidentica, se possa admitlir distincgoes na natureza
de uma molestia pelo simples facto.de em um easo
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atacar com mais frequencia os aclimados que ndo os
outros, quando reconhecemos que ella se esenvolve
debaixo de condites gerdes e locaes identicas; que
marcha com igual for¢a e intensidade; que muda
frequentes vezes de uma forma para a outra; que
offerece alteracoes anatomicas identicas, e cujos ca-
racteres physiologicos mais salientes se confundem
perfeitamente, &c.. =~ : =

Em nosso pensar, typho icteroide e febre amarella
nao constituem mais do que uma e a mesma moles-
tia; ndo ha nesta distinccdo mais do que uma ques-
tao puramente de nome, fundada simplesmente em
certas manifestacoes’ symptomaticas, que nos nao
podem entretanto autorisar a fazer uma distinegdo
nosologica, porque entdo o mesmo deveriamos fazer
com outras muitas molestias, as- febres perniciosas
mesmo por exemplo; sobretudo quando ‘nés vemos
que os casos mais simples da febre amarella podem,
por um simples desvio de regimen, ou qualquer ou-
tra. cousa similhante, transformar-se logo em um
caso gravissimo, revestindo-se de caracteres intei-
ramente distinctos, e acarretar de subito a morte
do individuo. Nés mesmo fomos testemunhas, na
epidemia que reinou entre nés, de casos mui be-
nignos em apparencia até o 3.° e 4.° dia, tomar de
repente a forma do typhe.icteroide, e fazer succum-
bir doentes em pouco tempo, sobre: os quaes até
enldo se nutriam as melhores esperancas é4cerca de
uma terminacao feliz. - e

Tanto é isto uma questio de nome que si, abstra-
hindo della,” attendermos unicamente as occurren-
cias do momento, veremos que ha na atmosphera
um prineipio miasmatico ou cousa similhante; que
um envenenamento opera sobre uma populacio in-
teira; que uma epidemia se desenvolve sob sua in-
fluencia; e que portanto forgoso é conceder que to-
das as molestias, entao reinantes, se resentem da
acgdo desse agente deletereo; que os gréos diversos
de sua intensidade, e as differencas de sua manifes-
tagdo-dependem de necessidade dos grios differen-
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tes de forca com que 0 miasma opera sobre cada in-
dividuo, do grdo de susceptibilidade de cada um, de
suas predisposicoes especiaes, assim como do jogo
e importancia dos orgaos ou apparelhos, sobre que
mais particularmente influe o principio de intoxi-
€agao..

Outros, como Gilbert, Lind, Grimaud, Pringle,
Dévése, Tommasini e alguns mais, acreditam.que a
febre amarella é uma febre biliosa commum levada
a alto gréo de intensidade.

Elles fundamentam sua opinido: 1.° naidentidade
dos phenomenos que caracterisam o primeiro pe-
riodo da febre amarella com os das febres remit-
tentes biliosas: 2.° em que as lesoes anatomicas, as
causas e circumstancias que favorecem o desenvolvi-
mento da febre amarella sao identicas 4 aquellas que
se dao para a febre biliosa.

Tommasini, cuja excellente obra sobre a febre
amarella constitue um monumento perduaravel de
seu saber e erudicdo, e um dos mais fortes sustenta-
dores desla opinido, procura, apoiando-se na auto-
ridade de um grande numero de observadores por
elle citados, mostrar que a febre amarella é a mesma
febre biliosa levada -ao maior grdo de intensidade,
baseando-se particularmente na identidade de seus
symptomas, e na das causas sob cuja influencia.ellas
se.desenvolvem.

- Elle sustenta que a febre biliosa, do mesmo modo
que a amarella, reina em lugares cuja topographia
muito se assimelha, bem como quando a um 1ntenso
calor se reune humidade na atmosphera; que ellas
diminuem, pelo contrario, e cessam mesmo, quando
a temperatura do inverno substitue. as vicissitudes
do outono; e explica as differencas dos phenomenos
que se observa em um e outro caso pela differenca
das predisposicoes individuaes, e.daquellas que as
condicbes constitucionaes exercem sobre o appare-
lho gastro-hepatico dos individuos accommettidos
da molestia. C s weny e e e g

Em sua opinido ndo é necessario recorrer & exis-
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tencia deum miasma para explicar aforma particular
da molestia, mas sim 4s influencias constitucionaes,
e nesta conformidade assim se exprime. « Esta. mo-
lestia depende pois da influencia das condigdes da
atmosphera que temos indicado para o que concer-
ne a predisposicdo do systema hepatico aos sympto-
mas supra-mencionados. Ora levado, como estou,.a
crer que a febre amarella tem uma origem constitu-
cional e ndo miasmatica (no que elle ainda enxerga
um ponto de identidade entre as duas molestias) en
acho nesta circumstancia uma razao que me confir-
ma em meu pensamento; porque esta influeneia
constitucional unida 4 humidade que é capaz de pre-
dispor o systema biliario para a molestia, pode pro-
duzil-a completamente quando for mais energica ;
por isso quc uma igual predisposicio nfo é outra
cousa mais que um fraco grdo da molestia; e con-
seguintemente as causas que a produzém podem
igualmente determinar a enfermidade, logo que seu
effeito seja mais energico. .

« Eis a gradacao de actividade e de effeito que eu
acho na impressao do calor unido 4 humidade : um
ligeiro gréo destas causas produz as primeiras desor-
dens do systema gastro-hepatico, que se limitam ao
que se chama predisposicio, ou que constituem
o mais fraco grdo da enfermidade ; em um gréo mais
elevado produzem a febre biliosa ; no mais alto gro
produzem a febre amarella (1). » L4 3

Nao duvidando,e concedendo mesmo que os phe-
nomenos do 1.° periodo da febre amarella sejam in-
teiramente similhantes aos da biliosa, nao entende-
mos todavia que d’ahi se possa,e deva concluir para.
a identidade das duas molestias; pois que parece
muito natural que, soffrendo os mesmos. orgaos e
apparelhos nos dous casos, asexpressoes de seus
padecimentos se manifestem em principio por cara-

(1).Lédea 1.8 e35.2 parte da obra de Tommasinj traduzida para adingua
franceza por A, M. D. D. M.'i{ntitulada—-Experiencias pathologicas sobre a
febre de Livourne em 1804, sobfe a febre amarella da America, ¢ as moles-
tias que the sio analogas.
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cteres: physiologicos, sindo os mesmos, pelo menos
muito similhantes. '

Mas, si-atlendermos bem para a mareha dos phe-
nomenos que caracterisam as duas molestias, para as
lesdes anatomicas reconhecidas pelas investigagoes
NeCroscopicas,e para as causas e circumstancias que
concorrem para o desenvolvimento da febre amarel-
la e biliosa, nao deixaremos de conhecer que pontos
distinctos as separam em seus caracteres essenciaes.

Veremos, pelo lado das lesdes anatomicas,-que
uma grande differenca existe entre a febre amarella
e abiliosa; que naquella predominam as alleragoes
do tubo gastro-intestinal e dos orgdos cerebro-espi-
nhaes, comp tivemos occasido de conhecer pelas au-
topsias que se fizeram entre nds, e como se collige
dos escriplos publicados pelos observadores que tem
presenciado a febre amarella; que apos esles orgdos
seguem-se 0s urinarios, e apos estes entdo.o figado,
cujas alteracées todavia sao algumas vezes mui pro-
nunciadas; entretanto que, si consultarmos a obra
do proprio Tommasini ja citada, veremos que na bi-
liosa ¢ o figado o orgao cujas lesoes preponderam,
como se collige da seguinte passagem por elle escri-
pta, referindo-se aslesdes encontradas nos indivi-
duos, que succumbiam & uma .epidemia’ de febres
biliosas que grassava na cidade de Parma « cor abso-
lutamente amarella de toda a gordura, manchas li-
vidas na pelle, particularmente dos hypocondrios ;
tragos certos de uma phlogose gangrenosa no figa-
do e na porgao correspondente do diaphragma; gan-
giena mais ou menos éxtensa do estomago e mtesti-
nos, e turgeneia da vesicula felea » (1). Accresce
ainda que, si levarmos nossas investigacoes sobre as
alteracoes dos outros orgios, veremos que as lesoes
cerebro espinhaes e as doapparelho urinario ndo sao
tdo constantes, nem tao pronunciadas na febre bilio-
sa como na amarella ; gue em geral as lesoes anato-
micas .parecem circumscrever-se naquella mais ao

(1) Véde obra citada § 48, pag. 79.
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apparelho gastro-hepatico, e nesta offerecer um ca-
racter de generalisacdo maior.

. Além disto, si bem apreciarmos as condigoes que
presidem ao apparecimento da febre biliosa e ama-
rella, reconheceremos que bem que se desenvolvam
debaixo de condigoes topographicas e climatericas
identicas, como affirma Tommasini, sobretudo do
calor e da humidade que, em seu pensar, affectam
de preferencia o systema gastro-hepatico, sem que
comtudo se possaexplicar o porque esta combirfacao
seja tdo nociva ao figado e 4s primeiras vias, vi-
ciando tanto a secrecao da bile, como a dos outros
succos digestivos (1), comtado ndo sdo essas condi-
¢oes bastantes para explicar a especialidade da mo-
lestia, como nos mostra o estudo das differentes obras
que sobre ella se tem publicado, e o conhecimento
dasTocalidades em que tem reinado.- o
Na verdade, si o calor, a humidade, as emanacgdes
maritimas e paludosas fossem as unicas causas do
seu desenvolvimento, ella nao teria sido em todos os
tempos s6 a partilha de certas localidades do globo,
como j& dissemos; ella teria tambem j4 apparecido
em outras partes, em que se dao todas essas condi-
coes, como veremos no estudo das causas. Tudo isto
prova que ella ndo péde depender unicamente de
causas constitucionaes geraes, como pensa Tomma-
sini ; que depende tambem de uma condigao especial
que se déd nessas localidades e nde em outras.

Demais sia febre biliosa, como confessam os pro-
prios autores que sustentam esta opinido, qualquer
“que seja o grao de sua inlensidade, ndo tem a pro-
priedade de transmittir-se, e si a febre amarella,
como temos feito vér no correr deste escripto, pode,
como tantos exemplos o comprovam, ser susceptivel
de transmissao, embora o seja, como alguns querem,
s quando revestida dos caracteres do typhoicteroide,
que em Nosso pensar, o Tepetimos, ¢ uma ¢ a mesma
cousa, ¢ claro e evidente que uma differe da outra,

(1) Véde obra citada § 162 pg. 365.
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e que portanto differentes sao os elementos que as
produzem. Por todas estas razoes ndo as podemos
considerar identicas em sua ofigem ¢ natureza, nem
constituindo mais do que gréos differentés de uma
mesma molestia. LS :

Outros .tem-na ainda querido considerar como
uma simples modificacao da febre typhoide; porém
as experiencias anatomo-pathologicas, tendo demons-
trado evidentémente, quese nao encontra a lesdo
anatomica essencial ¢ caracteristica da febre typhoide,
reconhecida e encontrada constantémente pelos éx-
perimentos do Sr. Loais e muitos outros sobre esta
molestia, a inflammacao ‘e ulceragao’ das glandulas
“de Peyer, tiram todas as duvidas, que ‘por ventura
pudesse haver 4cerca da differenca real entre as
‘duas molestias. .

Terminando aquias consideragoes que tinhamosa
expdr sobre este ponto, resta-nos dizer o que-pensa-
mos dcerca da natureza da febre amarella.
 Em nossa opinido, 6 ella uma pyrexia continua ou
reiittente, coincidindo ou dependendo de uma gas-
tro-entero-hepalo-encephalitis, de natureza especial,
devida & uma intoxicagio miasmatica, capaz de frans-
mittir-se logo que circumstancias apropriadas favo-
recam sua transmissibilidage., e cuja natureza se
aproxima, si nao é mesmo identica, 4 do typho eu-
ropeu, modificado unicamente por circumstancias
climatericas e topographicas. o .

‘Como poréin obra essa intoxicagio miasmatica, ou
antes qual é a primeira parte do organismo que se
resente da influencia desse agente deleterio, é o que
por ora nao podemos determinar com exactido.

~ 0s nossos collegas da Bahia, onde a epidemia ap-
pareceu primeiro, acreditam que o. principio dele-
terio_que produz a enfermidade ataca especlalmente
0s centros nervosos; e viciando a hematose dd em
resultado alteragoes pathologicas diversas, segando
as.predisposicoes especiaes a cada individuo, e a seu
genero de vida: dahi o apparecimento de symptomas
de uma simples affecciao do apparelho digestivo em
' 1
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uns, com caracler typlioide em outros; com forma
apopletica em alguns (1).

Outros medicos pensam que o elemento produ-
ctor da molestia, influindo de uma maneira espe-
cial sobre o apparetho biliario, altera‘suas funcgoes,
e dé origem & secregdes viciosas, produzindo o vo-
mito negro e outros symptomas que caracterisam a
molestia. Esta opinido aproxima-se perfeilamente da
daquelles ' que julgam a moleslia uma febre biliosa
no mais al{o grdo de intensidade:

“QOutros acreditam que os miasmas podem-influir
ora mais sobre o systema sanguineo, ora sobre 0
nervoso. Tem-se observado, diz o Sr. Thomas {2),
que 0S MOCOS Sanguineos e vigorosos sae mais dis-
postos, celeris partbus, a contrahir a febre amarella
que os de constituicdo differente e opposta, prova de
que os miasmas, que a produzem, obram em geral
irritando primeiro os systemas sanguineo e muscu-
lar. Entretanto ndo podemos deixar de admuttir que,
em’ certas epidemias, sua acgio principal se dirige
primeiro sobre o systema nervoso, como o tenho
visto em Nova Orleans em 1837 e 1839, a pouto de,
em um relatorio da epidemia de 1837 que dirigi
para Paris ao meu finado amigo Chervin, retractar-
mc de minhas opinides emittidas contra esta influen-
cia nervosa primitiva em 1823. »

Outros finalmente julgam, que o elemenfo mias-
matico altera profundamente os principios elemen-
tares do sangue; que se effectua um verdadeiro en-
venenamento, cuja natureza incognita € a prinecipal
causa da difficuldade datherapeutica, e do méo exito
de quasi todos os meios empregados contra a moles-
tia, quando se patentea com phenomenos graves.

Qualquer destas opinides pdde-se considerar como
mais ou menos provavel; porém nos abracamos de
preferencia a ultima, como aquella que melhor sa-
tisfaz ao espirito. '

(1) Vede o [:ai‘ecer do concelho de salubridade da Bahia em outro lugar
transcripto, '

@) Léde obra cituda pg. 21.
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~ Por ella explica-se perfeitamente os symptomas
que caracterisam a molestia, assim como a falta de
crosta inflammatoria no sangue extrahido pela san-
gria, e sua fracarcoagulacio ; explica-se o vomito ne-
gro e a diarrhéa da mesma natareza, que nao sioou-
tra: cousa mais do gue sangue exudado pela mucosa
gastro-intestinal, e misturado a succos alterados do
estomago, e ndo bile, como alguns querem admittir:
por ella, emfim, ainda se explicam as hemorrhagias
passivas pelas superficies mucosas -e pelas picadas
das sanguesugas, bem como a decomposicdo prom-
pta dos cadaveres, e sua amarellidio antes e depois
da morte, a qual, longe de ser devida & presenca-da
bile, é, pelo contrario, o producto de uma extrava-
sa¢do sanguinea, como nas ecchymoses.

CAPITULO VII.

CAUSAS DA MOLESTIA.

Pouco nos demoraremos sobre esta materia, por-
que das consideracdes aqui expendidas j& se poderd
pouco mais ou menos ajuizar quaes foram as causas
que, em nossa opinido, concorreram para o desen-
volvimento da epidemia.

Ellas se reduzem, de um lado, ao calor ardente
que reinou nesta cidade durante os ultimos mezes
do anno de 1849, reunido a certo grao de humidade
constante em nosso clima; a falta de viragdes tao
communs entre nos para tarde, e que nao pouco
contribuem para refrescar a atmosphera, e moderar
os effeitos resultantes do calor ardente, que nosator-
menta durante a estacio qliente, finalmente as mo-
dificagées profundas no estado electrico da atmos-
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phera, mostrando-se o ar constantemente abafado e
pesado : de outro lado, o ingresso d’Africanos ataca-
dos de molestias mais ou menos graves e mortiferas,
desenvolvidas a bordo, quer em alto mar, quer nas
Costas d’Africa e aliendemicas; seu amontoamento no
meio da populacio, acerescentandonovos focos dein-
feccdo aosjd entre nos existentes; o desembarque cons-
tante de estrangeiros, vindos de portos em 0s quaes
grassavam molestias epidemicas mais ou mefos gra-
ves; as emanacoes mephiticas desenvolvidas, pelo
excesso do calor, em grande escala dos pates, char-
cos, vallas, praias immundas, e outros fécos de ema-
nacoes .deleterias que a cada passo se enconiram
nesta cidade, bem como desse numero extraordina-
rio de pequenos focos de infecgao, constituidos pelas
embarcacoes mercantes carregadas de passageiros;
que fundeavam.todos os dias no nosso porto, sobre-
tudo aquellas que iam com destino & California, cuja
falta de asseio elimpeza era tal, que nio somos exa-
gerados dizendo que parece. incrivel que homens
pudessem. viver no meio de tanta immundicia, como
em algumas dellas se encontrava. '

-Porém de todas as causas, aquella que nos parece
ter especialmente concorrido para atear o desenvol-
vimento da epidemia, e dado-lhe otypo especial que
offereceu, foi por sem duvida ‘a chegada dos navios
vindos dos portos infectados da Bahia, e sua admis-
sd0 & livre pratica sem primeiro serem submettidos
ao preceito das quarentenas, como 0 exigia a nossa
seguranca, € o estado pouco propicio de salubridade
da capital, & vista das condigdes’ climatericas entao
observadas. -

E tanto mais nos parece-provavel este nosso modor
de pensar, quarnto vimos que foi s6-depois da moles-
tia se desenvolver em alguns marinheiros vindos-dos
portos da Bahia, que ella comegon a manifestar-se
entre nds, quando até ahi eram as febres intermit-
tentes ou remittentes, benignas ou perniciosas, que
appareciam, as quaes sao proprias da estacio em que
1n0s achavamos, e costurnam grassar aqui por esse
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fempo com maior ou menor intensidade, mesme
quando por acaso se ddo condigdes mais ou menos
identicas 4s do anno a que nos referimos.

-580 estas em geral as causas que igualmente to-
dos os observadores, que tem visto e estudado a fe-
bre amarella, consideram como mais aptas a favore-
cer seu desenvolvimento; pois ndo ha um sé que
nao affirme que o calor excessivo reunido a certo
grao de humidade; a exposicdo ao ardor do sol; as
grandes fadigas corporaes ; a infeccao maritima ; as
emanagoes paludosas, etc., contribuem fortemente
para fazer desenvolver uma similhante enfermidade;
porém o calor e humidade a que dao todos tanta im-
portancia, fazendo representar o mais importante
papel na sua produccao, nao podem ser considera-
dos mais do que como causas occasionaes, € nunca
como efficientes.

A causa efficiente e especial da molestia, aquella
que se pdde chamar essencial, nos ¢ inteiramente
desconhedida, como as de todas as molestias epide-
micas ou contagiosas, as quaes sé se deixam apre-
ciar por seus effeitos sobre o organismo. O que uni-
camente podemos dizer atal respeilo, é que ella
consiste em um principio miasmatico, sus generis,
resultante da decomposicio de substancias organicas
vegetaes e animaes, principio miasmalico ]para cujo
desenvolvimento se exige certo grdo de calor e hu-
midade unido & condi¢oes ‘especiaes de localidade;
como parece demonstrar a observacao (1).

Sustentando que o calor unido a certo grdo de
humidade, e até certo ponto asemanagdes paludosas
nao sio causas efficientes da molestia, ndo fazemos
mais do que emittir uma-opinido fundada no estudo
e apreciacao dos factos referidos por innumeros es-

(1) Os observadores nio estdo de aceordo sobre o gréo de temperatura em
que se péde desenvolver afebre amarella, O maior numero admitle que s3o
necessarios 26 a 27 grios centigrados. O Sr. Aubert diz fel-a observado,
marcando o thermometro 15 'grios contigrados. Arejula diz tel-a visto em
Cadix, marcando o thermometro 13 grios s6. Todos porém mais ow:menos
concordam que elle 2 niio produz sem o concurso de humidade 6 de um foeco
de infecgdio.
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criplores, que tem estudado a febre amarella e as
condigoes em que ella se manifesta. Na verdade, si
examinarmos com um pouco de attencdo a historia
desta enfermidade nos differentes paizes, e procu-
rarmos comparar as condigdes climatericas e fopo-
graphicas desses com as de outros, reconheceremos
quae alguns ha tanfo ou mais quentes do que aquel-
les em que é ella commum, e que entretanto nunca
foram por ella assaltados; assim como que muilos
ha tao cheios de paties e outros focos de emanacoes
deleterias, como o0s que tem ella assolado em diver-
sos tempos, segundo o testemunho de alguns obser-
vadores, nos quaes todavia nao tem jamais appa-
recido. ,

Um medico americano, John Wilson, observando
que ella se desenvolvia a bordo dos navios, longe
dos conlinentes e durantc o curso de qualquer via-
gem, entendeu que a decomposicao das madeiras
exercia qualquer influencia sobre isto. Passando,
pois, a estudar algumas localidades das Indias-Occi-
dentaes notou, diz elle, que os paletuviers (especie de
arbusto de mangue do genero rhizophora) abunda-
vam nos lugares em que a fehre amarella apparecia,
e que estes vegetaes alternativamente cobertos e des-
cobertos pelo fluxo e refluxo das aguas eram, sob a
accao de um sol ardente submettidos & uma decom-
posigiorapida; accrescentou ainda, que nos Estados-
Unidos 'a febre amarella principiava sempre pelo
porlo ena direccdo dos molhes, onde ha muitas cons-
truccdes de madeiras, e dahi concluiu, que a decom-
posicdo influia poderosamente em seu desenvolvi-
mento.

Uma tal opinidao nos parece muifo especiosae com
pouco fundamento; por quanio a ser assim como
pensa o autor citado, do mesmo modo que esta de-
composicao di similhante resultado nos Estados-
Unidos, Antilhas, Senegal, Mexico e outros paizes,
onde frequentemente grassa a fehre amarella, assim
tambem o deveria produzir nas Indias Orientaes, no
Egypto, Syria e outros lugares, onde o calér nao é
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menos intenso que nos paizes precedentemente apon-
tados. Entretanlo ndo é isso que se tem observado.

Demais é facto reconhecido pelo testemunho de
alguns escriptores que 0s mavios, que partem do
Cabo da Boa Esperanca para as costas do Coroman-
del ou Malabar, ndo sib assaltados pela febre ama-
rella; no enlanto que aquelles que se dirigem de Ja-
maica para Havana sio frequentemente por ella ac-
comimeltidos. '

Tudo isto nos parece provar indubitavelmente
que ella nao depende s dessas causas; que ha nas
localidades em que ella reina alguma cousa de par-
ticular, que certamente falta nos outros lugares em
os quaes ella nao apparece, bem que condicoes a
primeira vista identicas nelles se observem.

. Ella atacou os habitantes desta cidade sem dis-

tinccio de idades mem .de. condicoes ; porém foi

muito mais frequente e mais grave dos 15 aos 30

annos, mais nos homens que*nio nas mulheres,

mais nos nao aclimados, e que tinham pouco tempo

de residencia no paiz, que nos aclimados e naturaes,

exceplo para os que chegavam das provincias do.
interior; pois nenhum pratico deixou de notar a gra-
vidade com que ella accommettia_quasi sempre os

filhos de Minas e S. Paulo, dos quaes nao poucos

foram victimas. .

A falta de aclimamento ¢ sem duvida uma das
condi¢oes que mais influe para a gravidade da mo-
lestia, segundo o testemunho de todos os observado-
res que tem estudado .a febre amarella, e segundo
mesmo o que se observou entre nos, em que a Mor.
parte dos individuos que se achavam neste caso fo--
ram victimas; e isso explica-se facilmente pela falta
do habito 4s influencias climatericas. Seria muito
eonveniente no interesse de qualquer paiz, e para o
estabelecimento de medidas hygienicas adequadas,
determinar o tempo- necessario para qualquer se.
considerar aclimado. E porém o que ainda se nao
tem feito, nem jamais se poderd alcangar, nao sé
porque o tempo preciso para isso deve variar se-
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gundo os habitos ¢ a residencia que o individuo es-
colhér no novo paiz para onde for habitar, comio
tambem pela maior ou ‘menor identidade do novo
clima com o de seu paiz natal. Todavia, com relagao
a0 que entre nods s€ passou,- podemos, guiando-nos
pelo trabalho estatisco do illustre professor o Sr Dr.
Valladdo, estabelecer que o estrangeiro, que entre
nos residir ha 5 annos, offerece um grao de aclima-
nmerito igual ao dos naturaes do paiz, e estd taé apto
como estes a contrahir a molestia. '
Quanto, porém, 4 maior frequencia e gravidade
nos homens que ndo nas mulheres, ¢ por ora um
ponto que nos nao parece definitivamente resolvido;
e quando verdadeiro fosse, nao era necessario en-
xergar nisso uma maior predileccdao namolestia para
atacar antes um sexo do que o outro. O phenomeno
¢ explicavel pelas proprias influencias, a que se
acham submettidos os dous sexos; por quanto o ho-
mem, subjeitando-se mais 4 todas as influencias que
contribuem para a intensidade e desenvolvimento
do mal, acha-se por isso mesmo apto a ser atacado
com mais frequencia e gravidade que nao a mulher,
cujos habitos, genero de vida, e profissoes em geral
a poupam da exposicao ao sol, dos trabalhos activos,
das grandes fadigas corporaes, que sdo as causas

que mais favorecem o, apparecimento da enfer-
midade.

0 Sr. Thomas (1) referindo-se a este ponto, expri-
mg-se do modo seguinte: « Quanto ao sexo, é opi-
nido geral gue os homens sio mais predispostos que
nao.as mulheres: ndo partilho tal opinido sindo até
certo ponto, crendo que se tem exagerado a diffe-
renca que a este respeito ha entre os doussexos. Esta
modificacio em minhas idéas me tem sido sobre-
tudo suggerida pela epidemia de 1841, na qual ob-
servel que as mulheres, principalmente nas primei-
ras semanas, foram mais victimadas do que os

I

(1) .Véde: obra citada pg 21.
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homens, embora depois a molestia predominasse
nestes. »

« Nao estou, pois, muito longe de pensar, que o
grande predominio dos casos assignalados nestes ul-
timos, pelos autores depende em parte de que os ho-
;ens S0 sempre em Mmaior numero que Nao as mu-
lheres nos lugares em que a febre amarella exerce
seus estragos, e em parte de que elles se expoem
mais a ¢ontrahil-a; porém estou convencido por ex-
periencia que & ella em geral menos grave no oulro
$€X0 (ue Nao No nosso, € que o mesmo succede para
com as criangas. »

 No Rio de Janeiro a molestia, sobretudo em seu
comeco, foi muito menos frequente nas criancas que
nio em qualquer outra idade; mas foi proporcional-
mente no auge da epidemia mui grave nellas; e fre-
quentes vezes coincidiu com as convulsoes, o vomito
negro e outros phenornenos, os quaes davam 4 enfer-
midade uma marcha muito rapida e promptaménte
funesta. '

~Uma cousa, porém, digna de attender-se nesta epi-
demia foi o ter ella atacado quasi geralmente os Afri-
canos e crioulos, posto que pela maior parte em grao
pouco intenso, principlando quasi sempre no seio
das familias por elles, especialmente pelos que eram
occupados féra de casa, sem duvida por se acharem
mais expostos 4s influencias epidemicas. ‘

Esta circumstancia é tanto mais essencial e digna
de reparo, quanto mostra a predileccio que tem esta
molestia.para atacar esta classe da nossa populagio,
o contrario inteiramente do que se tem observado
nas epidemias de escarlatina que entre nos tem gras-
sado, nas quaes pode-se dizer, sem medo de errar,
que a molestia em geral atacou apenas alguns criou-
los de pouca idade, bem como as pretas occupadas
no servigo domestico, e isso mesmo limitando-se as
mais das vezes simplesmente 4 angina.

Ella estabelece portanto um ponto de contacto
entre a epidemia a que nos referimos e a da febre
rheumatica que, ha annos, reinou nesta cidade, e

12
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que foi vulgarmente denominada polke, pela qual
elles foram igualmente muito accommettidos. A ana-
logia entre as duas molestias foi tdo frisante que, si
compararmos os phenomenos de que ella-entao se
revesliu, e cuja descripcao se poderd encontrar nas
discussoes da academia desse tempo, insertas no seu
jornal, com os dos cases benignos da ultima epide-
mia, veremos que a unica differenca que enire ellas
houve foi, que naquella observou-se sempre, ou
quasi sempre, dores agudas nas‘pequenas articula-
coes dos dedos, e a continuagao destas e um senti-
mento de debilidade etorpdér dos membros por muito
tempo, o que’ de ordinario se ndo nolou na actual,
em a qual ainda houve de particular o atacar ella de
preferencia os estrangeiros recem-chegados e pouco
aclimados, assim como ‘os individuos de profissao
maritima, e offerecer nelles-um gréo de intensidade
muilo superior a quaesquer outros individuos.

Portanto, ndo .obstante essas pequenas differen-
cas, quem, comparando os ponios de contaclo que
ligam as. duas epidemias, ndo s6 por seus sympto-
mas, como pelas condices climatericas, sob cuja in-
fluencia se - desenvolveram, poderd affirmar que, si
oulras causas, que para esla contribuiram, entao se
dessem, ndo se teria desenvolvido a febre amarella?
Cremos que ninguem.

Il néo serd isso mais uma razao pazasustentarmos
a idéa - da importacdo? Acredilamos que sim, e que
s6 ella e ouiras circumstancias esiranhas & nossas
condicoes climatericas e topographicas foram que
deram 4-epidemia o lypo espeeial que a caracterisou,
.influindo-se e modificando-se reciprocamente. E
{anto- & isto provavel e mesmo admissivel, que, si
nds attendermos para as eondigoes que presidiram
& epidemia atrasada, com relacao ao que nos dizres-
peito, veremos que, como esta, coincidiu com um
calor excessivo, com alteracdes importantes no es-
tado electrico de nossa almosphera, com uma secca
mais ou menos duravel, com escassez das viragoes,
ele., sindo em 3o intenso grdo como na epidemia
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de 1849 e 1830, tambem pouco inferior ao desta.
Entretanto uma sé vez, mesmo nos casos graves, nao
vintos a molestia revestir-se dos caracteres especiaes
4 febre amarella. -

Terminando aqui quanto tinfamos a expor sobre
as causas (ue concorreram para o apparecimento
da molestia nesta corte, passaremos agora:ao estudo
dos symptomas nos diversos grdos em que ella se
manifestou, o que fard objecto do capitulo que se
segue. :

CAPITULO VIIL.

SYMPTOMAS, MARCHA E TERMINACAO DA
MOLESTIA (1),

A molestiaem geral, como em todos os paizes,
annunciou-se quasi sempre subitamente, e sem pre-
cedencia dos phenomenos especiaes que -de ordi-
nario caracterisam a invasdo de qualquer molestia
aguda. Ella atacou todas as pessoas sem distincgio
de classes, e em qualquer condicao em que se acha-
vam; assiin sobrevinha, quer estando o individuo em
repouso e semn esperal-a, quer -no meio das occupa-
¢oes ordinarias da vida e durante o somno; porém
quasi sempre sem scr precedida por phenomeno al-
guwn precursor, e accommettendo de preferencia os
estrangeiros nao aclimados, e excedendo poucas ve-
zes do- 1.° periodo nos Africanos e erioulos.

{1) Neste capitulo nos eingivemos em fudo, ao gue disse a commissio cen-
tral na descripgio da molestia,. que enviou ao governo.iwperial em 22 de
maio; por quanto, sendo ndés um dos membros da dita comumissio, que colla-
borou uesse eseripto, ndo podemos hoje, nem temds mesmo opinides differen-
les a respeito, ' ‘
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~ Algumas vezes, entretanto, .phenomenos precur-
sores appareciam, caracterisando-se porindisposicao
geral, torpor ou cancaco nos membros superiores.e
inferiores, tonteiras, pequena dér, ou-apenas peso
de cabegca, as vezes*dor nos lombos e na nuca, hor-
ripilagoes, pouco appetite, lingua saburrosa, alguma
séde, constipacdao em uns, diarrhéa fraca em outros,
porém em pequenc numero.

~ A estes symptomas, cuja duracio, quando existen-
{es, era deumn a tres dias, segulam-se aquelles que,
marcavam a invasio da molestia ou seu 1.° periodo.
Antes, porém, de principiarmos suaexposi¢ao, dire-.
mos queamolestia offerecen phenomenos tio varia-
veis que se pdde, sem temor de errar, affirmar que
poucos doentes houve,em que os phenomenos obser-
vados fossem inteiramente similhantes, assim' como;
que raras vezes se podia marcar periodos-distinctos.
em sua marcha e successao, sobretudo nos casos gra-
ves, e que levaram promptamente os doentes i se~
pultura. . T S

- Nao se pdde, entretanto, desconhecer que, nos ca-
sos mais regulares, a enfermidade offereceu. tres pe--
riodos distinctos, caracterisando-se o-1.°-por pheno-
menos de reaccao bastante pronunciada; 0 2.° pelo.
predominio das desordens da innervacio; o 3.° pelo
aniquilamenlo desta funcgao, ¢ um estado de desor-
ganisacao, geral. o

PRIMEIRO PERIODO.

“De ordinario, fosse a molestia. ou ndo precedida
de symptomas precursores, manifestava-se de noite,
e sobretudo pela manha, no momento de levanta-.
rem-se os doentes, ' para entregarem-se 4 suas occu-
pacées ordinarias; € entdo os primeiros incommodos
que sentiam eram uma forte horripilacdo oucalafrio,
inteiramente similhante ao que annuncia 0 assalio
do paroxysmo de uma febre intermittente ou remit-
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tente, com ou sem dor de cabeca, nauseas, vomitos
ou mucosos, ou de alimentos, pulso concentrado,
pequeno e frequente, e extremos frios. ‘

A este estado variavel em duracao e intensidade,
segundo disposicdes individuaes ou quaesquer ou-
tras, seguia-se o apparecimento de dér de cabeca
guasi sempre mui Intensa, atacando especialmente
a regido supra-orbitaria, a nuca e temporas, sobre-
tudo os dous- primeiros pontos; ddres contusivas
analogas 4s do rheumatismo, e as vezes mesmo ver-
dadeiras caimbras nas pernas e cdxas, 4s quaes an-
tecidiam ou succediam dodres na regiao lombar, na
columna vertebral, nas regides iliacas e verilhas,
mormente nesta ultima parte. v

Depois disto manifestava-se o calor febril, em uns
de vagar, em outros quasi de repente, e accommet-
tendo logo toda a peripheria; o halito dos doentes
era quente, arespiracdo como opprimida, o pulso
as vezes duro, cheio e frequente, outras vezes sé
cheio e frequente. A face tornava-se animada, e
como turgida, as conjunctivas injectadas, as arterias
temporaes salientes e batendo com forca; o calor era
as vezes tdo intenso, que ja de longe incommodava
o observador que se aproximava do doente; a cepha-
lalgia em alguns augmentava em propor¢ao ao ac-
crescimo dos phenomenos de reac¢ao, em outros
pelo contrario diminuia; porém o mesmo nao acon-
tecia para com as dores lombares e das verilhas: es-
tas se pronunciavam entao quasisempre mais, e for-
cavam o paciente a revolver-se a miudo no seu leito,
para vér si alcancava uma posi¢ao mais supportavel,
e que lhe désse algum descango.

A lingua era no principio pallida, larga, humida
e tremula; depois tornava-se mais ou menos rubra
nas margens, e conspurcada de saburra branca ou
amarellada, quasi sempre branca; em alguns doen-
tes emfim erasecca € com faxa de rubor escuro na
linha mediana. Vomitos de materias mucosas e bi-
liosasorasimples, ora misturadas com raios desangue
e flGeos trigueiros ou negros appareciam em alguns
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doentes; em outros sO nauseas; em oulros, mas end
numero muito pequeno, o vomito negro mais ou
menos copioso, quer succedendo, quer antecedendo
aos vomitos biliosos. Alguns doentes tinham grande
séde, outros pelo contrario nenhuma, e recusavam
mesmo qualquer bebida com medo de provocar o
vomito, que muito os atormentava.

O ventre era em geral flexivel-e pouco sensivel em
principio; depois fornava-se tenso-e sensivel pela
pressio, ou sem esta, particularmente no epigastrio
e hypochondrio direito, o que era notado com espe-
cialidade nos casos de vomitos repetidos; accusando-
os doentes a sensacdo como deuma barra, que osop-
primia de um a outro hypochondrio. ~

Notava-se quasi sempre conslipacdo rebelde, e so
em casos excepcionaes havia diarrhéa; as urinas
eram poucas e carregadas, a pelle secca e urente, so-
bretudo no ventre e fronte. d

Alguns doentes, apezar do intenso calor que se
lhes notava, mesmo aquelles em que se elevava a
ponto de incommodar as pessoas que 4 elles se che-
gavam, tinham a cautela de se conservarem muito
agasalhados; para evitarem o frio desagradavel que
sentiam, logo que qualquer parte do seu corpo se
descobria.

Este phenomeno era tanto mais sensivel e mais
commum, Guanto mais grave deveria ser ulterior-
mente o estado dos doentes, e quasi sempre denotava
que a molestia se ndo terminaria no primeiro pe-
riodo; que passaria aos outros, mérmente quando
se nao desenvolvia a transpiracdo, ou quando, ape-:
zar desta, os phenomenos febris continuavam com a
mesma intensidade ‘depois’ das primeiras 24 ou 48
horas. o

Estes symptomas, que em geral caracterisavam o
primeiro periodo da molestia, € no qual as vezes ella
terminava, nem sempre seguiam a mesma marcha,
nem tinham a mesma duracao e forca. Em alguns
doentes, depois de 48 horas, 24, ou mesmo menos,
desappareciam, como por um esfor¢o ‘critico caracte-
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risade por alguma epyslaxis, ou por sudr mais ou
menos abundante, quer esponlaneo, quer desafiado
por bebidas quentes e diaphorelicas.

Em outros, porém, nao acontecia o mesmo; a fe-
bre cessava com effeito no fim do tempo marcado ;
porém os doentes continuavam a senfir-se incommo-
dados, experimentando um sentimento de entorpe-
cimento ou fraqueza geral, dor ou peso de cabeca,
lingua saburrosa, fasiio, constipacdo, nauseas, ou
mesmo vomitos de todas as substancias ingeslas, phe-
nomenos que duravam dous, tres, e quatro dias, sem
que o estado dos doentes inspirasse receios, e apos
0s quaes principiava a convalecenca, sendo esta pre-
cedida de evacuagoes copiosas de camaras molles ou
liquidas, espontaneas ou provocadas por clysteis e
bebidas laxativas.

Bem que esta terminacdo fosse aquella que mais
vezes se nolou nos casos benignos, todavia oufras
mais ou menos frequentes e igualmente felizes, posto
que ndo tao promptas, tinham lugar, e cumpre-nos
sobre ellas dizer duas palavras. Em alguns doentes o
movimento febril persistia por mais oumenos tempo,
porém sem .caracter de gravidade; a dor nos mem-
bros, na cabeca, a falta de appetite, uma diarrhéa
biliosa fraca, e indisposigio geral continuavama per-
seguir os doenles, sem que entrelanto se pudesse
considerar grave o seu estado, nem amolestia fizesse
a transi¢o para oulros periodos.

Em outros a calorificacio baixava sensivelmente
durante a convalecenca, e assim persistia por dias,
coincidindo com isto sudr frip geral, dando ao es-
tado. dos doentes uma similitude perfeita com o das
febres intermillentes algidas. E doentes houve, em
que o sudr apparecia s6 de noite, e terminava pela
madrugada, ainda mesmo depois de ja eslarem res-
tabelecidos e enltregues 4 suas occupagoes ordinarias.

Estas ultimas terminagdes, si nao foram tdo fre-
quentes e sufficienles para constiluirem um dos ca-
racteres essenciaes da resolucao da molestia, foram
ainda em grande numero, para que Inerecessem
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aqui uma mencao especial; por quanto nao sd fazem
reconhecer a malignidade da enfermidade, mas ainda
porque era em laes condicoes que as recahidas eram
frequentes por qualquer abuso commettido conira
os preceitos hygienicos, sobretudo com relacdo 4
alimentacio. ,

Taes foram as formas mais constantes e a marcha
mais commum da febre benigna, que atacou os na-
cionaes e estrangeiros aclimados. Enfretanto ainda
nestes casos nolou-se nido poucas vezes (que; depois
do 1.° accesso, e quando ludo parecia mosirar que
o equilibrio organico comecava a restabelecer-se, 0s
phenomenos febris reappareciam quasi sempre para
o0 3.° dia pela manha, comecando pela cephalalgia,
4 qual succedia-se um novo accesso, que acabava
por sudr brando ou sem elle, para se reproduzir nos
dias seguintes, simulando verdadeiros accessos de
febre intermittente, sem que o estado dos doentes se
aggravasse, ou'entio para annunciar a invasio dos
outros periodos da molestia, que em muitos casos
assim comecou.

Esta forma como intermittente foi mais vezes en-
contrada dofim de marco por diante: e nessa occasiao
notou-se tambem que a molestia coincidia mais ve-
zes com diarrhéano comeco de seu desenvolvimento,

e com phenomenos typhoideos, ¢ de remittentes per-
niciosas nos casos graves.

SEGUNDO PERIODO.

Nem sempre a molestia terminou no periodo que
acabamos de descrever, ou porque a crise pelos sué-
res e evacuacoes fosse insufficicnle para vencer a
accdo dos elementos desorganisadores, e operar a
resolugéo do mal, ou por condigdes pouco favoraveis
da partedos doentes, ou gor se ndo subjeitarem elles

com tempo e opportunidade a um tratamento regu-
lar e conveniente. =~ .
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‘Entdo via-se ella’passar ao 2.° periodo, princi-
piando a desenvolver-se seus phenomenos caracle-
risficos, em geral do 2.° e 3.°dia em diante, seguindo
a marcha que vamos expor, e offerecendo formas e
manifestacoes differentes, segundo as disposicaes es-
_Ppeciaes a cada individuo, e o predominio dos orgdos
ou apparelhos mais lesados, {ormas e manifestagoes
que mullo importam ser notadas pelas modificagoes
therapeaticas que reclamavam. Para evitar, porém,
cahir em repetigdes fastidiosas, e podermos guardar
certa ordem e methodo na descripcio dos variados e
imﬁbrt’,@r}tes phenomenos que caracterisavam este
periodo, descreveremos em 1.° lugar os phenomenos
de sua invasdo e communs & todas as formas, para
depois occuparmo-nos com a exposicao especial das
formas mais predominantes que se encontraram no
correr da epidemia, e que se podem resumir nas
seguintes : Eemorrhagivqa,, typhoide, delirante, con-
vulsiva, syncopal, algida, & comatosa ou apopleti-
forme. - e i ,

Em geral os symptomas caracteristicos do 2.° pe-
riodo se manifestavam apés uma calma ou remissio
apparente, e cuja duragio variava de horas a um dia
e mais, calma as vezes tao perfeita que nae sé enga-
nava os doentes, que se julgavam curados, mas
mesmo. ao medico, que a confundia muilas vezes
com a resolugdo dos casos benignos. Outras vezes
porém, e era este o facto mais commum, certos phe-
nomenos persistiam, e faziam logo presumir, si nao
mesmo acreditar, como certo o desenvolvimento do
2.° perindo: taes eram, a insomnia, o desasocego de
espirito, indisposicdo geral, as modorras, a conti-
nuacao da dor de cabega, o'olhar triste e languido,
a prostracao de forcas, o decubito em supinacio, a
oppressao da respiracdo, a persistencia do movi-
mento febril, a'séde intensa, o tremor e seccura da
lingua, -a encrustacao dos labios, a expectoracio dif-
ficil com esforgo de vomito, os arrotos amiudados, a
injecgio das conjunctivas com alguma amarelliddo,
urinas escassas e carregadas, s’entlment()] 3de cons-
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{riccao no -esophaga, calor inténso no estomago,
sentimento de angustia no mesmo lugar. ~ "
Em algumas condic¢es, porém mais raras, em vez
dos prodromos que havemos exposto, eram os sym-
ptomas do 1.° periodo que se reproduziam, simu-
lando perfeitamente a marcha de uma febre inter-
mittenle grave ou remittente com "exacerbacoes no-
eturnas; e ao 3.° paroxysmo ordinariamente se pa-
tenleavarn os symptomas caracteristicos do 2.° pe-
riodo. - ‘ ‘ )
Em qualquer dos casos apontados a marcha dos
symptomas era mui variavel; umas vezes appare-
clam de um modo subito, e com toda a gravidade
possivel, como quasi sempre aconteceu naquellas con-
ditoes em que a enfermidade offerecen uma marcha
rapida e promptamente funesta; ou de vagar ¢ gra-
dualmente, como senotounas condicées em que pelo
eonfrario a marcha da molestia foi de longa dura-
¢do, como, por exemplo, na forma typhoidea, em a
qual seus principaes symptomas grande analogia
offereciam com os da febre typhoide propriamente
dita, assim como em alguns casos da forma hemor-
rhagica. i - '
‘De ordinario a invasao do 2.° periodo era caracle-
risada pelo desapparecimento subito ou lento do
sudr da remissdo, tornando-se a pelle sécca e urente,
mermente para a testd, e por desordens importantes
nas funccdes-digestivas, da cireulacdo, e innervagio.
O pulso fornava-se mais frequente e molle, e pou-
cas vezes era cheio e duro, a respiracdo mais fre-
quente e cancada, a séde intensa, a lingna ora rubra
nas margens e saburrosa no centro, ora perfeita-
mente limpa e no estado” quasi natural, ora lisa,
secca, contrahida e como gretada; os vomitos volta-
vam, ou continuavam si ainda persisliam, consis-
tindo entdo na rejeicdo, ora de bile amarellada e es-
verdinhada, ora de mucosidades mais ou menos es-
pessas de mistura comraios de sangue, sangue vivo ou
negro, ora de um liquido da cdr de chd carregado, ou
verde escuro quasi negro, que se conhecia entretanta
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ser ainda completamente constituido por materia bi-
liosa, ora finalmente de liquido com o aspecto de
chocolate sem espuma, d'agua tendo de mistura café
moido, horra de vinho, fragmentos de papel quei-
mado; emfim em casos menos frequentes assimelha-
va-se perfeitamente a tinta de escrever e a alcatrio.
Em todos estes casos os vomitos eram quasi sempre
precedidos ou acompanhados de solugcos mais ou
menos violentos, enlretanto algumas vezes esles nao
existiam, ou ndo appareciam sindo muilo tarde.

Os vomitos negros ou eseuros podiam ser prece-
didos de vomitos biliosos, e era o facto mais geral-
mente observado; porém muitas vezes elles se mos-
travam taes desde a invasaodo 2.° periodo, ou pouco
mais larde; precedendo-lhes quasi sempre grandes
ancias, oppressao e sentimento de constriccao pre-
cordial, sensacao de bdlo incommodo no estomago,
e de um soffrer inexprimivel para o orificio cardiaco,
ao qual os doentes attribuiam a rejeicdo dos liquidos
ingeridos. Estes dous ultimos symplomas consti-
tuiam sem duvida um signal de bastante gravidade,
e quando desde o comeco da enfermidade eram
observados, como nao poucas vezes aconlecia, sobre-
tudo. nos individuos ndo aclimados, era quasi si-
gnal infallivel de terminagio fatal mais ou menos
prompta e certa.

Em alguns doentes, e esles eram por cerlo os que
mais tormentos soffriam, os vomilos se reproduziam
a.miudo, com grandes esforcos e ancias mortaes, re-
jeitando clles todos os liquidos ingeridos, ainda
mesmo a agua em ddses extremamente pequenas, de
modo que lhes ndo era possivel mitigar a séde que
os devorava, 0 que augmeniava suas affliccoes e a
gravidade de sua situagao. Em outros, pelo contra-
rio, se effectuavam .com intervallos longos, conser-
vando-se. sé ‘das bebidas ingeridas os remedios, 0s
quaes ao fim de meia hora, uma, e as vezes mais eram
rcjeitados conjunclamente com a materia do vomilo,

A regido epigastrica tornava-se mais tensa e dolo-
rosa, e a pressao mais insignificante era insupporta-
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vel; o figado as vezes excedendo as falsas costellas, ¢
resto do ventré ou molle e insensivel, ou tenso e me-
teorisado, as evacuagdes ou poucas-ou copiosas, bi-
liosas, ou da edr damateria do vomito, com que coin-
cidiam, suceediam ou precediam,’'e algumas vezes
de um fetido insupportavel; os solucos se exacerba-
vam, e fornavam-se incommodos bastante ; as urinas
diminuiam insensivelmente, ou mesmo se suppri-
miam, coincidindo est¢ phenomeno umas yezes.com
dor intensa na regido hypogastrica e plenitude sen-
sivel da bexiga, outras vezes sem nenhum destes phe-
nomenos. _

Entao as formas ~da molestia se tornavam paten-
{es; e os phenomenos stccessivos de sua marcha of-
fereciam alguma differenca, segundo- a forma que
mais predominava. Em uns era a forma hemorrha-
gica que se manifestava : entao uma exsudacéo san-
guinea apparecia pelas ventas, gengivas e mucosabo-
cal, ou mesmo uma hemorrhagia mais ou menos
abundante, e rebelde a todos os meios contra ella em-
pregados, acompanhando-a vomitos e evacuagoes de
sangue. :

“Esta hemorrhagia fazia-se igualmente pelas pica-
das das sanguesugas, pelos ouvidos, olhos, uretra e
vagina ; e este ultimo phenomeno era tao frequente,
que a mor parte das mulheres accommettidas da fe-
bre o accusavam desde o terceiro e quarto dia, e as
vezes antes, julgando ser o-apparecimento do fluxo
menstrual, e isto mesmo nos casos benignos, assim
como em todas as formas da molestia, chegando em
algumas a ser o symptoma precursor do desenvolvi-
mento da enfermidade. : 5

O pulso nestss casos tornava-se mui {fraco, pequeno
e depressivel, o calor da pelle extremamente dimi-
nuicﬁb, a respiracan de ordinario lenta e tranquilla,
as extremidades muito frias, a testa, os lados do pes-
cogo e-as conjunclivas mais ou menos amarelladas,
as urinas poucas, coradas, vermelhas ou escuras, ou
mesmo de um amarello assafroado, ou emfim sup-
primidas. -



— 101 —

Era esta uma das formas da molestia que apresen-
tava o aspecto mais desolador e horrivel; e os doen-
tes eram em geral indifferentes ao seu estado, con-
servando-se tranquillos e socegados quasi sempre
alé os ultimos momentos da existencia.

Em outras circumstancias. era a fdrma delirante
que se ostentava. Entdo os doentes eram inquietos,
agitados, gemiam constantemente, gritavam, torna-
vam-se irasciveis, recusavam todos os remedios que
se lhes dava, custavam a deixar-se examinar ; sobre-
vinha-thes o delirio mais ou menos violento, ou o
sub-delirio, quer precedendo, quer succedendo ao
vomito negro: e doentes mesmo houve em que sym-
ptomas hydrophobicos mais ou menos bem caracte-
risados se declararam.

Em outros doentes, em vez destes phenomenos,
foram os tremores geraes, os sobresaltos de tendoes,
as convulsoes parciaes ou geraes, e mesmo espas-
mos tetanicos os que predominaram, constituindo a
forma convulsiva. Estas convulsoes, podendo appa-
recer em qualquer occasido, coincidiam quasi sem-
pre com os esforcos do vomito, e.acabavam por um
estado como de coma, ou por uma syncope mais ou
menos duradoura, como tivemos occasido de obser-
var por vezes. . ‘

Esta ultima forma, convulsiva, era especialmente
observada nos individuos de uma constitui¢ao ner-
v0sa, nas criancas, e nas pessoas musculosas; e se-
gundo nossa observagao coincidiu mais vezes com o
vomito cor de chocolate, mais commum nas mulhe-
res, e nos individuos de uma organisacao delicada,
assim como nos pareceu ser mais frequente naquel-
las pessoas que pouco lancavam, apezar dos repeti-
dos esforcos do vomito. : N

A estas duas formas succedia frequentes vezes a
comatosa ou apopletiforme, a qual entretanto, sobre-
tudo nas pessoas de maior idade, se manifestava bas-
tantes vezes desde a invasao do segundo periodo, ou
mesmo desde o apparecimento da molestia, caracte-
risando-se por somnolencia ou modorra profunda,
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da qual os doentes despertavam com alguma diffi-
culdade, respondiam com vagar e incohierencia 4s
questoes que se lhes fazia, e cahiam logo no estado
comatoso. E .

Nesta forma os vomitos eram pouco frequentes; e
quasi sempre as materias vomitadas eram lancadas
sem esforco e como por regorgitacao sobre a cama,
travesseiros e.cobertas, e sem que os doentes sahis-
sem do estado de lethargo em que existiam ; entre-
tanto alguns como que despertavam nessa occasiao,
para cahir logo depois no estado de coma mais ou
menos profundo e estertqroso.

A forma algida, que era aquella porque acabava
a molesiia em todos 0s casos de ternnacao fatal, po-
dia-se manifestar logo na invasiao do segundo pe-
riodo, ou mesmo no principio da enfermidade, cons-
tituindo . o seu caracter essencial. A algidez caracte-
risava-se por dous modos distinctos; ou ella appa-
recia depois de um paroxysmo terminado por sudres
frios copiosos como nas febres perniciosas algidas, o
que nao era mui. frequente, ou entao, e era o caso
mais commum, comecava pelo arrefecimento dos ex-
tremos, arrefecimento’ que ganhava mais ou menos
depressa toda a superficie cutanea, segundo a maior
ou menor violencia dos symptomas que com elle.
coincidiam. :

Nesta especie o pulso era sempre pequeno, con-
centrado, irregular e intermittente; a respiracao
umas vezes' mais lenta que de ordinario, oulras ve-
zes accelerada; a . face pallida, e bem assim o resto
do . corpo, sobretudo. quando com ella concorria a
forma hemorrhagica, ou entdo de um amarello mais
ou menos carregado; os vomitos ora eram acompa-
nhados de ancias e affliccoes insupportaveis, ora ef-
fectuados sem esforgo, e seguidos de extrema prostra-
¢do, e de um estado como.syncopal, coincidindo com
solugos mais ou menos incommodos, ou sem estes ;
a. intelligencia de ordinario conservava-se perfeita
aié os ultimos momentos da vida, ou apenas um de-
lirio ou sub-delirio pouco notavel se observava, o
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qual desapparecia ao aproximar-se a hora do pas-
samento. S

A forma typhoide foi tambem uma daquellas que
se manifestou com frequencia no eurso da epidemia,
sobretudo em sua declinagao, e quando a molestia
principiou por ter uma marcha menos rapida e de
mais duracao. ' ’

Nesta forma desde o prineipio se manifestavam al-
guns symptomas que a indicavam, ou a faziam pre-
sumir ;- taes eram, a duracdo mais prolongada dos
phenomenos febris, o rubor intenso das conjuncti-
vas, 0 estupor da physionomia, e algumas vezes o
gargarejo das fossas iliacas, da direita com espe-
cialidade. - ‘ '

A remissdo que separava o primeiro do segundo
periodo era mui curta e incompleta, ou antes a febre
offerecia o caracter sub-intrante; o sudr era fugaz e
parcial, a pelle umas vezes secca e urente, outras na
temperatura natural, bem ‘que o palso fossé cheio,
vivo e frequente. \

Ligeiras epystaxis sem methoras no estado geral,
durando até o quinto ou sexto dia, e augmentando
para a noite ; modorras, sub-delirio, decubito quasi
sempre. em supinacdo, vomitos biliosos ou pretos,
lingua secca, gretada, conspurcada de saburra es-
cura ou cor de cinza na linha mediana, ou emtoda a
superficie, dentes fulliginosos, diarrhéa mais ou me-
nos escura e abundante; taes eram os phenomenos
que lhe davam seu typo especial. :

Depois delles vinha a amarelliddo da pelle da face
e das conjunctivas, a qual ganhava com mais ou me-
nos promptiddo toda a pelle, caraeterisando o typho
icteroide dos autores ; as manchas rosaceas, as ecchy-
moses ou petechias, emfim os outros symptomas ge-
raes observados nas febres typhoides. <~

Estes symptomas em alguns doentes progrediam e
passavam ao terceiro periodo, quaesquer que fossern
os meios applicados para os combater; em outros
pelo contrario diminuiam e cessavam por suores cri-
{icos, por urinas abundantes e dejecgoes biliosas, ou
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espontaneas ou provocadas; e aos quatorze dias ou
mesmo mais tarde comecava a convalecenga. Acon-
fecia tambem nédo poucas vezes cessarem, sem que
durante o curso da molestia apparecesse qualquer
dos phenomenos que se podiam considerar criticos ;
porém, em {aes casos, notava-se que a duracao da
molestia era muito longa, a convalecenca tardia, e
a amarellidao da pelle persistia por muito tempo;
ainda mesmo achando-se j& os doentes restabe-
lecidos. . 2 n : -
Além destas formas, outras se observaram no cor-
rer da epidemia nao menos fataes que as preceden-
tes, e acompanhadas de symptomas bastante aterra-
dores, porém muito menos frequentes; taes foram,
em uns a forma caracterisada por uma dispnéa que
augmentava constaniemente sem signaes sensiveis de
lesao do pulmaio, ou do coracao, nem mesmo reco-
nhecida pelas investigacdes necroscopicas, succum-
bindo os doentes quasi subitamente como asphyxia-
dos; em outros a forma caracterisada por desmaios,
desfallecimentos, syncopes, reproduzindo-se sob a
influencia - de qualquer movimento, ou apds os vo-
mitos e evacuacoes, constituindo a forma syncopal.
Neslas condi¢oes phenomenos geraes importantés
se notavam : a face era pallida e exprimindo padeci:
mentos profundos, os olhos languidos ¢ encovados,
a vista escura, as pupillas quasi sempre dilatadas, o
pulso de ordinario pequend e intermittente, offere-
cendo a miudo mudancas notaveis de forca e de
rythmo, a pelle ora fria, ora com calor, em virtude
das pequenas reacgoes que se operavam, e durante
as quaes o pnlso se desenvolvia ¢ chegava mesmo a
tomar seu rythmo normal. Isto pelo que toca aforma
syncopal. Quanto a outra, os symptomas eram mui
differentes: a face era livida ‘e como contrahida, o
calor muito irregular, pois que, em quanto as extre-
midades eram fi1as, as partes correspondentes as ca-
vidades esplanchnicas eramr quenfes, sobretudo o
peito e cabeca, os olhos salientes e como empurrados
para fora das orbitas, o pulso offerecendo um con-
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traste perfeito com os batimentos do coragdo, aquelle
extremamente pequeno e fugindo debaixo do dedo,
estes apressados, violentos e tumultuosos; emfim as
jugullares eram turgidas, e um sudr frio e viscoso
banhava a face do doente. '

Alguns casos houve, na maior forca da epidemia,
em os quaes o caracter dos vomitos e das evacua-
coes, assim como sua frequencia, a concentracao ra-
pida do pulso, a lividez e decomposigio da face, as
caimbras em diversas partes, o resfriamento da pelle,
e mais tarde seu estado como cyanotico deram 4
molestia ‘a forma do cholera mais ou menos bem
distincta.

Taes foram em resumo as differentes manifesta-
coes.symptomaticas mais salienles que apresentou a
molestia no 2.° periodo, e natﬁuelles individuos que
pela maior parte foram por ella levados 4 sepultura,
quer conservando-se sempre taes desde o comeco
deste periodo, quer succedendo-se e substituindo-se
umas as outras. Nao obstante a gravidade com que
ella se apresentou as mais das vezes, sobretudo na
forca da epidemia e nos estrangeiros nao aclimados,
todavia em muilissimos casos conseguin-se fazer pa-
rar ahi a molestia, e nao passar ao 3.° periodo, sal-
vando-se muilas victimas.

Entio viam-se todos os phenomenos ir-se dissi-
pando com mais ou menos rapidez, e a cura ora se
operar com muifa rapidez depois de dissipados os
symptomas aterradores, ora depois de um tempo
mais ou menos longo, como sobretudo se observava
na de caracter lyphoide, talvez a menos grave d’en-
tre as differentes formas de que fizemos mencao; e
aquella que mais vezes conservou seu typo especial
durante todo o.curso da epidemia, porisso que as
outras com facilidade se mudavam e substituiam

amiudadas vezes. .
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TERCEIRO PERIODO.

A invasdo deste periodo era indicada pelo accres-
cimo dos symptomas descriptos no anlecedente.
Umas vezes esles symptomas augmentavam sem in-
terrupgdo em sua marcha, outras vezes pelo contra-
rio os mais graves como -que faziam uma parada
para Teapparecerem com maior violencia, e mais de
pressa matarem os doentes. Cumpre-nos aqui con-
fessar, que infelizmente em taes casos eram quasi
sempre impotentes os esforgos da arte e da natureza
para operar o restabelecimento dos enfermos; pois
que bem poucos erar os que em taes condigoes se
curavam.

Era de ordinario do 5.° ao 6.° dia, poucas vezes
mais cedo ou mais tarde, que os symptomas offe-
reciam a maior gravidade e os doentes succum-
biam (1). A '

Hemorrhagias passivas e rebeldes pelas picadas
das sanguesugas, anus e boca, quéda rapida das for-
cas, prostracdo exirema, lingua secca, relrahida,
gretada, coberta de crostas sanguinolentas, de rubor
escuro similhante a dos individuos que acabam de
mascar fumo, destes fulliginosos, labios gretados
e encrustados de sangue, gengivas lividas, amolleci-
das e exsudando sangue negro, déres atrozes no es-
tomago com sentimento de bdlo incommodo e ancie-
dade cxtrema, solugcos ouvindo-se a distancia, de
caracter convulsivo, ventre meteorisado e distendido,
ou retrahido e tenso na linha branca, supressdo de
urina com ou sem dér no hypogastrio, e as vezes

{1) E este um phenomeno constantemente observado em todas as epide-
mias de febre amarella, e que nio escapou ji ao distineto observador portu~
guez, de que temys fallado, na epidemia que reinou nos fins do’ seculoXVIl.
em Pernambuco; por quanto, diz-nos elle, que 0s doentes morriam quasi
todos em 8 dias, ou ¢m 9 ¢uando mais-tarde; muitos em 2 dias; poucos em
24 horas .

Obra oitaila —duvida 1.2, pg. 5.
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amarelliddo e manchas lividas da pelle, que ainda
nao existiam, eram os caracteres physiologicos que
denotavam achar-se a molestia no 3.° periodo.

0 vomito negro tornava-se mais escuro e mais fre-
quente em alguns casos, em outros desapparecia,
substituindo-lhe uma anciedade extrema, a qual se-
guia-se ora o apparecimento dacoramarella da pelle
com manchas denegridas que annunciavam uma
morte proxima e quasi subita, depois da qual torna-
vam-se os cadaveres muito amarellados, ora uma
extrema pallidez, na qual o doente expirava quasi
subitamente, e como affogado em um vomito negro
copioso, seguindo-se-lhe, tambem a_amarelliddo da
pelle_depois da morte. Esta ultima forma de termi-
nacao observou-se tambem em alguns doentes de
typho icteroide, nos quaestudo marchava bem, e
cousa alguma fazia suspeitar uma similhante termi-
nacao.

Outras vezes 0 vomito negro, que até ahi nao tinha
existido, desenvolvia-se com violencia espantosa, e
o doente lancava a miudo grandes por¢oes de mate-
ria negra, effectuando-se a morte com grande rapi-
dez, sem que fosse possivel apreciar a marcha suc-
cessiva dos phenomenos que a precediam, ou mais
de vagar e com novos lormentos para o paciente.
~,. Os vomitos continuavam ; appareciam evacuagoes
fetidas, denegridas, similhantes & materia do vomi-
to, sendo as camaras expellidas involuntariamente;
a face alterava-se profurdamente, fornava-se ama-
rellada ou achumbada, os olhos profundamente en-
covados, pulverulentos, insensiveis, ou muito sensi-
veis 4 acgao da luz, as palpebras retrahidas ou rela-
xadas, e com eirculo azulado ou arroxado. Sobrevi-
nha o delirio, estado comatoso, sobresaltos de ten-
does, carphologia, convulsées violentas, inquietacao
extrema -em uns, insensibilidade em outros, resolu-
¢do de membros e prostracdo, sipor venlura taes
phenomenos ainda ndo existiam; e si ja tinham
acompanhado o 2.° periodo, entdo redobravam de
intensidade e de violencia.
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0 pulso tornava-se entdo irregular, filiforme e in-
sensivel; a pelle fria e glacial, banhada de sudr
igualmente frio, a respiracao extinguia-se gradual-
mente ; emfim sobrevinha a morte, umas vezes con-
servando os doentes o uso da razdo até os ullimos
momentos da exislencia, e no meio dos sentimentos
oppostos de desanimo completo ou de esperancas de
salvagao; eutras vezes em perfeito indifferentismo,
eem tal estado de tranquillidade, que a morte néo
era presentida pelas pes:oas que se achavam junto
delles; outras finalmente no.meio de convulsoes
mais ou menos.yiolentas, ¢inteiramente com a razao
alienada.. R

Em alguns doentes, além dos symptomas referi-
dos, appareciam as parotidas, as quaes em muitos
casos, gquando seguidas de boa suppuragaes coneor-
riam para uma crise favoravel, no entanto que em
outros serviam para aggravar ainda mais o estado
dos doentes, e tornar mais critica sua posicao, quer
determinando a erysipela e gangrena da face, e uma
congestdo eerebral secundaria que apressava sua
terminacdo, quer provocando uma suppuracdo
abundandte, saniosa, seguida de estado adynamico
prefundo e da morte.

Entretanto este concurso de symptomas nem sem-
pre foi tao fatal, eomo acabamos de pintar; por’
quanto via-se ainda muilas vezes elles diminuirem,
e cessarem ou por effeito dos meios therapeuticos
applicades, ou por uma crise inesperada, e os doen-
tes restabelecerem-se em pouco tempo ; outras vezes
ficar qualquer dos symptomas mais graves, appare-
cendo com grandes intervallos, e os doentes restabe-
lecerem-se com mais vagar ; ou emfim, em casos me-
nos felizes, sobrevir de repente um estado desespera-
do e a morte por qualquer causa ainda a mais insi-
gnifieante.

Em alguns doentes, ainda mesmo atacados mui
gravemente, a convalecenca era prompla; em -outros
pelo contrario mui longa, ficando por tempo bas-
tante uma grande prosiracao, fastio, dormencia ¢
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torpdr nos membros, insomnia, ou tendencia a dor-
mir. Em qualquer destas condigées era commum o
apparecimento das recahidas, umas vezes sem pe-
rigo, outras com phenomenos graves, como fossem
0 reapparecimento do vomito negro e outros sym-
ptomas, no curso dos qiiaes succumbia o doente.

Foram estes em geral os phenomenos que cara-«
cterisaram, 0 2.° e 3.° periodos” dos casos graves da
febre amarella que grassou no Rio de Janeiro. Cum-
pre porém fazer conhecer que elles nem sempre
marcharam, ou terminaram pela maneird por que
havemos exposto ; que algumas differencas houve a
respeifo, tornando-se dignas de mencdo as se-
guintes:

Que em muitos doentes, depois da extincgao do
vomito negro, do soluco, e outros symptomas assus-
tadores, uma prostracao e debilidade geral delles se
apossava, e succumbiam em um definhamento lento
e progressivo, sem que nenhum phenomeno impor-
tante precedesse a sua morte:

Que emoutros uma dysenteria putrida, com te-
nesmo e dores como de colica em torno do umbigo
contribuiam para sua terminacgao proxima, paraa
qual concorria igualmente a formacao de escaras
gangrenosas nos pontos submettidos pelo decubito &
uma longa compressdo, sendo este phenomeno com
mais particutaridade observado para ofim da epide-
mia, de meiado de maio em diante :

Que em outros a morte tinha lugar como por as-
phyxia, e quaside repente, depoisdo apparecimento
do vomito negro, accusando estes doentes dorinten-
sa sobre o coracdo, dyspnéa e impossibilidade de vo-
mitary-apézar dos grandes esforcos de vomito, tendo
isto lugar no acto de expirar o paciente, occasido em
que a face se tornava arroxada, os labios lividos, os
olhos salientes e turgidos, como acontece aos apo-
pleticos e asphyxiados : : -

-~ Que emfim nas criangas comecava as mais das
vezes por delirio e convulsjes segundo as idades,
symptomas que desappareciam logo, si a molestia
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offerecia caracter benigno, eque persistiam, sio easo
era grave, ou suspendiam-se por 24 horas, raras
vezes mais, para reapparecerem com maior inten-
sidade no 2.° periodo, e na occasiao de desenvol-
ver-se 0 vorilo negro.

Si, resumindo tudo-quanto temos exposto neste

_capitulo, buscarmos reconhecer a importancia dos
symptomas com relacio ao prognostico, considera-
dos de uma maneira geral, acharemos que a moles-
tia foi em geral tanto mais grave, quanto maior foi 0
predominio das desordens da innervacéo.

Que a lingua secca e com faxa de um vermelho es-
curo na linha mediana no primeiro periodo da mo-
lestia, concorrendo com vomitos obslinados, acom-
panhados de grandes esforcos, séde inlensa, aridez
da pelle, falta de transpiracio, ou caracter fugaz des-
ta, agitacio, insomnia, molleza de pulso, e epyslaxis
pouco notavel eram signaes de estado grave; e tanto
mais, quanlo maior era o terror que se apoderava
dos doentes, mais fortes as horripilacdes no seu de-
senvolvimento, e mais rebelde a conslipacéo do ven-
tre aos meios empregados para combatel-a. ‘

Que pelo conirdrio a molestia era em geral beni-
gna, si a lingua era humida e coberta de saburra
pouco espessa, si o moral do doente se nao achava
muilo impressionado, si as horripila¢oes tinham sido
pouco duradouras, si uma reac¢ao franca se ope-
rava com prompliddo, si a transpiracdo seeffectuava
sem demora, si a constipacao de ventre obedecia aos
meios contra ella postos em pratica, e uma epystaxis
mais ou menos inlensa sobrevinha, e fazia cessar a
dor de cabeca, e diminuir o movimento febril.

Que si, do segundo ou terceiro dia em diante, a
febre comecava a declinar, a lingua a limpar-se da
ponta para a base, a séde diminair, e os vomilos
cessarem, era signal de que a molestia néo iria ao se-
gundo periodo. Si, porém, o contrario succedia, si
arrotos amiudados appareciam, si-sobrevinha ptya-
lismo; si a pelle tornava-se secca e arida depois do
estabelecimento da transpiracao, si-a séde, agilagdo,
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e dOr epigasirica se pronunciavam mais, si alguma
amarellidao apparecia nas conjunctivas, si o Tubor
dos olhos crescia, entdo era quasi certa e inevitavel
a passagem da molestia para o ségundo periodo.

Que eram phenomenos gravissimos, o rubor in-
tenso e saliencia dos olhos, a epystakis pouco abun-
danle e repetida, a seccura de lingia, o solugo, o
vomito ¢ evacuacées negras, as hemorrhagias passi-
vas, as violentas dores epigastricas, a molleza e con-
centracao do pulso, a respiracio suspirosa e entre-
cortada, o delirio inlenso; e ictericia escura ; porisso
que grande, ou mesmo a mor parte dos doentes que
apresentavam taes phenomenos, sobretudo si com
eﬁes coincidia estado algido e syncopal, morriam.

Que eram quasi sempre signal de morte certa e
mais ou menos proximaa suppressdo da urina, a
cér amarella achumbada dapelle, as petechias es-
curas, as ecchymoses, o frio dos extremos, o suér
viscoso e frio, e o estado comatoso; pois todos os
doentes, que apresentavam tal concurso de pheno-
menos, succumbiam; podendo-se tomar, como ex-
cepcdo, aquelles casos em que um ou outro ainda
sobrevivia.

CAPITULO IX.
CARACTERES ANATOMICOS DA MOLESTIA.

As lesGes anatomicas, encontradas pelas investiga-
cdes necroscopicas a que se procedeu entre nds, nao
mostraram sempre uniformidade na violencia e pro-
fundidade de seus estragos, nem mesmo relagaes
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entre a gravidade dos symptomas observados duran-
te a vida e os estragos por ellas produzidos, e reco-
nhecidos pelo exame cadaverico, notando-se que em
muilos casos sua profundidade e exiensdo nao cor-
respondiam & violencia dos symptomas, e vice-versa.

Ksle phenomeno era tanto mais commum, quanto
mais prompta havia sido a terminacao dos doentes,
como si a enfermidade, no enrto espaco de sua du-
racio, pdo pudesse imprimir nos orgaos soffredores
08 %ragos mais caracteristicos de sua natureza essen-~
cial.

Entretanto apparethos houve, em os quaes, pode-
se dizer sem receio de faltar 4 verdade; que lesoes
anatomicas mais ou menos extensas e profundas fo-
ram encontradas constanlemente pelas autopsias,
laes foram, os apparelhos digeslivo, cerebro-espinhal
e urinario, facto que ¢ confirmado pelo testemunho
dos escriptores de oulros paizes, e que parece mar-
car o caracler desta ferrivel molestia, e mostrar a
predileccdo que tem o principio deleterio, que apro-
duz, de atacar estes orgdos de preferencia a quaes-
quer oulros. i ,

Passemos pois 4 sua exposicio, descrevendo-as
nos diversos apparelhos.

APPARELHO CUTANEO.

A pelle, quer houvesse ou'ndo amarellidio du-
rante a vida, era sempre de uma cdr amarella mais
ou Imenos escura; porém quasi constantemente cor
de limdo maduro apresentando aqui e ali manchas
arroxadas e denegridas, ou verdadeiras ecchymoses,
especialmente nas partes declives. O tecido cellular
subjacente encontrava-se infiltrado de serosidade
amarellada: esta mesma cOr observava-se nos outros

tecidos, menos no muscular. ’

b4
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APPARELHO DIGESTIVO.

Poi de todos aquelle em o qual phenomenos mais
constanles e caracteristicos se offereceram sempre,
e mais-em relacdo com as lesdes funecionaes obser-
vadas durante a vida, sobretudo no estomago e co-
meco- do tubo intestinal. O esophago em alguns
apresentava-se com tragosevidentes de inflammagao,
com leves escoriagoes, e amollecimento parcial da
mucosa, coberla as vezes por liquido glulinoso e
IMais ol Menos escuro. \

O estomago continha em quasi todos maior ou
menor por¢ao de liquido negro, ainda mesmo nos
cadaveres daquelles individuos que, durante a vida,
ndo tinham tido o vomito preto : em alguns, porém
em numero muito diminuto, oliquido era amarella-
do ou esverdinhado, conforme tinha sido a eor do
yomito durante avida. Sua membrana mucosa mos-
frava-se as vezes de um rubor mais ou menos Vivo,
outras vezes de um rubor escuro, como ecchymosa-
da, ulcerada, e com escoriacoes mais ou menos ex-
tensas para os orificios do estomago, especialmente
para o pyloro, e as vezes bastante amollecida e des-
fazendo-se com facilidade. ‘

Alteracoes quasi identicas, quer de textura, quer
nos liquidos encerrados no tubo intestinal, encon-
travam-se nos intestinos delgados, mormente no
duodeno. Estas alteracoes diminuiam gradualmente
de intensidade desde este intestino alé o fim do ca-
nal intestinal, onde eram muito menos sensiveis que
ndo nos outros pontos do canal (1).

S

(1) Alguns autores dizem ter-achado de mistura com as materias intesti-
naes coalhos de sangue, e mesmo sangue puro. Chervin, que diz ter provado
estas siobstancias, affirma ter-Thes: achado gosto de sangue bem disuinclo,
quando ellas offereciam a maior parte das qualidades exteriores deste liquido;
tftie outras vezés pelo contrario eram amargas, acres, ¢ um tanto corrosivas.
Entre nés cremos ndo se ter encontrado sangue puro nos iniestinos de um
36 cadaver dos que fordm autopsiados. is
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.0 figado: de ordinario mais volumoso que nio o
estado ordinario, em virtude de congestoes mais ou
menos intensas, apresentou-se em alguns com man-
chas arroxadas, como ecchymoses ;- em outros com
alguma falta de consistencia de seu tecido; em ou-
tros nada parecia soffrer. A vesicula felea confinha
quasi sempre maior ou menor por¢do de bile, ora
negra, ora verde escuro, ora sem alteragio de cor
apreciavel, sendo umas vezes de maior densidade
que a natural, outras vezes de igual.

/

AFPARELI{O URINARIO E PERITONEQ.

A bexiga era umés vezes contrahida e vasia, em
outras occasioes contendo quantidades variaveis de
urina, de cor escura, sanguinolenta, de um ama-
rello mais ou menos carregado, e quasi sempre de
maior densidade que de ordinario;. a sua mucosa
mais ou menos rubra e espessada em toda a exten-
sdo, sobretudo para o collo. Os rins encontraram-se
em alguns casos mais volumosos e de um vermelho
mais carregado, em outros sem alteracdo apreciavel.
O peritoneo deixava ver em alguns lugares manchas
lividas, e injeccao parcial, mas ndo em todos -0s
€asos. ‘

APPARELHO CEREBRO ESPINHAL.

r

Foi, depois do apparelho digestivo, am daquelles
em_que se notaram lesdes mais patentes e extensas,
podendo-se eslas resumir nas seguintes: conges-
tdo vascular das meningeas e da massa encephalica
mais ou menos distincla; preponderando de ordi-
nario nas meningeas e substancia cerebral propria-
mente dita, observando-se com frequencia, nesta ul-
tima, injeccdo por pontos mais ou menos sensivel ;
derramamento sanguineo no centro da propria massa
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cerebral em rarissimos casos, dito seroso, sero-san-
guinolento, ou mesmo sanguinolento nas cavidades
da arachnoide e nos veniriculos-em quasi todos,
substancia do-cerebro, ora mais consistente, ora mais
flaccida, ora sem modificagdo apreciavel.

No canal rachideano notava-se tambem em quasi
todos os cadaveres a existencia de derramamento de
sOro amarellado, ou sanguinolento, e engorgitamento
dos envolucros medullares mais ou menos forte, so-
bretudo para a regiao sacro lombar. Estas observa-
¢Oes ndo se conformam inteiramente com o que diz
Dalmas a respeito (1), e vem a ser; qre as lesdes do.
encephalo e suas membranas se acham parlicular-
mente nos cadaveres dos doentes, cujas faculdades
intellectuaes foram notavelmente perturbadas; por-
quanto alguns dos doentes a que se referem aslesoes
que apontamos nao offereceram, durante a vida, al-
teracoes notaveis da intelligencia.

APPARELHOS RESPIRATORIO E CIRCULATORIO.

Foram sem duvida estes os apparelhos, em os
quaes lesdes menos importantes foram encontradas,
ainda mesmo nos cadaveres daquelles individuos,
em que o predominio de suas lesoés funccionaes fa-
zia suspeitar a achada por occasido da autopsia de
lesGes physicas importantes. Pelo lado do apparelho
respiratorio, limitam-se ellas em geral 4 congestoes
passivas do pulmao, alguns pequenos engorgita-
mentos com fraca crepitagdo do tecido pulmonar, li-
geiros tracos de phlegmasia da mucosa bronchica, e
recentes adherencias da pleura em muito poucos ca-
sos. Pelo lado circulatorio, algum derramamento
sero-sanguinolento, ou amarellado na cavidade do
pericardio, mas nao constante, e, em algum caso ex-
cepcional, fraca injeccao do pericardio e do endo-

(1) \ Indagagées hisloricas e medicas sobre a febre amarella.— Paris, 1822.
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eardo. As cavidades do.coragdo e os grossos {roncos
vasculares, vasios em alguns casos, eram quasi sem-
pre cheios de sangue escuro com ou sem eoalhos dif-
fluentes, e pada mais(1).

Si, resumindo as alteracoes anatomieas que fo-
ram encontradas nos differentes cadaveres. auto-
psiados, quizermos achiar o gréo de importaneia de
cada uma dellas, e sua maior ou menor frequencia.
e intensidade, veremos: 1.° que as mais constan-
tes, extensas e profundas foram as do digestivo, par-
ticularmente as do estomago e intestinos, seguindo-
se-lhe logo as do cergbro-espinhal, e por ultimo as
do urinario ¢ 2.° queé as lesoes do figado nenhuma
paridade tinham no grdo de sua importancia com as
dos outres orgios nomeados.: 3. que o bacosepodia
considerar isempto de toda a alleracdo: 4.° que os
apparelhos respiratorio e circulatorio fambem ne-
nhuma alteracao digna de atlencdo apresentaram:
5.° que as lesdes cadavericas, que melhor correspon-
deram aos symptomas observados no curso da mo-
lestia, foram as dos apparelhos digestivo, cerebro-es-
pinhal, e urinario: 6.° finalmente que, salvo peque-
nas. excepcoes que nada influem na essencialidade
dos caracterés anatomieos da molestia, as lesoes ca-
davericas encontradas nos nossos doentes combinam
perfeitamente, em seus, caracleres mais salientes e
eommuns, com aquellas qué nos sao indicadas pelos
observadores-de outros paizes.

(1) As manchas vermelhas, arroxadas e lividas da pleura de que fazem
mencio, por sua frequencia,alguns aulores, assim eomo as adhereneias for~
madas por uma camada de smbstancia gelatiniforme amarellada; as altera-
¢cdes identicas do pericardio; o coalho consideravel de um amarello transpa-
rente, como.o bello ambar, ou similhanle & geléa devacca de que faz' mengio
Bailly, estendendp-se as vezes alé a aorta, ndo foram encontradas nas tiives-
ligacGes cadavericas a que cnire nds se procedeu, apezar do cnidado com
gue se houve nestas cireuistancias I verdade lambem que ellas nio podem
serconsideradas come caracteres anatomicos eommuns, porque nio tem sido
observadas em todas as epidemias: a nflammacio das pleuras e do dia-
phragma foram mui fiequentes. segunde o testemunho de Palloni, Lacoste,
Paschetli e oulros, na epidemia deLivourne de 1804 os ‘éngorgitamentos
sanguineos do pulmao, e as manchas avermelhadas da pleura na de S. Dp-
mingos em 1803, segundo nes refere Bailly, ete., entrelarito yue em outrss
epidemias nada se tem observado de similhante.
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_ Talvez que, si maior numero de aulopsiastivessem
sido praticadas, achassem-se em oufros cadaveregs cer-
tas alteracoes nao communs e essenciaes, que ja fo-
ram aponLadas, e que se nao encontraram nas auto-
psias de que lemos conhecimento (1).

CAPITULO X.

TRATAMENTO DA MOLESTIA.

E esta uma das questoes mais difficeis do estudo
da febre amarella, sobre a qual muitas duvidas e in-
cerlezas occorrem ao espirito domedico pratico, con-
frontando e analysando os differentes escriptos que,
sobre similhante enfermidade, tem sido publicados
em todos 'os tempos e paizes. :

Nada é por sem duvida mais variavel do que a
therapettica aconselhada pelos differentes praticos
que tem estudado e observado esta- molestia; ou seja
isto dependente de ser ella formulada antes pelo
gensamento das doutrinas medicas em voga na época
de cada escri{ptot, do gue pela observacao rigorosa
dos factos e circumstancias que concorrem nas diffe-
rentes epjdemias; ou seja porque realmente a moles-
tia offerece mudancas em sua marcha e seus caracte-
res essenciaesem cada uma epidemia, e em cada lo-
calidade; ou seja finalmente pela -incerteza de sua
patureza intima, e pela maneira diversa e especial,
porque cada observador a tem encarado.

. Como quer que seja, ninguem que tenha estudado

(1) Léde as Gasetas dos Hospitaes ns. 1, 2 e 5, onde achareis 0 resul-
tado das alteracées anatomicas encontradas pelas autopsias feitas pelos Sys.
Drs. Pertenge, Gunha, Bompani, e Lallemand ; assim como o trabatho esta-
tistico do Sr. Dr. Valladfo ji citado.— Artigq — Caracleres anaiomicos da
molestia. ‘ ]
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e reflectido um pouco sobre a historia da molestia
nos differentes paizes, e othado para a variedade de
meios therapeuticos alternativamente elogiados e re-
jeitados, deixard de admirar-se de como-homens,
que tem observado a molestiaem uma mesma época,
que tem reconhecido a identidade das lesdes anato-
micas mais communs e caracteristicas, que a lem
encarado pela mesma forma, tenham todavia emit-
tido. pensares tao diversos sébre a sua therapeutica.

Que em quanto, por exemplo, -os medicos ameri-
canos e inglezes proclamam as virtudes dos purgati-
vos, sobretudo- dos calomelanos, vé-se estes meios
falharem em outras maos, e serem mesmo julgados
nocivos e prejudiciaes por acarretarem o augmento
e exasperagao dos symptomas da lesio do apparetho
digestivo. - | : A f

.Que em quanto o Sr. De Humbold elogia as fric-
coes oleosas a pelle, oulros praticos as rejeitam como
perigosas, oppondo-se ao estabelecimento da trans-
piracao, que é uma das vias que a natureza mais ve-
zes procura para a resolucao da molestia.

Que as friccoes mercuriaes muifo preconisadas
por Rush de. Philadelphia tem falhado constante-
mente em algumas das epidemias que se tem succe-
dido em Nova Orleans. _

Que os banhos e affusoes frias aconselhados, como
mui proveitosos, por Valenlim, Grimaud, Miller,
Curie, Prat, e alguns mais, sio por outros considera-
dos como prejudiciaes quasi sempre, ou sé*admitti-
dos para casos excepcionaes, sendo empregados-com
as cautelas convenientes. .

Que os vomitivos aceitos por alguns, como vanta-
josos, sdo por outros complptamente banidos, como
perigosos e mesmo prejudiciaes sempre, concorrendo
para aggravar ainda mais o vomito, j& tao constante
e obstinado nesta molestia.

Que 0 ammoniaco elogiado por Bailly e Valentim,
como dando resultados felizes e vantajosos, é pelo
contrario reprovadg pelo Sr. Caillot, por Devése e
alguns outros.
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Que os vesicatorios aconselhados por alguns, como
uleis e proficuos, sdao por outros ou totalmente bani-
dos, ou apenas admittidos s6 até produzir algum es-
timulo mais ou menos energico (1. :

Que assangrias syncopaes eas grandes applicagoes
de sanguesugas ao epigastrio logo no comego da mo-
lestia, comn aconselham, entre outros, Rush e o Sr.
Catel, medico em Martinica, dizendo este ultinio ter
alcancado por este methodoresultados maravilhosos,
a ponto de s6 perder 150 doentes d’entre 1202 em
que o applicara, sdo rejeitadas pela mor parte, como
prejudiciaes € perigosas quasi sempre, admittindo
unicamente a administracao da sangria geral no co-
meco da molestia, quando haja phénomenos phlegma-
sicos e congestivos francos, e 1ss0 mesmo com toda
a circumspecgio. possivel (2]. .

Que. o sulphato de quinina que tantos apologistas
conta de seu lado, sobretudo entre os medicos das
colonias francezas, os quaes ddo tanta importancia
ao seu emprego que a0 mais fraco signal de remissio
o administram em largas ddses, ndo deixa de ter an-
tagonistas poderosos, apezar dos brithantes louros
que tem alcancado.

Emfim seria um nunca acabar, si quizessemos ex-
por todas as discordancias que se encontram nas

(1) '0s'maus resultados do emprego dos causticos nesta molestia foram
reconhecidos desde muito; porquanto, no-primeiro escripto que sobre ella
appareceu; o de Jofo Ferreira da Rosa, jd este distincto observador se pro-
nunciava.contra sua applicagdo em toda e qualquer circumstancia, tanto pelo
resultado’ de sua experiencia, como pelos principios que tinha 4cerca de sua
maneira de obrar, embora soubesse que oufros proticos os empregavam ;
pois que, mesmo na pratica dos outros, nunca nofou que produzissem effeito’
vantajoso, parecendo-lhe que so se salvavam aquelles doentes em que’ a mo-
lestia era benigna, e desnecessario se tornava recorrer & melo tdo violento.

Véde obra citada — duvida 10.2, pag. 127 e scguintes. - .

(2) A sangria repetida é um dos meios muito elogiados pelo distincto pra~
tico ha pouco citado. Elle a aconsclha nos primeiros dias nos homens fortes
e vigorosos, assim como havendo alguma evaouagho spprimida. Seguindo
este methodo, diz-nos clle que raras vezes observou, nos seis 4nnos por que
jé durava.a cpidemia quando escrevia a sua obra, perigar doente algum; e
accrescenta que 3 sangria do brago aproveitava quasi sempre; que a do pé,
pelo contrario, pouco ou nada produzia, notando-se que morria grande nu-
mero de dventes em que era ella applicada. )

Obra citada, davida 2.2, pag.—85,— disputa 2.2
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opipioes dos,autores sobre os differentes meiog the-
rapeuticos propostos para ‘6. tratamento ‘da febre
amarella; mas, ndo nos.fazendo cargo de historiar a
molestia_considerada de uma maneira geral, ‘e sim
de expormos o que entre nds se passou, pararemos
aqui, circumscrevéndo-nos. aos limites: que nos im-
posemos neste opusculo, e dando uma noticia con-
cisa do procedimento dos medicos do Rio de Janeiro
na crise fatal porque passémos, e da therapeujica
que entre nds foi geralmente seguida, . . .
Quem attender-para .o que havemos dito, quem
souber que era a primeira vez que grassava uma mo-
lestia epidemica tdo ¢ruel nesta cidade, que os me-
dicos brasileiros avisados, como estavam pelo estudo
dos acontecimentos occorridos em outros paizes,.da
discordancia de pensares dos differenles obsgryado-
res, que tinham tratado desta molestia, &cerca dos
meios mais apropriados a obsfar a seus estragos; que
sabendo, além disto, que os meios reclamados para
o tratamento- de uma molestia epidemica variam se-
gundo muitas circumstancias, nao aproveitando as
vezes em duas epidemias 1denticas] occorridas em
uma mesma localidade, mas em época diversa, de-
viam denecessidadetambem nao confiar plenamente
nos applicados.em localidades differentes, nao dei-
xara dereconhecer que alguma hesitacao deveria ha-
ver, no comeco da epidemia, sobre a escdlha dos
meios therapeuticos adequados, e que, no meio desse
cahos, nao seria muito facil, a nao se marchar gem
a circumspecgio negessaria, seguir logo um systema
de tralamento qualquer, sobretudo sem ainda se ter
conhecimen(o dos meios de.que o grande mestre da
sciencia em taes casos, a natureza, servia-se para
-operar a resolucdo do mal.
Enido viu-se apparecer algumas opinides mais ou
menos exageradas, ora proclamando-se, como van-
tajosas, as deplecoes sanguineas. geraes ¢ locaes, ora
banindo-as completamente como prejudiciaes ¢ fa-
taes aos dogn_tes,, -ora preconisando-se esles, ora
aquelles meios, opinides que, pede-se dizer, nio
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eram baseadas nos factos e observacoes entre néds
occorridos, porque ainda mui poucas eram nessa
occasido para motivarem uma crenca qualquer; mas
fundadas unicamente em principios adquiridos na
leitura de factos passados em outros paizes; opiniées
emfim de que alguns mal intencionados sc aprovei-
taram para chegarem 4 seus fins, embora com o sa-
crificio e immolacdo de muitas victimas, fazendo
prevalecer a idéa de que os medicos estavam em
contradiccdo de principios, e nao conheciam os meios
de livrar os doentes de seus males.

Mas, desde que a natureza tracou-nos o caminho
que se deveria seguir no tratamento da molestia,
entdo facil se tornou achar as indicagées therapeuti-
cas convenientes, e viu-se quasi todos os medicos
convergirem para um s pensamento, e seguirem a
senda que lhes era indicada por ella.

Vimos todos, com pequenas excepgées, reconhe-
cerem que, sendo os meios de resolucao indicados
pela observagao dos factos, os sudres copiosos, as
evacuacoes, e algumas vezes epystaxis mais ou me-
nos abundantes, reduziam-se as indicacoes théra-
peuticas a estabelecer c activar a transpiraedo, pro-
mover as evacuacoes, e recorrer s emissoes sangui-
neas geraes e locaes com a prudencia e cautelas que
exigia a natureza do mal. Essa foi a pratica por qua-
si todos abragada no primeiro periodo da molestia,
e com a qual, quando seguida com methodo e cir-
eumspeccao desde seu principio, se conseguiu fazel-a
terminar no 1.° periodo. Mas, desde que ella passa-
va aos outros periodos, entio necessario era recor-
rer a outros meios que as circumstancias especiaes
reclamavam, empregando, por assim dizer, a medi-
cina symptomatica, unica talvez que por ora se tem
mostrado mais proficua no tratamento da febre
amarella. - :

E, ou fosse devido 4 uniformidade das vistas the-
rapeuticas, ou 4 benignidade do nosso clima, pode-
mos sem ostentacdo nem orgulho avancar, que si
nao fomos dos medicos mais felizes no t(r)atamento

16
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desta terrivel molestia, tambem - ndo fomos dos me-
nos, em vista dos estragos por ella causados em ou-
tros paizes, apezar das difficuldades com que lutd-
mos pela permanencia das causas que sobre nds
actuavam, e que se ndo puderam remover, algumas
talvez por falta de vontade, dependendo umas da
falta de-hygiene publica, € outras da nenhuma poli-
cia medica que Ea entre nds. E esta foi sem duvida
uma das causas, que mais contribuiu para a mor-
tandade observada nesta cidade, a-qual seria sem
duvida diminuida de um quarto, si tantos homens,
sem as-mais pequenas habilitagdes, néo andassem
nessa occasido por ahi a exercer a medicina, e a ma-
tar ou deixar morrer, sem recurso algum, quantos
lhes cahiam nas maos. _ §

Em conformidade pois com os principios acima
expostos, logo que os primeiros incommodos se ma-
nifestavam, tratava-se de provocar o sudr pelos pe-
diluvios quentes, pelas infusoes de borragem, de flo-
res de sabugueiro, de cascas de:liméo, pelo acetato
de ammoniaco, pelo aconito, pelas bebidas nitradas
dadas com profusdo, e pelos banhos de vapdr.- Nos
empregdmos quasi sempre o aconito, e as bebidas
nitradas, usando do cosimento anti-phlogistico de
Stoll, ou de uma infiasdo de borragem com alta dd-
se de nitro; aquelle, si os phenomenos de reac¢io
eram iniensos, e ndo havia sudr algum; e estas,
quando o sudr j4 se tinha estabelecido, e a pelle nao
era muito arida: e, em abono da verdade, diremes
que o aconito nos pareceu sempre-obrar com muita
energia e rapidez, provocando copioso suér, dimi-
nuicao da dor de cabeca, e calma sensivel no movi-
mento febril.

As vezes, porém, estes meios ndo eram bastantes
para desafiar a transpiracdo; por que as forcas con-
centradas ou por congestoes para orgdos parenchy-
matosos, ou pelo predominio de phlegmasias inter-
nas a isso se oppunham, em quanio nao eram estas
combatidas por meios adequados. Entéo alguns pra-
ticos recorriam & sangria geral, sia dyspnéa, ancieda-
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de, agitacio, oppressdo precordial, ou phenomenos
caracteristicos de desordens cerebraes existiam, ou
ainda & applieacao de sanguesugas no anus e epigas-
trio, si o ventre era deloroso, tenso, e concorria uma
congestao do figado.

E forcoso é confessar que a sangria geral aprovei-
tou em muilos casos graves, embora certos medicos
suslentassem a opinido contraria, dando-a come
causa de alguns resultados funestos ; porquanto, em
nosso pensar, alguns accidentes graves que parece-
ram succeder-se & sua administragdo foram antes,
ora o effeitd de uma simples coincidencia dependen-
te da propria intensidade do mal, ora de sua appli-
eacdo inopportuna, como, por exemplo, quando es-
ta tinha lugar depois do primeiro paroxysmo febril,
ou passado o periodo de reaccao; porque entao con-
cebe-se perfeitamente que, em vez de util, devia ser
necessariamente prejudicial; mas isso nao podia jé-
mais servir de norma para aproscripcao da sangria.

Além disto, quantos casos fataes nao occorreram
nos doéntes tratados por outros methodos com ex-
clusdo da sangria, e quantas vezes no meio das me-
lhores esperang¢as nao se via succumbir de subito
um doente subjeito 4 esses tratamentos. E por ven-
tura alguem os accusou do méo-exito que se lhes se-
guiu? De certo que ndo, e sim a propria malignida-
de da enfermidade. Enao vimos nés alguns medicos,
que em todos os casos sem excepgdo, € as vezes sem
absoluta necessidade, empregaram a sangria na in-
vasdo da molestia? E por ventura foram elles muito
menos felizes no seu tratamento? Sem duvida que
nio, porque nos casos simples todos os meios apro-
veitaram, dando s em resultado uma convalecenca
mais ou menos longa, como quasi acontecia a todos
os doentes que eram sangrados.

Em quinhentos e tantos doentes que tratdmos, ha-
vendo mais de oitenta atacados gravemente, nunca
empregdmos asangria, porque mesmo nos graves, ex-
cepto em (res,.sempre encontrdmos contra-indica-
¢oes para ella. Nesses tres, porém, que se achavam,
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em nossa opiniao, nas condi¢des que a reclamavam,
ndo nos foi possivel pol-a em pratica-pela obstinacao
com que sempre elles a recusaram, pretextando que
morreriam, em virtude dos falsos preconceitos de
qué’ estavam embuidos pela leitura dos jornaes da
época : e todos tres foram vietimas de sua recusa, o
que lalvez nao acontecesse, si se tivessem subjcitado
ao meio que lhes propunhamos. y

Quanto as bichas applicdmol-as por muitissimas
vezes neste periodo, sobretudo no anus, quando phe-
nomenossympathicos cerebraes existiam, assim como
quando se davam phenomenos francos“de uma gas-
tro-enterilis, quer a molestia se apresentasse com ca-
raeter benigno, quer grave, montando talvez ém me-
tade o numero dos nossos doentes em que as empre-
gdmos: e ndo tivemos nunca de arrepender-nos de
seu uso, nem o numero dos doentes gque perdemos
foi grande, como logo veremos. T

Conseguida que fosse a transpiracao, eram empre-
gados os laxativos, d’entre os quaes mereciam prefe-
rencia o oleo de ricino, as limonadas de cremor de
tartaro, as de citrato de magnesia, a magnesia calci-
nada, e o sal d’Epson, segundo o capricho dos doen-
tes, e o estado das vias digestivas, escolhendo-se sem-
pre os mais brandos, si havia séde intensa, vomitos
e outros symptomas, que denotavam grande susce-
ptibilidade para o estomago..

Si 0s vomttos eram muitos, si & doente nao conser-
vava os liquidos no estomago, entao tornava-se iny
dispensavel recorrer ao emprego dos elysteis laxati-
VOs madi§ ou menos energicos € irritantes, nos quaes
entrasse o sal de cosinha, o oleo de ricino, o tartaro
emetico, o electuario de senne, a herva de bicho,
etc. Esta ultima sobretudo convinha, quando havia
estupdr, dor intensa de cabega, desarranjos da inner-
vacdo ¢om tendencia ao coma, e bem assim quando
havia difficuldade. de urinar, por gozar tambem de
propriedades diureticas. ‘

Havendo diffieuldade de transpiracao, pouca séde,
¢ phenomenos mui pronunciados de embaraco gas-
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tro-intestinal, melhores resultados se conseguiam
com o uso do tartaro emetico sé, ou em associagao
eom o sal d’Epson; porquanto nao sd facililava e
activava a diaphorese, como tambem determinava
grandes descargas biliosas, apds as quaes notavam-se
melhoras sensiveis nos doentes.

O tartaro emetico era para alguns praticos o pri-
meiro meio de que lancavam mao na invasdo da
molestia, nao s6 para provocar a transpiracao, como
tambem para promover as evacuacdes; e cumpre
confessar que ndo deixou de ser um meio vantajoso
em muitas circumstancias, fazendo como-que abor-
tar a molestia, quando empregado nas primeiras 24
ou 48 horas ; porém outras vezes sua applicacdo nao
foi sem inconveniente, sobretudo quando havia vo-
mitos obstinados, e predominavam phenomenos ner-
vo-asthenicos, porque entdo pareceu contribuir para
aggravar o mal dos doentes, e tornar mais critica
sua posicio, augmentando a prostragdo que se lhes
notava. ,

Nds tivemos occasido de applical-o muitas vezes,
depois de estabelecida a transpiracao pelos melos ja
indicados, ou mesmo antes, quando havia pheno-
menos de embaraco gastrico, mérmente nos pretos,
e, com prazer o dizemos, obtivemos nestas circum-
stancias sempre excellentes resultados.

Algumas vezes acontecia que cerlos doentes li-
nham vomitos obstinados, e rejeitavam todos os li-
quidos, ainda mesmo depois de estabelecidas as eva-
cuagoes; vomitos que existiam desde a invasao da
molestia. -

As ventosas seccas e sarjadas ao epigastrio, as be-
bidas geladas acidas, o acetato de morphina, o elixir
paregorico da Londinense, assim como as pogoes
gommosis.com agua de louro cereja eram emprega-
das com proveito, fazendo cessar o vomito ; as pre-
paragdes opiadas, quando o movimento febril e 03
symptomagairrltatlvos do estomago eram pouco sen-
sivels; e 0 louro cereja no caso contrario. Algumas
vezes tambem aproveitava o emplasiro de theriaga
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sobre o epigastrio, e o sinapismo no mesmo lagar;
e este ultimo era as vezes o unico meio proficuo em
tal caso. > o ' .

O sulphato de quinina foi tambem um meio ge-
ralmente empregado, e que nio deixou de ser multo
proveitoso todas as vezes que, desde o principio, a
molestia se patenleou com phenomenos remiitentes
ou intermittentes mais ou menos bem manifestos;
porém nao podemos deixar de confessar que alguns
abusos commetteram-se na sua administracdo, em-
pregando-o indistinctamente em toda e qualquer eir-
cumstancia ; porquanto, assim como era proficuo, e
talvez o mais vantajoso meio, para obstar aos pro-
gressos da molestia no maior numero de casos, tam-
bem-se nao péde desconvir que foi elle prejudicial
em muitas condicoes, sobretudo quando a molestia
caraclerisava-se pelas formas algida, syncopal, e do
typho icteroide sem remittencias sensiveis. '

Isto que acabdamos de dizer é em parte confirmado
pelo valieso testemunho do distincto ehservador, o
Sr. Dr. Valladao, quando assim se exprime(1): « En
geral o sulphato de quinina nao foi vantajoso no ty-
pho icteroide, quanto o foi na febre amarella: a sec-
cura da pelle, 0" estado da lingua, a frequencia do
pulso o contraindicavam no primeiro caso, em que
melhor aproveitavam os banhos mornos geraés, as
limonadas, laranjadas, bebidas nitradas, e os bran-
dos laxantes duranté o segundo periodo : no terceiro
periodo, porém, maximé no estado adynamico ou
ataxo-adynamico, recorria-se' com proveito aos to-
nicos, dgua vinhosa, agua de Inglaterra, cosimento
anti-febril de Lewis, e clysteis do cosimento de quina
e valeriana com julepo de camphora. » '

Nés sabemos que os medicos das Antilhas séguem
a pratica de, logo que apparece a remissio do 1.
periodo, prescreverem o sulphato de quinina se-
gundo o preceito estabelecido, cremos que pelo Sr,

8

. of "
(1) Trabalhe estatistico citade.
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Barbe; porém nao nos podemos conformar com uni
tal'proceder; por quanto esta remissio muitas vezes
nada indica relativamente ao caracter da molestia,
nao é mais do que o signal da passagem para o 2.°
periodo, e o preludio da quéda das forcas, como tive-
mos muitas occasides de observar na epidemia por-
que’passamos, acontecendo sobrevir, logo a primeira
applica¢ao do sulphato de quinina, o vomito negro,
nao porque elle o determinasse; mas sim porque a
materia do vomito jd existia depositada no estomago,
e sO necessitava para a sua expulsio o agente provo-
cador, que era nesse caso a ingestao do sulphalo.

Sem pensarmos entretanto como o Sr. Joubert
« que quando o sulphato reprime a molestia desde
seu 2.° periodo, ficam quasi sempre duvidas sobre a
natureza da febre quesetinhaa combater, e que quan-
do falha aggrava de mais a mais a molestia » nao po-
demos deixar todavia de encarar como mui judieioso
o pensamento que elle exprimiu no relatorio que fez
sobre a epidemia da febre amarella, que em 1843
desenvolveu-se na fragata franceza de vapor Gomer
em Pensacola, dando conta do tratamen(o que em-
pregara com brilhante resuttado, tendo s6 17 mortos
sobre 160 doentes. « Todo o valor do tratamento
consiste, a nosso vér, na opportunidade das deple-
cOes sanguineas e sua quantidade, no emprego judi-
cioso dos laxativos e diureticos, emfim na opportu-
nidade e modo de adminisfracio do sulphato de
quinina. »

Taes foram em resumo os meios em geral empre-
gados pelos clinicos desta cidade, comn algumas mo-
dificacoes devidas 4s condigoes especiaes da moles-
tia, no seu 1.° periodo, e aos quaes as mais das vezes.
ella cedeu, deixando de passar aos outros, s1 osdoen-
tes recorriam com {empo aos cuidados do medico, e
eram-lhes elles applicados com perseveranca, me-
thado e regularidade. Algumas vezes entretanto, so-
bretudo nos estrangeirds nio aclimados, e naquellas
pessoas subjeitas & enfermidades chronicas, ou do-
tadas de uma constituigio deteriorada por vicios e
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exeessos de todo o genero, ou mesmo em algumas

ue se nio achavam nestas condicoes, apezar de lo-
los estes meios serem postos em pratica desde os
primeiros incommodos, as lesdes progrediam, e so-
brevinham os symptomas especiaes aos outros pe-
riodos. , ,

.. Entdo redobravam as difficuldades de encami-
nhar a molestia para uma feliz resolucio; a posicao
do medico se tornava cada vez mais difficil, attenta
a variedade com que em um mesmo individuo se
apresentavam os symptomas caracteristicos destes
periodos, a rapidez de sua marcha, a reciproca stbs-
ituicdo das diversas formas symptomaticas aponta-
das, e as modificacdes que por isso se era obrigado
a cada momento fazer nos meios therapeuticos em-
pregados. Enfretanto em geral a pratica seguida pela
mdr parte dos medicos, e aquella que melhores re-
sultados trouxe fol a que vamos expor, fundada toda
no cracter especial dos sympfomas preponderantes.

Apenas appareciam os phenomenos precursores

~do 2.° periodo, fosse o ventre sensivel ou nao, recor-
ria-se & applicacdo de ventosas sarjadas ao epigas-
trio, bebidas evacuantes, usando uns dos calomela-
nos, outros das aguas magnesianas, outros das limo-
nadas de citrato de magnesia, visto que o estomago
supportava entao menos os outros laxativos de que
fizemos mencéo. Usava-se tambem dos clysteis mais
ou menos aclivos, para despertar o movimento pe-
ristaltico dos intestinos, e obstar aos anti-peristalti-
cos, para os quaes tanta tendencia havia neste perio-
do da molestia.

Com este tratamento, com o uso das bebidas gela-
das, o emprego da agua de louro cereja, sulphato de
quinina, e outros meios aconselhados pelo estudo e
apreciacdo dos phenomenos geraes, ainda se conse-
guia muitas vezes fazer parar os progressos da mo-
lestia, e 0 doente restabelecer-se com mais ou menos
promptidao. o N

Outras vezes, entretanto, nenhum exito favoravel
se alcangava doemprego de similhantes meios; a mo-
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lestia continuava em seus.progressos, easituacio do
medico e a do doente {ornavam-se mais criticas: ne-
nhuma regra fixa era possivel estabelecer na escolha
da therapeutica, por isso'que os meios a empuegar
variavam tanto quanto as modificagdes phenome-
naes que se observavam. .

Siera, o vomilo que preponderava, o tratamento
variava segundo que o solugo concorria ou nio com
elle. No 1.° caso, convinha ainda insistir nos meios
ja apontados, menos nas bebidas geladas, por que
de ordinario despertavam mais o soluco, e augmen-
tavam os padecimentos do-doente, entretanto -que
no 2.° eram tomadas-com prazer pelos doentes, e
elles mesmos experimentavam com ellas grande al-
livio. ‘

No caso de existencia do soluco tirava-se mais
proveito do emprego do ether, das bebidas opiadas,
das friccdes com ether ao epigastrio, ou da applica-
¢a0e de pannos embebidos no mesmo liquido, dos
emplastros de losna, do sinapismo, e em poucos ca-
sos do vesicatorio.’ _ .

Quando os vomitos coincidiam ¢om raios de san-
gue, ou mesmo com pequenas hemorrhagias, com
anciedade, inquietacao, &c., recorria-se com algu-
ma vantagem ao emprego da tinctura de digitalis e
nitro em agua distillada, e 4 applicacio de cataplas-
mas de linhaca feitas com o cosimento da mesma
planta sobre oepigastrio. Asapplicagoes frias ao ven-
tre, as cataplasmas feitas em cosimento de especies
aromaticas, o uso interno das limonadas vegetaes e
mineraes, sobretudo as vinagradas, alimonada con-
centrada de succo de limdo, e a limonada sulfurica,
geladas oundo, assim como os adstringentes, eram 0s
meios mais geralmente applicados contra o vomito
preto e hemorrhagico, e aquelles que mais vezes
aproveifavam. Entrefanto alguns doentes sentiam-se
muito incommodados ecom a suspensdo do vomito
negro pelo emprego dos adstringentes; e entao con-
vinha desafial-os de novo por meio de agua morna
dada com profusao, e insistir no emprego1 );ios clys-
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teis ftirgativosmais ou menos estimulantes, e nas
bebidas evacuantes, si o doente as supportava.

-0 sulphato e valerianato’de quinina, ‘as infusdes
de quina, valeriana, arnica e serpentaria, o cosi-
niento anti-febril de Lewis, a agua ingleza, os revul-
sivos, as friegoes estimulantes geraes, a camphora, 0
almiscar, as bebidas vinhosas, &c., eram ainda
uteis ‘nos casos, em que uma intermittencia ou re-
miltencia mais ou menos sensivel, com ou sem esla-
doalgido e syncopal, com ou sem phenomenos ady-
namicos acompanhava este periodo; os primeiros,
sulphato e valerianato de quinina, quando paroxys-
mos francos ainda existiam, e nao havia tendencia
ao eslado algido; os segundos nos casos oppostos,
sobretudo sia algidez ea adynamia preponderavam.

- Com este tratamenlo empregado methodicamente,
e com mais ou menos perseveranca, ainda se conse-
guiu salvar doentes que pareciam estar condemna-
dos 4 uma morte cerla e incvitavel pela gravidade
dos phenomenos que se notavam.

Cumpre, porém, dizer-que os revulsivos perma-
nentes foram sempre empregados com muita reserva
nao 'so pela facilidade com que os pontos por elles
offendidos degeneravam facilmente em ulceracoes
gangrenosas, como tambem pela grande sippuracédo
que, de ordinario, succedia 4 sua administragao,
mormenté nos casos typhoideos, nos adynamicos e
hemorrhagicos, especialmente nestes ultimos, em os
quaes as vezes ndo faziam mais do que accrescentar
uma nova fonte ‘de perdas de sangue, creando mais
um ponto, peloqual se effeituavam hemorrhagias
passivas mais ou menos abundantes; - " 8

Si phenomenos ataxicos, como tremor de lingua,
delirio, phrenesi, sobresaltos de tenddes, convulsoes,
&c., caraclerisavam este periodo da enfermidade,
aproveitavam mais as ventosas sarjadas 4 nuca, as
bichas 4s temporas e apophyses mastoideas, o uso
dos banhos tepidos geraes, das fricces 4 espinha
com a pommada de belladona e louro cereja, o uso
interno destas substancias em ddses proporcionadas:
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A violepcia.dos symptomas, asbebidas refrigerantes,
as applicacoes frias 4 cabeca, os sinapismos repeti-
dos aos extremos, e os clysteis mais ou menos esti-
mulantes. |

Si, como mais ordinariamente aconlecia com as
pessoas de avancada idade, preponderava o estado
comatoso, recorria-se aos clysteis irritantes, aos
purgativos energicos, ao tartaro em lavagem, asven-
tosas sarjadas na nuca e lados da espinha, aos reval-
8ivos aos extremos e 4 nuca, além de outros meios
reclamados. pelas. condi¢oes dos doentes; porém
convém confessar que, em faes casos, pouco apro-
veitavam os meios empregados, quaesquer que elles
fossem, e que a molestia quasi sempre: terminava
fatalmente. . .

No caso de coincidir a molestia, ou antes caracte-
risar-se por phenomenos typhoideos, convinha so-
bretudo insistir no emprego das venfosas sarjadas a0
ventre, .das bichas no anus, dos laxativos brandos
repetidos, dos banhos geraes feitos com o cosimento
das cascas do pdu Pereira, do sulphato de quinina,
dos tonicos diffusivos, dasapplicacoes camphoradas,
conforme a natureza especial dos symptomas obser-
vados. , - .

. Os banhosfrios por emborcacio, affusio, e irriga-
cio constituiram tambem um precioso meio de tra-
tamento empregado em casos desesperados e gravis-
simos. Foram applicados no hospicio do Livramento,
Bom Jesus, Pedro 2.". e tambem segundo cremos na
casa. de saude do nosso collega o Sr. Dr. Peixoto,
hospital de marinha, &c., e por. alguns medicos
na clinica particular. g . %3
A este respeito, diz o Sr. Dr. Valladdo o seguinte:
« O meio, entretanto, com que se pdde ainda salvar
a quinta .parte dos doentes em tal estado desespe-
rado (referia-se ao terceiro periodo) foi o emprego
das affusées de agua fria, segundo o methodo do Dr.
Curie. Observou-se depois desta applicagao umas ve-
zes o pulso diminuir de frequencia, a pelle tornar-se
humida, e mesmo cobrir-se desuor, que se faverecia



— 32

por bebidéds diluentes e diaphoreticas, seguindo-se
dépois uma calma de todos ossymptomas, a-qual era
logo- aproveitada para a administracdo do sulphato
de quinina; outras vezes pouco ou nenhum allivio
experimentavam os doentes com a primeira affusdo,
e era mister repetil-a segunda e terceira vez cont in-
tervallo dé algumas horas, si o estado da pelle e do
ulso o permittia. » '

« Infelizmente déixou-se de recorrer em muitos
easos 4 esta applicacdo por contraindical-a a peque-
nhez do pulso, o suér ou a diminui¢do da tempera-
tura da‘pelle, e o estado algido e adynamico. Na for=
ma typhoica foram tambem proveitosas as affusoes
frias antes de se manifestarem os symptomas-adyna-
micos. A somnolencia, os sobresaltos de tendoes, ¢
as ‘convulsdes as ndo contraindicavam, antes com
ellas moderavam, ou mesmo cediam algumas vezes.
Nio eonvinham, porém, quando havia dyspnéa, so=
lucos, e diarrhéa. » -~ oy @ ITER

Os Srs. Drs. Lallemand e Yosé Mariano da Silva,
medicos no lazareto do Bom Jesus, em sua exposicéo
feita a0 Ex.” Sr. Provedor da Santa Casa da Mizeri-
cordia, referindo-se a este ponto, diziam o seguinte :
« empregamos as emborcagoes de agua fria de diffe-
rentes maneiras em casos bastantemente graves, e
attribuimos a salvacdo de alguns doentes a este meio
energico(t). »

D’aqui se collige que ellas aproveitavam em todas
as formas da molestta, menos nas algida, syncopal, e
cholerica, sobretudo quando ji havia phenemenos
adynamieos em eampo. - r

Forai“ estes em geral os meios therapeuticos ap-
plicados pela generalidade dos praticos do Rig“de Ja-
neiro, com esta ou aquella modificagao, segundo as
eondicoes particulares da molestia, e a predileecdo de
cada medico para este ou aquelle meio de preferen-
eia a qualquer outro. "

Resumindo, pois, quanto haveros dito, temos para

(1) Jornal do Commicteio de 12 de fevereiro ‘de 1850, °
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o comego da molestia o uso dos diaphoreticos com o
fim de promover o suér, e depois dos diluentes e
‘temperantes, com ou sem emissoes sanguineas, para
debellar o erethismo ou orgasmo phlegmasico do
primeiro periodo; e logo apds o emprego dos eva-
cuantes para desafiar as evacuagdes, e os anti-perio-
dicos havendo remissées mais ou menos bem paten-
tes. No segundo periodo 0 emprego das ventosas sar-
jadas e das sanguesugas nos pontos mais atacados, e
que eram o assento de congestdes ou irritagdes in-
tensas ; das-bebidas acidas, geladas ou nao, dos elys-
teis irritantes, dos evacuantes, das bebidas nitradas,
da agua de louro cereja, das bebidas opiadas e ethe-
reas, dasfricgdes & espinha com a pommada delouro
cereja ou belladona, dos banhos mornos emollientes
ainda, ou tonicos, dos adstringentes internamente,
da quinina, dos tonicos diffusivos, dos revulsivos aos
extremos, e mesmo sobre o estomago, segundo a in-
dole e natureza especial dos phenomenos que pre-
porideravam. No terceiro periodo, os mesmos meios
e 0s banhos frios, quando o estado do pulso e do
calor o permittiam. »

Agora, si procurarmos comparar o que temos ex-
pendido 4cerca do tratamento da febre amarella, que
¢ o mesmo em geral aconselhado na mér parte dos
escriptos dos modernos, modificado pelo - estudo e
observacoes proprias dos medicos do paiz, veremos
que o tratamento actualmente aconselhado para com-
bater a febre amarella, pouco se affasta do mdicado,
como mais proficuo contra esta terrivel molestia pelo
maior numero dos medicos da antiguidade, salvos
os aperfeicoamentos trazidos pelos progressos dos
conhecimentos chimicos e pharmacologicos, da nossa
época; porquanto nenhuma das applicagoes que se
tem querido. apresentar como innovagoes deixam de
se achar indicadas nos escriptos dos antigos.

E a prova mais convincente do que acabamos de
dizer encontra-se na leitura do primeiro trabatho
que se conhece sobre a febre amarella, e do qual ja
femos fallado por mais de uma vez, que vem a ser,
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g.do medico porfuguez Joao Ferreira da Rosa, fra-
balho onde esse distincto observador mostra sua
vasta erudicdao, e grande somma de conhecimenlos
para a época em que escrevera. Ahi jd se acham for-
muladas as bases do tratamento da febre amarella,
tal como ¢ hoje seguido.

Vé-se que este pratico recommenda a sangria ne
principio da molestia, os acidos vegetaes e outros re-
frigerantes; os purgantes, havendo grande alteragio
de sangue, ou sendo pouco robustos os doentes, e
para a:declinagdo da molestia. o

Que aconselha as sanguesugas ao anus nos indivi-
duos pouco robustos, em que nao é possivel insistir
na sangria, nos que soffrem do figado, baco e mesen-
ferio, assim como nos ameacados do phrenesi; as
ventosas seccas ou sarjadas em todos os periodos da
molestia, dando-lhes preferencia &s bichas.

Que reprova -0 uso dos causticos em toda e qual-
quer circumstancia pélos seus mdus resultados, e
aconselha o- emprego dos temperantes,-anodinos, e
narcoticos internamente e em clysteis em varios ca-
s0s, devendo os narcoticos ser applicados s em con-
dicoes muito. urgentes. ~ S

Que prescreve combater o coma e lethargo pelos
mesmos meios que o delirio e phrenesi, a saber,
pelas sanguesugas no anus, venlosas seccas e sarjas
das na nuca, clysteis purgativos e excitantes a miu-
do, revulsivos temporarios ‘feitos com substancias
differentes, esternutatorios, € outros meios em rela-
¢ao com as theorias-de sua época.

Que, tratando da séde intensa e da seceura da bo-
ca, aconselha combatel-a .com os refrigerantes, com
o succo das fructas acidas, e sobretudo com as vina-
gradas, que sio o seu remedio por excellencia.

Que, fallando do vomito, do solugo, ddr no esto-
mago, efc., insiste no emprego das ventosas sarjadas
ou seccas no epigastrio, das fomentacoes com o oleo
de losna no mesmo ponto, e das limonadas de vi-

nagre. -
%ue, finalmente, referindo-se ao estado syncopal,
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preconisa .as limonadas vinhosas, os tonicos diver-
s0s, os linimentos feitos com substancias aromaticas
para friccionar a regido precordial e outros lugares,
as venlosas seccas no mesmo ponto, os epithemas
excifantes, efc. (1)..

Agora, si ainda consultarmos outros escriptores
antigos, reconheceremos que Lind, medico Inglez,
em sua obra intitulada — Ensaio sobre as molestias
dos. europeus nos paizes quentes — publicada em
1777, aconselha em primeiro lugar a sangria, e de-
pois os evacuantes por cima e por baixo, os antimo-
niaes com associagio do opio, em pequenas doses,
para promover a transpiracdo, os banhos geraes, e
para o fim da molestia a quina, o almiscar, cam-
phora, etc.

Que Valentin e Grimaud ja preconisam, como uteis
e vantajosos, 0s banhos e immersoes n’agua fria para
combater a febre amarella, etc., etc. Que portanto
certos meios que se tem apregoado como innovagoes,
e como o resultado da marcha progressiva da scien-
cia, taes como, o emprego do sulphato de quinina,
a preferencia das ventosas sarjadas, o uso dos ba-
nhos frios e outros, nio constituem novidades, por-
que ent substanciasio a mesma cousa queos antigos
aconselhavam, e preenchem as mesmas vistas thera-
peuticas. A unica differenga que ha ¢ s0 a que re-
sulta do aperfeigoamento. devido aos progressos da
chimica e da pharmacologia moderna, assim como
do conhecimento mais exacto da acgdo dos differen-
tes meios empregados, e da occasido mais opportuna
para sua applicagao. 8

'Ainda mais reconheceremos que o tratamento, que
por ora mais vantajoso se mostra na febre amarella,
particularmenté nos ultimos periodos, é certamente
o fundadona indole especial dossymptomas. Nem de
outra maneira podera ser, em quanto for desconhe-
cida.a natureza intima da causa que a produz.

Seria -agora occasido de expormos algumas parti-

(i)_ Léde a obra cilada— 2.8 parte da pag. 63 em diante.
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cularidades dcerca do tratamento seguido pelgs diffe-
renles” praticos, afim de melhor comprovarmos o
que avan¢dmos no comeco deste artigo; porém guar-
dar-nos-hemos para o fazer no artigo sobre a morta-
lidade, limitando-nos aqui a dizer alguma cousa so-
bre um meio, que para o fim da epidemia foi lem-
brado pelo Sr. Dr. Lacaille, e empregado por alguns
praticos para combater 0 vomito negro: queremos
tratar do bi-sulphito-de cal. L

O Sr. Lacaille, tendo réconhecido pela analyse do
sangue dos febricitantes a presenga de um acido,
emprehenden, fundado nas experiehcias. de Milsen
sobre as propriedades do bi-sulphito de cél, fazer
algumas observacoes dcerca do emprego deste sal no
tratamento da molestia. Os primeiros experimentos
tiveram lugar em seis casos, alguns dos quaes gra-
vissimos, ¢ um delles com vomito hemorrhagico : e
os resultados oblidos foram sem duvida vantajosos e
animadores. Logo depois o Sr. Dr. Antonio da Costa.
0 empregou com bom exito em dous casos, um de
vomiltos escuros, € ottro de tal intolerancia gastrica
que o estomago ndo conservava remedio algum. O
Sr. Dr. Lacaille teve ainda occasido de usar delle com
proveilo em um caso de vomito negro bem caracte-
risado, e 0 Sr. Dr. Cruz Teixeiraem outro identico no
hospital da ordem 3. de S. Francisco de Paula (1).

Nao duvidando que v bi-sulphito de cél possa ser
muito vantajoso no tratamento da febre amarella
para combater o vomito negro, todavia cremos que
os factos referidos sdo por ora mui poucos, para dar-
mos a_ este remedio a superioridade sobre outros
aconselhados contra tao terrivel molestia: porquanto,
além- de s6 se dar a existencia do vomito negro em
dous casos, nesses mesmos recorreu-se, como se péde
vér no corpo das observacoes transcriptas na Gazeta
citada, a0 emprego de outros meios poderosos, que
em iguaes circumstancias aproveilaram as vezes. A
isto accresce que o vom‘ito negro, como tivemos gc-

(1) eLéde 0S nUMEros 10,11, 13 ¢ 20 da Gaseta dos Hoépitaes~-1850.
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casido de notar muitas vezes, e como mul bem o digse
0 Sr. Dr. Saules, cessava logo que suspendia-se toda
a medicacdo, ou fosse sua extinccao devida aos pro-
prios esforcos da natureza, & dcgdo dos purgativos
entdo empregados, ou fosse emfim devido 4 sua
substituicao por evacuacdes de materias similhantes
ds do vomito, espontaneas ou provocadas pelos eva-
cuantes {1). '

CAPITULO XI.

DA MORTANDADE NO RI0O DE JANEIRO,
E SUA PROPORCAO RELATIVAMENTE AO NUMERO
DOS ATACGADOS.

Cousa alguma seria, por certo, de mais altaimpor-
tancia e interesse do que esta parte do nosso traba-
lho, si por ventura ehegassemos a determinar com
exaclidao a mortandade que houve nesta cidade, as-
sim como o numero de pessoas atacadas pela febre
epidemica; porque entdo ser-nos-hia facil, de um
lado, desmentir os boatos exagerados que aqui e na
Europa (2) se espalharam &cerca da mortandade ha-
vida nesta corte, e, de outro, comprovar o grdo de

(1) Estava j4 escripto este artigo, quando nos veio 4 mfo a Gazeta dos Hos-
pitaes de 1 de fevereiro deste anno, na qual deparamos em uma pota eseri-
pta- pelo nosso collega o Sr. Dr. Anlonio José Peixolo, referindo-se a dous
casos de febre amarella que ultimamente tinham apparecide na sua casa de
saude, com o seguinte trecho, quc nos apressamos.a transerever. « O pri-
meire succumbiu no dia 16, quatro dias e duas horas depois de sua eotrada;
o segundo morreu no dia 21, islo é, nove dias e fres horas depois da en-
trada. Em ambos empreguei o bi-sulphilo de cal, tio preconisado nestes ul-
timos tempos, e que julgo corpletamente inefficaz, ndo por ter sido inutil ou
de ncohum effeito nestes dous casos, porém por me ier falhado em mais de
trinta doentes, em os quaes o empreguei durante a epidemia. »

(2) « As ultimas noticias do Rio de Janeiro, datadas de 29 de margo, an-
runciam que naquella época a intensidade da febre amarella tinha apenas
diminuido no Rio de Janeiro, contando-se ainda na cidade mais de 200 fal-

Jeéimentos por dia. » . :
sy NN Gazefle Madicale de 6 de julho Sde 1850.
i
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importancia da salubridade do clima do Rio de Ja-

neiro, ¢ mais uma vez mostrar que as epidemias, si
nio encontram nelle obstaculo a seu ‘desenvolvi-
mento e intensidade, pelo menos acham um modi-
ficador importante, que diminue eonsideravelmente
sua perniciosa influencia, em vista do que se observa
em oulros paizes. Pois parece-nos fora de'toda a du-
vida que nenhum paiz ha, em o qual uma epidemia
de febre amarella tio intensa e geral, como aquella
que grassou nesta cidade, menor numero de victi-
mas tenha feito, segundo se collige: da historia das
epidemias que tem reinado em differentes tempos
em oufras partes. '

Mas, quem conhece as difficuldades com que se
luta erftre nds para se alcangar alguma cousa, quem.
estd ao facto do estado da nossa sociedade, quem sa-
be; além disto, dos embaracos e difficuldades que ha
a vencer na formacio de um trabalho deste genero,
mesmo em paizes mais bem montados, e nos quaes
as questoes desta ordem sio estudadas com todo @
cuidado e criterio, nao deixard sem duvida de ava-
liar logo quantas faltas e defeitos se deverdo encon-
trar nesta parte do nosso eseripto, e com quantasdif-
ficuldades nio lutdmos, quanto tempo ndo gastimos
‘para pedermos conseguir fazer esle trabalho, assim
mesmo imperfeito como é: por isso acreditamos que
seremos relevados das faltas que por ventura nelle
se encerrem, e que confessamos serem muitas.’

Para obviar aos muitos e grandes defeitos e incon-
venienies que deveriam de necessidade resullar da
imperfeicdo e confusio dos documentos, que servi-
ram de base & composicao deste arligo, seguimos um
methodo, que nos:pareceu ser ¢ -mais apropriado
para chegarmos 4 conclusdés mais aproximadas do
gréo de exacetidao naquillo que vamos expor.

Assim apresentamos: 1.° o resultado das estatis-
ticas das enfermarias da Mizericordia: 2. dos diver-
sos estabelecimentos pariiculares: 3.° dos hospitaes
militares : 4.°finalmente da clinica particular daquel-
les collegas’ que se dignaram acceder ao nosso pe-
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dido, enviando-nos um resumo sobre os factos de
sua clinica. Feito isto, expémos a relacdo numerica
dos enterramentos feitos nos cemiterios e nas diffe-
rentes igrejas; e, da propor¢do dos mortos para a
dos atacados nas estatisticas referidas, avaliamos
para os das estatisticas nao conhecidas, e da propor-
¢do geral dos mortos deduzimos a dos atacados (1).

Conhecemos que o calculo por esta forma é muito
imperfeito, e nunca poderd dar resultados cxactos;
porém nao deixamos tambem de conhecer que era o
unico meio, pelo qual podiamos chegar 4 conclusoes
mais aproximadas da exactiddo, uma vez que nos
faltavam todos os esclarecimentos e dados indispen-
saveis para podermos chegar & conclusdes rigorosas
¢ exactas. ' . o

Acompanharemos algumas das estatisticas aqui
apresentadas de uma breve noticia dcerca da thera-
peutica empregada nos doentes a que ellas se refe-
rem, para melhor se poder avaliar do grdo de apro-
veitamento de cada um dos methodos detratamento,
e certificar a exactidao do que avangamos no artigo
sobre o tratamento da molestia.

CLINICAS DOS DIVERSOS HOSPITAES.
' . Curados. Mortes. Tolal.
Nas enfermarias da Mizericor-
dia trataram-se durante a epide- _
mia 2086 doentes . . . . . 1050 1036 2086
Estrangeirosdiversos . . 1645
Nascidos no Brasil .. . 174
Africanos. . . . .. 191
Sem declaragio de nacio-
nalidade . . . . . 76

(1) Dever-se-ha entender que nos referimos § mortandade nas 8 fregue-
zias da cidade e no porte do Rio de Janeiro que foi unicamente onde a epi-
demia grassou com mais forca, pois que, além de nd3o se desenvolver em
muitas das de fora, naquellas em que appareceu pouco estrago causou,
nio chegando talvez nem a 150 o numero das victimas. que ella por ahi fez ,
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Curados. Morfos. Total.

1050 1036 2086
Morreram—dos estrangei- -
ros. . < . 896
» dos africanos 52
» do paize sem de-
claracdio (1) . 76
Hospital da ordem 3.* de S.
Francisco de Paula, do 1.° de ja-
neiro ao ultimo de maio, trata- -
ram-se . . . . . 122 111 11 122

Estrangeiros. 121

Nascidos no paiz s 1
Hospital deS. Francisco da Pe-

nitencia . : 167 149 18 167

Estrangeiros. . . . . 139

Nascidos no paiz . : A

Africanos . . .. 24

E medico de ambos o Sr. Dr. De- -
Simoni (2). 1310 1065 2375

(1) Pela resumida exposicde acima feila vé-se que a proporcdo dos mortos
para a dog curados no hospital da Mizericordia, considerada de uma manei-
ra geidl, régulou quisi 50 por cento, o que sem duvida n3o admirara, sa-
bendo-sézpmue s doentes entrados para aquelle estabelecimento compunham-
se, pela 4ior parte, daquellcs para os quaes sc julgavam impotentes todos os
recursos da sciencia, e bem assim dos que estavam a morrer ao desamparo
em Suas casas, e que eram para ali enviados pelas differentes autoridades
policiaes ; accrescendo ainda que eram todos das classcs mais baixas da so-
ciedade, estrangeiros recem~-chegados ou ndo aclimados, e de profissdes sub~
jeitas 4 maior influencia das causas epidemicas como pedreiros, carpin~
teiros, feitores, marinheiros, &c. Por isso nada se p&de avaliar 4cerca do
grio de mortalidade da epidemia pelos resultados clinicos deste estabeleci~
mento. '

(2) Eis um facto bem notavel de differen¢a nos resultados clinicos obti~
dos por um mesmo medico; pois gue no 1.0 caso, abstraceao feita de qualquer
circumstancia, a mortandade ostd na proporcdo de 9,04 por cento, e no
2.0—de 10,77 por cento, Qual seria a razio dessa differenca? Dependeria
do tratamento ? De cerio que ndo, e s6 sim da diversidade de estado e-con-
dighes em que se achavam os doentes. Logo nio nos devemos apoiar nos re-
sultados de qualquer tratamento para avaliar do merito ¢ conhecimentos dos
nossos collegas pclo simples facto da maior ou menor mortandade nos seus
doentes, porisso que muitas sdo as condi¢des capazes de a fazer variar !

Véde a respeito a Gazela dos Hospitaes de 1 de junho de 1830, redigida

pelo Sr: Dr. Saules, a quewm somos devedores dos esclarecimentos acerca da
estatistica das enfermidades da Mizericordia. ; G
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Curados. Mortos. Total.

o 1310 1065 2375
Hospital da ordem 3.* do Car-
mo de 6 de janeiro a 24 de junho

130 doentes. . . . . 101 18 119
Estrangeiros. . . . 107
Nascidos no Brasil .. . 11
Africanos. . . @ o« @
~ Foram remettidos em princi-
pio 11 para o lazareto (1). E me-
dico do hospital o Sr. Dr. Bom-
pani.
Casa de saude do Sr. Dr. Anto-
nio José Peixoto,
Do 1.° de janeiro ao ultimo de
maio trataram-se. . 729 529 182 1711
Portuguezes . . . . 506
Nacoes diversas . . . 203
Nascidos nopaiz . . . 2

Africanos. . . . 8
Idem do 1.° de maio ao ultimo
de julho trataram-se. . . 87 58 29 87
‘Nao se designam as naturali-
dades (2). 1998 1294 3292

(1) Do excellente resumo que nos foi enviado pelo nosso collega tiramos
as seguintes notas: 11 doentes foram remettidos para o lazareto no princi-
pio da epidemia : os fallecimentos tiveram lugar em — 6— nas primeiras 24
horas, em — 41— nas 48— em 11— em mais tempo. Os fallecidos entraram
todos em estado gravissimo, ¢ 8 depois de levados a este estado pelo trata-
mento homeopathico. « Relativamente 4 therapeutica por mim seguide, li-
mitar-me-hei a dizer que em geral usei dos meios therapeuticos hyposthe-
pisantes cardio-vasculares, vasculo cardiacos, venosos, conforme 2 classifi-
ca¢io de. Giacomini, escolhendo com espeeialidade o tartaro, o sulphato de
quinina, a agua de louro cereja, 0 aconito, o carbonato de potassa ; o sina=-
pismo externamente, as ventosas sarjadas e outros meios da mesma natu-
reza, segundo as eircumstancias pediam. Com isto juigo desnecessario to-
mar-lbe mais tempo para the manifestar, qual é minha opinizo a respeito da
séde, natureza ou indole da febre amarella, opinido que formei, porque vi
sanccionada pelas autopsias que pratiquei, e communiquei 4 Academia Im-
perial de Medicina.»

(2) Os 18 doentes que excedem no numero total do primeiro mappa fica-
ram ainda em tratamento quando foi elle publicado. Dosmortos 1 era brasi-
leiro —1 africano —79 portuguezes—101 de differentes pagles ; donde se
collige que a mortandade foi muito menor nos portuguezes que ndo nos ou~
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Curados. Morfos.- Tofal.

1998 1294 3292
Enfermaria de S. Vicente de
Paulo trataram-se . 281 153 128 281
Eram todos portuguezes e fol em-
pregada a homeeopathia. ’
Hospital de marinha — Servico
do Sr. Dr. Feital do1.° de janeiro
ao ultimo de marco trataram-se
880—doentes {1). . . . . . 369 11 380
Idem—Servigo doSr. Dr. Benfo
de Carvalho e Sousa—de 15 de
janeiro a 15 de abril foram trata-
dos 163 doentes . . . . . 161 2 163
Idem—Servico do Sr. Dr. Joa-
quim José da Silva Pinto— 54
doentes2) . . . . ... . 54 0 54
Idem — Servico do Sr. Fran- —— —
cisco Marciano de Araujo Lima— 2735 1435 4170

»

fros estrangeiros. O pratico a que nos referimos usava sangrar largamente 0s
seus doentes po primeiro periodo, ségundo se deduz de um arligo estam-
pado no Jornal do Commercio de 16 de fevereiro de 1850, ¢ uma declara-~
¢ao dos cirurgides da ndo Vasco dd Gama inserta no de 23 de margo.
Entretanto a mortandade, excluidos os fallecidos nas primeiras 24 ou 48
horas, cujo numero sobea 103 nas duas eslatisticas, e nos quaes nio era
possivel recorrer mais a esse meio_por entrarem no segundo e terceiro pe-
riodo, se n¥o pode considerar grande, attendendo a que seus doentes eram
pela mor parte estrangeiros ndo aclimados e homens, em os quaes as causas
epidemicas actuam sempre com muitp mais for¢a, conio sejam os marinhei-
ros e os maritimos em geral. . B
Véde Jornal do Commercio de 6 de maio e 3 de agosto de 1850.

(1) « O tratamento foi sempre abortivo no I.° periodo, fazendo sangrar os
plethoricos, e os que apresentavam forte cephalalgia ou rubor das conjun-
ctivas; e'dava logo bebidas sudorificas e o oleo de ricino. Quando os doen~
tes entravam com hemorrhagias, ou quando no hospital passavam 'a esse esta-
do, administrava~lhes limonadas muriaticas ou sulphuricas. geladas, e algu-
mas vezes cosimento anti-febril de Lewis e sulphato de quinina, empregande
sempre banhos tepidos ou frios. »

Annaes Brasilienses de Medicing de margo de 1830.

(2) Nesta estatistica, datada de 2 de margo, faz-se mengio de 86 doentes,
dos quaes 13 foram: remettidoz para o0 lazareto, e 19 ficaram ainda no hos~-
pital ; por isso 6s naoinclui aqui » Em gera] o tratamento a que temos sub-
meitido 0s nossos doentes tem sido o emprego dos suderificos e evacuantes,
48 bebidas diluentes e acidnladas, o oleo, de ricino e ontras substancias pur-
gativas, que as mais das vezes tertho preferido administrar em clysteis, atien=
dendo a0 estado inllammaterjo da membrana gastro-intestinal. Igual cuidade
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Curados. Mortos. Total.
, . 2735 1435 4170

até o dia 15 de abril 449 doen- ,
tes(1). . . . . . . . 344 23 367
Hospital do corpo de perma- '
nentes, sob a direccdo do Sr. Dr.
Jodo José de Carvalhio, de 26 de
fevereiro a 28 de abril de 1850,
trataram-se 351 doentes. . 341 1 342
Os nove que faltam nonumero
dos curados ou mortos ficaram
em {ratamento na .occasido, em
que foi apresentada esta estatisti-
ca; por 1sso deixam de ser aqui
incluidos (2).. : S — - -
- Enfermaria provisoria do 1.° 3420 1459 4879

fém presifiido a6 emprego dos vomiterios. As emissdes sanguineas tem apro-
veitado em muitos casos, e quasi que podemos dizer que é a sangria geral um
dos melhores meios de cura naquelles individuos, em que ella é indicada, ae
menos nas primeirds 24 horas da invasio da molestia. »

Estatistica remettida 4 commissio central de saude publica.

(1) Vio excluidos na relagio-supra 82 doentes, a saber 46—que ficaram
ainda em trafamento nesse tempo, 2—que foram enviados para o -lazarelo,
54—que passaram do mez de abril, segundo se collige dos mapphs, mas que
ndo sabemos que destino tiveram pela forma porque estdd orgdiiisados esses
mesmos mappas. 4

Vade a Gazeta dos Hospitaes de 1 de junho de 1850.

(2) « Estas febres, diz o' Sr. Dr. Carvalho, tem sua séde no systema cir-
culatorio, formando algumas vezes congestoes no apparelho gastro-hepatico, -
que compromettem gravemenle a vida dos enfermos ; mas o iratamento que’
estabeleci desde a invasdo da épidemia tem sido coroado do methor resul-
tado possivel, tanlo neste hospital, como na minha elinica civil. «

2« O tratamento é o seguinte : na invasdo da enfermidade applico infusdo
branda de folhas de larangeira—duas libras—tartaro stibiado 2 gries—xaro-
pe de folhas de pecegueiro duas encas. Com esta primeira applicacdo tem-me
na maioria dos casos desappareeido-a.febre; em outros, porem, tem tomado
o-caragler inlermitlente, e entdio applico o sulphalo de quinina em café, ou as-
sociado ao sulphate de ferrp, com o gue se termina o curativo. » .

0 illustre professor denominava a febre epidemica, febre angiotheniea.

« Nio ignoro, dizia elle, que 0s symplomas supracitados sejam 0s mesmos
que acompanham a chamada febre amarella das Indias Occidentaes; mas,
como julgo muito essencial determinar a séde primitiva da epidemia reinante,
e ndo queira equivocal-a com leses conserulivas que Ihe sobrevem, por is-
so insisto em capitulal-a como febre angiothenica; pois  que, nio sendo 0§
vomitos e evacuacdes negras constanies nos affectados, mas sim observado$
em um ou outro caso, ndo podemos logicamente aceitar a excepgdo como -g’e«‘

gra geral. » ) ) ‘
Vide Annaes Brasilienses dé Medicing de march de 1830.
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Gurados, Mortos. Tofal.

3420 1459 4879
regimento de cavalleria ligeira—
Servico do Sr. Dr. Monte-Negro,
t{rataram-se em margo e abril 230 :
«doentes (1). ‘ 230 0 230
Hospital militar:da guarnicio
da corte. — Servico dos Srs. Drs.
Torres Homem, Franzini e Carlos
Frederico no impedimento doSr.
Dr. Marinho. '
Trataram-se 610 doentes . .' . 570 40 610
Destes doentes—40 foram accom-
mettidos no hospital, achan-
do-se nas enfermarias de cirur- -
gia (2).
Enfermaria do Calabougo (casa
de correccdo).

Trataram-se 85 doentes . 83 2 85
Enfermaria do Aljube.

Trataram-se 64 enfermos (3) 62 2 64
Casa de saude do Sacco do Al- 4

feres n. 253.

Trataram-se na enfermaria consa-
grada pela sociedade de bene-
ficencia franceza aos marinhei-

ros e operarios da mesma na- 4365 1503 5868

4

(1) Segundo nos informou o nosso collega o Sr. Dr. Monte Negro, todos os
doentes a que se refere na sua relacdo eram nascidos no paiz, excepto 6 ou 8
quando muilo, que eram portuguezes. o ’
© Véde o Jornal do Commercio de 15 de maio de 1830.

(2) Devemos ao nosso collega o Sr. Dr. Franzini o eonhecimenio dos ca~
sos occorridos no hospital militar, de que acima se faz mencio. O tratamento
ali empregade, segundo se deduz de uma nota redigida pelo Sr. Dr. Joaquim
Vicente Torres Homem, e inserta no n. 4 da Gazeta dos Hospitaes de 1850,
consistiu nos diaphoreticos, evacuantes, sanguesugas ac anus, ventosas a
nuca, revulsives, rubefacientes, bebidas diluentes e aciduladas, e o sulpha-
to de quinina, segundo as circumstancias reclamavam; e em poucos casos
a sangria geral.

(3) Os esclarecimenios sobre o movimento das epfermarias supra-indica-~
das nos foram fornecidos pelo nosso amigo e collegs o Sr. Dr. Luiz Garlos
da Fonseca, medico daquelles estabelecimentos. - - L
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Curados Mertos. Total.
_ 4365 1503 5868
edo — de 19 de fevereiro a 22
de maio de 1850 — sendo mie-
dicos os Srs. Drs. Lacaille e , _
Level— 63 doentes, dos quaes 31 32 63
Nas outras enfermarias, a carge
dos Srs. Drs. Sigaud, Pennel e
Antonio da Costa, de janeiro ,
até julho, trataram-se 80 . . 30 50 80
Estrangeiros diversos . 69
7

Brasileiros . . . .
Africanos (1).- 2 E < A

4426 1585 6011

(1) De um excellente resumo que a este respeilo devemos & bondade do
nosso collega o Sr. Dr. Sigaund extrahimos, quanto aos nltimos oitenta doen-
tes, 0 seguinte: « Foia cash de saude umverdadeiro deposito de cadaveres;
pois — dos 50 fallecidos — 24 chegaram agonisantes, e nas primciras horas
da entrada succumbiram, sem que se lhes pudesse valer. Os outros, que suc~
cumbiram no quinto dia de sua chegada, ji conlavam pelo menos dous dias
de febre, e os que vieram no primeiro dia da pyrexia com symplomas graves
fallcceram no fim do segundo septenario 0s enfermos que liveram a sorte
ds esgapar salvos, tiveram tres semanas de molestia ; poucos sahirain no fim
do primeiro septenario; tres deveram a sua vida ao apparecimento de paro~
tidas, que deram uma copiosa suppuracdo por longo tempe.

 « Notou-se nos que fallcceram o vomito preto com a coincidentia de he-
morrhagias passivas; s6 em dous observou-se, no principio da fbre, a sup-
pressio da urina, e cm quasi todos a ictericia féchou a scena patholdgica.
Em todos os que fulleceram os symptomas de lesdo cerebral, da phlegmasia
aguda da arachnoide prevaleceram. Eram quasi todos homens: robustos, re-
cem-chegados, capildcs de navios ou pilotos, de vida activa, e mesmo ex-
travazante. Na mér parte dos doentes os accidenies rudimentarios da febre
amarella tornavam—se visiveis desde o primeiro dia; porém deésvaneciam-se
ne quinto, para serem substituidos por um estado de collapsus, de lypothi-
‘'mia ¢ de morte. Esla passagem de pyrexia iutensa para um cstado de se-
tego que se assimelha ao que precede a gangrena deu lugar a grandes en-
ganos e facels ducepgfes. Houve todavia alguns doeutes, que falleceram no
meio de convulsdes ¢ de gemidos horrendos. Nolou—se que a terminagio con-
.vulsiva ligava-se com o terror, que desde o primeiro dia manifestavam os
‘enfermos, terror que é sempre symptoma fatal da enfermidade, segundo a
,minha obscrvagdo. » . . :

*« A forma algida foi encontrada em dez casos; a forma lyphoide em
tres—todos estes doentes eram capities de navios.— Hoeuve um sé caso de
forma colerica; ¢ no wmsior numero predominou o caracter da fehre inter-
_yrittente perniciosa, sobretudo nos ultimos dias da epirdemis. »

« O tratamento posto em pratica baseou-se nos diaphoreticos, tiutura de
aconito, com acetalo de potassa, oleo de ricino; e depois os calomelanos, o
sulphato de quinina, e a agua de louro cereja, agentes que se tornaram mais
pro%‘tmos du que a camiplora, a valeriona, e mesmo o tartaro stibiado. Os
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Curados. Mortes. Total.
L. 4426 1585 6011
Enfermaria do Arsenal de Guer-
ra até 29 de maio—Servico-doSr. %
Dr. Amaro Manoel de Moraes (1). 33 0 33
- Enfermaria provisoria da Praia

Vermelha — Servigo do Sr. Dr.
Rego Macedo . S . 179 2 181

Total. 4638 1587 6225

Resumindo quanto havemos até aqui exposto, te-
mos que se trataram nos diversos hospitaes os doen-
tes seguintes, dos quaes

. . Curaram-se. Morreram.
Enfermarias da Mizeri-
cordia

3 e & . 2086 1050 1036
Ordem 3.2 de S. Francis-

co de Paula . . . 122 111 1 1
Idem da Penitencia . 167 149 18
Idem do Carmo . . 119 101 18

Casa de saude do Sr. Dr. ,
Peixoto . .. . 798 587 211
Enfermaria deS. Vicente
‘de Paula. . . 281 153 128

Hospital de marinha 2). 964 928 36

4537 3079 © 1458

purgantes drasticos foram proveitosos nos casos de febre com forma typhoide.
A sangria gersl praticada no principio da febre, para desvanecer congesties
cerebraes, foi fatal aos 4 doentes que della fizeram uso. »

-Quanto aos tralados na enfermaria da-sociedode de beneficencia franceza,
diz o nosso cellega o seguinte: « Dos 32 fallecidos B morreram no dia da
entrada— 12 no segundo dia—*0 no quarto — 4 aos doze dias — 1 aos 185.
A mér parte destes desgracados haviem sido j4 tratados féra da casa, ou
privados de recursos nos-primeiros dias: 2 offereceram um verdadeiro re-
trato do coelera asialico; o vomito preto foi conslante nos marinheiros; e a
iclericia declarou-se no maior numero nas aproximagdes da morte. No prin-
eipio fez-seuso da sangrid geral, das sanguesugas, das venlosas, do citrato
de magnesia ; porém o tratamento pelo oleo de ricing, calomelanos, suiphato
de quinina, vesicatorios, e affusdes frias foi geralmente seguido nos’ultimos
tempos, e muito nais feliz do que o emprego dos anti-phlogisticos. »

(1) Gazela dos Hospitaes do 1.0 de julho de 1850.
(2) A mortandade no hospital da marinha foi muito maior do que nlo
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Curaram-se. Maorreram.

4537 3079 1458

Corpo de Permanentes . 342 341 1
Enfermaria do 1.° Regi-

mento de Cavalleria ~ =~ 230 230 0
Idem da Praia Vermelha 181 179 2
Hospital militar . 610 570 40
Enferm.* do Calabougo. 85 83 2
Idem do Aljube. : . 64 62 2

Casa de saude do Sacco

do Alferes . . . . . 143 61 82
"Enfermaria do Arsenal ' '

de guerra . . . . . 33 33 0

6225 4638 13487

Das consideragoes precedentes conhece-se que a
morlandade, nos differentes hospitaes, considerada
de uma maneira geral, e abstraccao feita de todas as
circumstancias inherentes ao estado e condigoes em
que eniravam os doentes para aquelles estabeleci-
mentos montou a 26, 37 por cento.

Mas, si levarmos em conta as condigdes especiaes
em que se recolhiam os doentes para aquelles esta-
belecimentos, o grdo de aclimamento, a naturali-
dade dos individuos, etc., veremos que ella foi muito
maior naquelles estabelecimentos, para os quaes os
doentes entravam nos extremos da vida, e onde pre-
ponderavam o0s estrangeiros ndo aclimados, 0s ma-
rinheiros, operarios, etc., como, por exemplo, nas
enfermarias da Mizericordia, na casa de saude do

¢ representada no resumo supra; porquanto, dos exiractos publicados pelo
Sr. Dr. Feital, accrca dos movimentos do -hospifal no tempo da epidemia,
nos numeros, 2, 8, 6, 8, 10, 15 e 14 da Guzela dos Hospilaes de 1850,
vé-se que succumbiram ali T8 doentes. Como, porém, rios- referimos is es-
tatisticas conhecidas, por isso s6 fizemos mencae de 36, que eram aquelles
de que se fallava nessas estatisticas, vindo a elevar-se o total dos mortss nos
diversos hospitaes a 1629 pessoas, incluidos os 42 que érescem na estatis-
tica do hospital de marinha.
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Sseco do Alferes, na do Sr. Dr. Peixoto, e na enfer-
maria de S. Vieente de Paulo, regulando : e

Nal¥®~ o o & . < " 49,66 por cento.
Na20 . . . . - - 51,34 »-

Na 3.7 . . BB - 26,44 »
Nats . . - - ¢ 45,55  »

Que foi tambem grande nos hospitaes das Ordens:
de S. Francisco de Paula, da Penitencia e do Carimo,
onde preponderavam: ainda os estrangeiros, caixei-
ros com especialidade, muitos dos quaes nao acli-
mados, ou recem-chegados, regulando :-

Nals. . . . . « . . 9,501 por cento,
NaZ.. PP {1 » o
Na.a. . . . .. . . 18 »

Que -ella foi proporcionalmente muito pequena
nos estabelecimentos, em que predominavam, ou
eram quasi exclusivamente tratados os filhos.do paiz
e estrangeiros ja aclimados, eomo nos hospitaes re-
gimentaes, ndo excedendo, nem chegando mesmo a
6 por cento naquelles, em que a mortalidade mais
avultou, differencando-se pouco do que occorreu na
elinica de fora dos hospitaes, de que agora nos va-
mOs occupar. '

CLINICA PARTICULAR. -

Curados, Mortes, Tolal.
O Sr. Dr. José Mauricio tratou * '
611 doentes. . . . . . . 604 7 611
Nascidos no Brasil . . ., 448
Estrangeiros diversos . 69
Africanos. . . . . . 94
homens 300, mulheres 311
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€uradoes. Mortos. Total.

604 7 611

Morreram 2 portuguezes, 5 brasi-

leiros (1). ;
Natminha clinica tratei 532 doen-

tes. . . . . . 2 g
Nascidos no Brasil . 378
Estrangeiros diversos . . 48
Africanos . . 106
Homens 284, mulheres 248
Morreram 6 portuguezes 8 brasi-

leiros (2).

O Sr. Dr. Severiano Rodri-

o518 14 532

gues Martins tralou 656 . = . 649 7T 656

Nascidos no Brasil . . . 428 '

Afrieanos e estrangeiros 228

Morreram 3 nascidos no paiz, 4 —— —— ——
estrangeiros (3). 1771 28 1799

(1) Esle pratico nos casos simples usava do oleo de ricino, magncsia eal-
cinada, saes neutros, bebidas diaphoreticas e nitradas, ped.luvigs sinapisa~
dos, bichas e o tartaro em poucos, friccdes de sulphato de quirina e banhos
de pau pereira, quando havia remissdos. Nos casos graves recorria aes ba—
nhos d'agua lepida no estado febril, e do pau pereira na apyrexia, bebidas
tonicas e causticos nas extremidades. Havendo vomito negro, empregava com
bom exito uma mistura de cosimento de jaquitiba, extracto de guaranhem e
xarope de rosas, com ou sem gelo, até parar o vomity, applicando ao mesmo
tempo, sobre o venire uma catdplasma feita em cosimento de especics aro~
maticas com electuario de opio e canella em po, e adminisirando depuvis um
clyster purgative feito em cosimento de malvas ou persicaria.

Véde Gazeta dos Hospilaes de 15 de junho de 1830.

(2) Comprehende-se nests relagio 90 doentes graves e 442 de febre be-
nigna, ineluindo nesta ultima classe os casos realmente mui benignos, bem
eomo aquelles em que se manifestavam alguns symptomas graves; mas qye
ndo eram taes que fizessem receiar pela vida dos.deentes Em 45 a molestia
coincidiu com vomito nagro abundanie—em 4 —com a forma hemorrhagica :
3 estavam moribundos, quando delles me encarreguei, e falleceram poucas
Boras. depois—2 morrcram ao 4.0 dia de molestia—7—a08.0—2 - aos 111
a0 1.0—1 - a0 8 o—1—cm 24 horas : este era uma erianca que estava em
convalecenca de saramp#io maligno. O tratamento que segui foi 0 que consta
do nosso artige sobre a therapeutica da molestia. o T

(3) « Em geral, diz o Sr.-r., Severiano, a molestia nio passou do 1.0 pe-
rido e o tratamento, que entdo me aproveilou, foi diverso: a sangria anies
das 1.#s 24 horas, as bichas, o aconito, as bebidas diaphoreticas, os purgati-
vos, o fartaro e emollientes. Em muitos a molestia foi ao 2.0 pepodo, toma_n}-
do quasi sempre a forma typhoide, effeituando-se esta transi¢ao em alguns
€asos ¢m poucas horas. O tratamento vantajoso foi aagua ,dg louro cereja, o
sulphato de quinina, as bebidas geladas, o tartaro muito diluido, a agua ingle-



— 150 —
Curados. Mortos. Total.
1771 28 1799

O Sr. Dr. Jacintho Rodrigues
Pereira Reys, 495 . . 492 3 495

Estrangeiros . . . . 28

Nacionaes . . . . . . 825

Africanos e crioulos . . 142

Morreram 2 brasileiros, 1 portu-
guez (1).,

O Sr. Dr. Persiani tratou 348. . 333 15 348
Falleceram 9 estrangeiros—6 na-
cionaes (2). 2596 46 2642

za e a de Selters, segundo as circumstancias. Apenas em 16 a molestia passan
ao 3.” periodo. O tratamento que entdo mais util se mostrou consistiu no sul-
phate de quinina, agaa ingleza, friccdes aromaficas, vesicatorios, pommada
mercurial ¢ stibiada 4 espinha, bebidas ainda geladas, e banhos geraes com
o cosimento das cascas do pan pereira. Em todos que falleceram Lentei os
banhos frios por cmborcagdo sem resultado algum. »

{1) « Dous morreram com o vomito negro—1 com a forma apopletica. Os
meios therapeuticos foram os seguintes : o fedegeso, café, aconilo, arniea,
pitlsatilla, noz vomica, camomilla, poaia, arseniato de ferro e opio. Uma sé
vez laneei m3o das bichas, e foi no infeliz major Marcolino, uma s6 vez lan--
ce1 mao do tartaro, tres da quina na convalecenca, nunca dos purgantes,
Os clysteis e abstinencia absoluta acompanhavam os tres primeiros dias do
meu tratamento. As formas geraes, de ‘que se revestiz a molestia, foram—
typhoide—16 - hemorrhagica —T7 - apopletica—5 ~com vomito chocolate —
- cum vemito preto—35— com vomito de sangue—*t—com aborto - 4 —. »

(2) « Emtodo o tempo da epidemia visitei 348 doentes—140 ligeiramen—
te affectados, e que curaram-se em poucos dias, com ligeiros diapho-
reticos, purgantes, etc., sem gue apresentassem eslado grave — 200 e tantos
graves, d'entre os quaes perto de mefade estrangeiros — 32 recem-chegados
—350 e tantos de um anno a seis, estabelecidos no Brasil.— Dos mortos—
7 eram chegados de 2 a 6 mezes —2 -a um anno — 6 - filhos do paiz dentre 08
quaes 2 visitados em agonia. O tratamento em geral que achei mais provei-
toso foi o anti-phlogistico desde o pringipio particularmente o tartaro eme-
tice em lavagem, que deu~me os melhores resullados, produzindo abupdanto
diaphorese, e diminuindo em consequencia o estado febril; os calomelanos, e
o sulphureto de mercurio em pequenas déses de meio a um griio repetidas
vezes por dia; as bebidas nevadas, as veniosas sarjadas, pariicularmente &
regido lombar ; os causticos volantes no ventre ¢ o sulphato de quinina em
alta dose. Da sangria geral tirei alguma vantagem no principio da moleslia em
individuos plethoricos, nos quaes 0s symptomas eram francamente inflammato-
rios, pelo contrario quando, apezar do estado febrilforte e da cephaléa,
existia tal ou qual estado de prostragho e abandono, a sangria nilo era
conveniente, antes sollicifava o colapso dos doentes. Tive diversos doentes
graves, ja com vomito megro, hemorrhagias das gengivas, do nariz,-e de
anus, que salvaram-se com o tratamento indieado ; mas os symptomas gra-
ves, que nunca pude vencer, foram a snppressdo da urina, e aquelle peso ca-
racteristico no epigastrio, que punha o doente no estado de-desespero. »
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Curados. Mortos. Total.
2596 46 2642
O Sr. Dr. Montes de Oca tratou
206 . . , . . . . . 198 8 206
Estrangeiros diversos . 93
Nascidos no paiz . 62
Africanos. . . = ot
Morreram 7 estrangeiros e 1 bra-
sileiro (1).
O Sr. Dr.Sigaud até o fim d’abril
364 doentes. .. ... 325 39 364
Estrangeiros diversos. . 165
Nascidos no paiz . . « 127
Africanos. . . ., . . 712
Homens 281, mulheres 72, crian-
cas 11.
Falleceram 28 homens 8 mu- = ==
lheres — 3 criancas (2). 3119 93 3212

(1) Este pratico empregou no principio a sangria; e, bem que pdo fosse
mal succedido, abandonou depois este methado, e entrou a empregar o aco~
nito nos.casos em que a febre.gersistia; ¢ recorria aos diaphoreticos, laxativos,
quinina, tartaro, &c., segundo as condi¢des dos doenles. Véde Gacela Mer-
cantil dé Buenos Ayres de 13 de novembro de 1850. . *

(2) « Dos enfermos que falleceram, diz o Sr. Dr. Sigaud, s6 tratei 15—
os outros 24 cram tratados por collegas, qué me chamaram em conferencia.
Observei 272 casos de febre benigna e 92 graves. Do numero dos fallecidos
contam-se 28 homens + 8 mulheres - 3 criancas. Varios delles vieram pro-
curar 08 recursos da arte depois de haverem sido victimas da homoeopa~
thia. » '

« Um facto inconiestavel é que cada epidemia de febre amarella apresenta

sua physionomia particular. Assim os doentes que no anno de 1821 para 1822
ebservei em Marselha, depois da grande epidemia de Barcellona, offereciam
desde o principio ictericia e um apparato epileptiforme. A febre que observei,
nos 6 desgracados mezes de 1850, no Rio de Janeiro pareceu uma febre
remittente biliosa, a qual tomou a forma da febre algida e typhoidea no fim
da epidemia, mabifestando nos enfermos nio aclimados sua maior intensida-
de e consequencias funestas. Tenho reconhecido 3 periodos bem distinctos
na febre, éonforme a historia da epidemia da febre amarella que grassou em
Nova Orleans em 1839. » ~ ‘ :
"0 tratamento que empreguei constantemente no 1.0 dia foi ché de sa-
bugueiro com acetato de polassa, ammoniaco, e nctura d’aconito; depois
08 laxantes, oleo de ricino, citrato de magnesia, agua de Seidlitz, e 0 empre-~
go interno do sulphato-de quinina em ddse clevada nas primeiras remissdes ou
apyrexias. Tres doentes de vomilo negro eScaparam 4 morte com 3 applica-
¢io de um grande vesicatorio no epigastrio e uso de limonadas geladas.’
Tentei contrao vomito negro o tannino, o bi-sulphito de cal, o sub-nitrato de
bysmuto, a tinctura d’arnica, sem comtudo poder affiancar o resultado de
cada um destes agentes. » ) '
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Curados. Mortes. Total.

3119 93 3212
O Sr. Dr. Manoel Maria de Moraes
e Valle tratou 321 doentes. . 313 8 321
Morreram 6 portuguezes, 2 crian-

cas (1).

O Sr. Dr. Haddock Lobo tratou
T4 doenfess .« =~ = . 729 12 T4l
Estrangeiros diversos . 183

Nascidosnopaiz. . . . 419
Africanos. . . .. .. .. 139
Homens 487, mulheres 254. '

Falleceram 12 doentes (2). 4161 113 4274

Temos exposto quanto bastapara conhecer-se a ve-
racidade do que avancamos, quando nos occupamos
da therapeutica da enfermidade ; porquanto, a ex-
cepcao de uma ou outra opinido acercado procedi-
mento a seguir na invasao damolestia, sangrando ou
ndo os doentes,todos concordam na utilidade do em-
prego dos diaphoreticos e laxativos no primeiro pe-
sriodo, na administracio do sulphato de quinina nos
casos de remittencia ou intermittencia, e finalmente
na vantagem" da medicina symplomatica nos outros
periodos, E, segundo acreditamos, poucos medicos

(1) O Sr. Dr. Moraes e Valle empregou algumas vezes a safigria geral; as
bichas ae anus e epigastrio, seguindo que a molestia invadia com phenome-
nos cerchbraes ou gastricos intensos, a aguatartarisada, o sulphato de quini-
na, os laxaiivos, os vesicalorios, a camphora, o louro cereja, os adstringentes,
etc., segundo as indicacles a preencher. ' ’ TR X

Léde a Gazeta dos Hospitaes do 1.0 de junho de 1850.

.{2) O'Sr. Dr.Lobo usava do aconito no principio; depois, si a lingua era
saburrosa, empregava o oleo de ricino, e o tartaro com sal amargo dissolvido
em mistura salina; o sulphato de quinina, havendo remittencia ou intermit-
tencia , bebidas geladas, vesicatorios, sanguesugas, etc., conforme as condi-
¢Bes dos docntes. Deste ultimo meio porém, -diz elle, poucas vezes nos soc-
corremos, e nio sem aigum arrependimento, pela difficuldade em que nos via-
mos para estancar as hemorrhagias que sobrevinham nas cesuras das sangue-
sugas. Nunca recorréu & sangria geral, nem tirou proveito do ‘cmprego dos
mercuriaes tio gabados por alguns praticos, nem tdo pouco dos adstringentes
para sustar ¢ vomito negro. .

Véde Annaes Brasilienses—Yolume 5.0— Julho de 1850,

N
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se enconfrario que pensem como o0s nossos collegas,
0s Srs. Drs. Jacintho e Carvalho, um quanto 4 thera-
Feutlca conveniente, otttro ‘quanto 4 natureza da mo-

tia.‘Respeitando, como nos cumpre, suas opinides
por mais de um titulo, nenhuma reflexao apresenta-
remos a respeilo.

D’ora em diante exporemos as outras relagdes es-
tatisticas, sem ‘acompanhal-as de detalhes sobre a
therapeutica empregada nos casos a que ellas se re-
ferem, mesmo porque em todas ellas se encerram
com pequena differenca observagoes identicas ds que
até aqm tem sido expostas

Curados. Mortos. Tolal

o A161 113 4274
O Sr. Dr. Manoel Pacheco da

Silva tratou 513 doentes . 508 5 513
Estrangeiros . - ... 33 ‘
Nascidos no paiz. 258
Africanos. . . . . . 222
Os fallecidos eram todos brasi-
leiros. : ,
"~ 0 Sr. Dr. J. M. Almeida Rego
482 doentes. . V1 8 482
Estrangeiros diversos . 160
Naseidos nopaiz. . . 192
Africanos. . ... 130
Falleceram 3 brasileiros—35 es-
trangeiros..
O Sr. Dr.Jodode OhvelraFaus- |
to 281 doentes . . . . 276 5 281
Estrangeiros. ; 46
Nascidos no paiz . . . 141
Africanos. . . . 94

homens 153 mulheres 128

O Sr. Dr. Carlos Fredurlco 63 '
doentes . . ¢ . 61 2% 63
Estrangeiros. . . . . ;g ‘
Nascidosno paiz. .
Falleceu 1 brasileiro—1 portuguez 5480 %’»3 5613
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Curados. Mortes. Total.
! / , 5480 133 5613
Sr. Dr. José Felix Cordeiro 258 =~

doentes . . . . . 250 8 258
Estrangeiros. Led. 56
Nacionaes . ., . . . 153

Africanos e crioulos ..~ . 49
Falleceram 3 brasileiros — 4 es-
trangeiros—e 1 cuja naturali-
dade nao é determinada. '
O Sr. Dr. Pedro Affonso Denys

62 doentes . . . . 61 1 62
‘Brasileiros . 28
Estrangeiros . . 19
Africanos. . 15
Homens 34, mulheres 28, crian-
cas 19 (1). ‘ '
O Sr. Antonio’ Rodrigues Cunha :
750 doentes. . .. 132 18 1750
Portuguezes e 1 Allemdo 389
Nascidos no Brasil. 317

Africanos. . . . . A4
“Homens 576, mulheres 174.
Falleceram 8 brasileiros— 10 es-

trangeiros (2).
O Sr. Dr. Vicente de Andrade

Araujo 109 doentes. . 105 4 109
Nascidos no Brasil. . . 43
Em Portugal .. . 66
Homens 64, mulheres 45.
Falleceram 3 portuguezes—1 bra- —— B

sileiro — todos homens. 6628 164 6792

(1) O Sr. Dr. Pedro Affonso tratou, em commissio do governo, na Fre-
guezia de Inhauma 174 doentes, dos quacs falleceram 4. Eram 102 do sexo
masculino, e 72 do feminino.— Quanlo 4s nacionalidades—94 eram Brasiloi-
ros — 36 Portuguezes--47 Afriranos, - ’ i ¢ o

véde Anrices Brasilienses de Outubro de 1850—Volume 6.9.

1 (2) As relagdes que agora vamos expor sd0 as que foram remettidas 4

o

eommissio central de saude publica pelos medicos encairegados do trata~

mento dos indigentes nas diversas Freguezias da cidade.’
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Curados. Morios. Tolal,

’ : o 6628 164 6792
O Sr. Dr. F. J.Freire Durval 678

doentes . ... . . 666 12 678
Portuguezes . . =~ . 181
Brasileiros . L. A9

Homens 476, mulheres 206.
O Dr. Francisco Julio Xavier 311
doentes .. 30t 10 -311
Nao se declaram asnaturalidades.
O Sr. Dr. Manoel José Barbosa

119 doentes . . . . . 115 4 119
Estrangeiros . . . . 32
Nacionaes . & 69
Pretos . . 9 30

Falleceram 3 esfrangeiros;l bra-
sileiro (1).
O-Sr. Dr. F. M. Dias da Cruz 255

doentes s w e & Bk S0 8 255
Brasileiros .. . .% 216
Estrangeiros. . . . 31
Africanos . . . 8

Homens 123, mulheres 132.

Falleceram 6 brasileiros—2 por-
tuguezes (2).

O Sr. Dr. J. R. Norberto Ferreira

353 doentes . . 341 - 12 358
Estrangeiros ' . 38
‘Nacionaes . D e 304
Africanos. . & "1

Homens 162, mulheres 191.
Niose designam as naturalidades —— —— ——
dos fallecidos {3). 8298 210 8508

(1) Nesta relacio faz-se mencdo de 151 doentes; porém, como 12 ainda
ficaram em tralameénto, e niio sabemos depois que destino tiveram, porisso
fizemos abstraccdo delles nesta exposicdo. : i .

(2) Nesta estatistica davam-se 260:doentes ; como, porem, 5 haviam sido
enviados para -0 hospital da Santa Casa ; porisso os eliminamos para ndo fi-
gurarem em duas relagdes. Dos 8 fallecidos— 4 eram homens — 4 mulheres.

(3) O Sr. Dr. Jodo Ricardo na sua relagdo declara que 308 casos eram
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O Sr. Dr. J. C. da Fonseca Paes

Curados. Mortos. Tolal.

8298 210 8508

240 doentes . . . 238 2 240
Estrangeiros. . . . . 22
Nascidos no Brasil . =~ . 218
Falleceu 1 portuguez — 1 brasi-
leiro (1).” -
O Sr. M. A. Magalhaes Calvet 346
doentes . . . . . 337 9 346
Estrangeiros. R
Nacionaes P .1 |
Pretos . . . 130
Falleceram 3 brasileiros — 6 es-
{rangeiros.
O Sr. Dr.. J. R. de Sousa Fontes.
como membro da cominissao
de saude tratou 84 doentes. 84 0 84
Portuguezes !. . . . 16
Nacionaes ¢ . . 68
Homens 52, ‘mulheres 32.
Em sua clinica particular 538
doentes.” . . . . 530 8 538
Portuguezes. ! . 167
Nascidos nopaiz . . . 221
Africanos. . . . . . 150
Nao se designam asnaturalidades
dos fallecidos.
O Sr. Dr. L. Francisco Ferreira
66 deentes . 65 1 66
O Sr. Dr. Joaguim Antonio de
Araujo Silva 54 doentes(2) 53 1 54
ToraL. . 9605 231 9836

de febre ephemera— 30 de perniciosa—2 de typhmde 2 a]g1das~ 11 ama-
rellas, incluindo-os todos sub o titulo—febre reinante:

(1) O-Sr. Dr. José Custodio divide as febres entdio reinantes.em beni-
gnas, perniciosas, e amarellas da na primeira classe 206 casos—na segunda

9— na terceira-15. -

(2) Nesta relacao fai 8¢ mencao de 15 doentes ; porém, ficando amda na
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Das relacoes supra mencionadas -se deprehende
que a mortandade na clinica de féra dos hospitaes
limitou-se a 2,34 por cento. Mas esta ndo ¢, nem
pode ser nunca a propor¢io real da mortandade
fora daquelles estabelecimentos, porque seria entdo
necessario, para achar o numero de atacados pela
febre, ao qual correspondesse o dos mortos que
houve, ir procural-o talvez em toda apopulacdo das
8 freguezias da cidade, sindo em uma populacao
superior. A propor¢do da mortalidade neste ultimo
caso nao pode ser nunca calculada em menos de 3
por cento, e isso mesmo porque muitos dos que co-
mecavam o tratamento fora dos hospitaes, eram

ara ali enviados, depois de esgotados os recursos
a arte, sem o que talvez a proporcao excedesse de
5 por cento. . : ‘

As razdes que nos levam a estabelecer a propor-
cao de 3 por cento, sdo: 1.2 que muitos doentes
houve quemorreram ao desamparo em suas €asas,
sem se subjeitarem a tratamento algam; e foram
os corpos remettidos pela autoridade competente
para os cemiterios, afim de se sepultarem: 2.° que
oufros morreram abandonados por aquelles que
se tinham incumbido do seu tratamento, os quaes,
reconhecendo o perigo de vida, e receiando-se dos
embaracos da certidao de obito, os deixavam nos
ultimos momentos da existéncia: 3.° porque em
muitos foi a enfermidade designada com nomes
diversos, como pudemos deduzir das certidoes de
obito que pararam em nossas maos; pols que, ha-
vendo medicos que observaram grande numero de
febres typhoides, biliosas, cerebraes, gastro-enterl-
{is com ictericias, e lesoes do cerebro, nao enconira-
ram, em todo o curso da epidemia, um s caso de
febre amarella, embora nao poucos doentes per-
dessem dessas molestias ! !

Accresce ainda que nem todos os clinicos foram

’

occasiio em que foi apreseniada 2! em iratamento, fizemos aqui abstraccie
delles, por ignorar o destino que tiveram. '
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igualmente felizes no tratamento de seus doentes,
como pudemos avaliar, pelos attestados enviados &
policia, mesmo incompletos como estao; pois d’en-
tre os passados, durante a epidemia, por seis dos
medicos que seguem as doutrinas homceopathicas,
e que tem mais clientella encontramos 123 com a
declaracio— febre amarella ou febre reinante—e
nos de alguns, que seguem os preceitos da medici-
na ordinaria, maxime daquelles que especialmente
exerciam a clinica ‘entre os estrangeiros e a bordo
dos navios, encortramos tambem um numero supe-
rior ao de todas as relacdes aqui referidas, cum-
prindo-nos fazer sentir que, quer em um caso, quer
em outro, fizemos abstraccao dos mortos nos hos-
pitaes e casas de saude. _

Feitas estas observacoes preliminares, vejamos
qual foi a mortandade total da febre amarella_nesta
cidade, e o numero aproximado-dos individuos por-
ella atacados. Para chegarmos a este ultimo resulta-.
do, faremos por em quanto abstraccao dos tratados:
e mortos nos hospitaes, e basearemos unicamente o
nosso -calculo na mortalidade da elinica civil segun-
do a proporcado que havemos estabelecido.

Pela estatistica’ publicada pela policia em 9 de’
maio de 1850 em o Jornal do Commecio, estatistica
sem duvida muito exacta, e que antes peceard por
excesso do que por diminuicdo (embora muita gente
pense o contrario) segundo.pudemos colligir dos re-
gistros-dos enterramentos na Ordem 3.* de S. Fran-
cisco de Paula, que nos foram confiados, sepulta-
ram-se até o ultimo de abril. ‘

Nas igfejas. . . : 1886 pessoas
Nos cemiterios . . .- 1428  »

0 que somma 3315 pessoas, s quaes juntando
28 que se enterraram na capellinha da Conceicao,
segundo consta das guias de- sepulle-se que tivemos
em nosso poder; unica igreja que deixou de ser inen-
cionada na estatistica ‘da policia temos até o fim de
abril um total de 3343 mortos.

Dessa data até o fim de agosto, segundo consta das
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participacdes officiaes recebidas diariamente pelo mi-
nisterio da justica, morreram ainda de febre ama-
rella 517 pessoas, das quaes 61 sepultaram-seno ce-
miterio da Gambda, segundo as participacoes dadas
pelo consulado inglez, 83 no cemiterio de S. Francisco
de Paula, pelo que consta dos seus registros de en-
terramento, e o resto no campo Santo da Mizericor-
dia e Hospicio de Pedro II. Esta somma reunida 4
de 3343 d& um total de 3860, ao qual se juntarmos
ainda 300 para os que morreram ao desamparo, ou
em que foi a molestia designada com nome diverso,
temos para toda a mortalidade o numero de 4160.
Abstrahindo pois 1629 mortos nos diversos esta-
belecimentos publicos incluidos os 42 que crescem
na estatistica do-hospital de Marinha, segundo os ex-
tractos do Sr. Dr. Feital, resta para a mortandade
féra dos hospitaes o numero de 2531, que na pro-
porcao de 3 por cento, que havemos estabelecido, da
para o numero dos atacados 84433, os quaes reuni-
dos aos 6225, que foram tratados nos hospitaes,
completa uma somma de 90658 para os atacados
pela epidemia nas freguezias da cidade, e porto do
Rio de Janeiro; somma que nao se achard por certo
exagerada, quando nos recordarmos do que se pas-
sou entdo, e tivermos em vista que ruas inteiras
houve, em que um s6 habitante nao foi poupado.
Resumindo pois tudo quanto havemos dito, temos
em resultado o seguinte :
Mortandade geral . - 4160
N.° aproximado dos atacados. 90658
Seria agora importante marcar a relagao de gravi-
dade e intensidade, com que a molestia atacou se-
gundo as naturalidades, 1dades, sexos, etc., assim
como mostrar a proporgao da mortandade entre os
nacionaes e estrangeiros, e entre estes mesmos se-
gundo suas differentes naturalidades; porem, ndo
nos sendo isso possivel pela omissdo que se encontra
na mor parte das relagoes estatisticas que alcanca-
mos, por isso preferimos dividir as nacionalidades
em tres cathegorias diversas—a saber—estrangeiros
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—-nascidos no paiz—eafricanos, declarando em cada
relacao parciala cathegoria a que pertenciam os ata-
cados e morlos, assim como indicar o numero dos
atacados de ambos os sexos, conforme vinha decla-
rado nessas rela'(:{é,es.

Por ahi vé-se que a mdr parte dos individuos que
se tralaram nos hospitaes (excepto nos regimentaes)
foram estrangeiros recem-chegados e nao aclimados,
marinheiros ¢ operarios pela mér parte; e quea
mortandade fol muito maior nelles, que nao nos In-
dividuos pertencentes s outras; por quanto 1.0s mor-
tos, cujas naturalidades sao especificadas, contam-se
13383 estrangeiros, sendo a mortalidade total de 1629.

Que pelo contrario, bem queainda maior nelles do
que nos outrés na clinica particular, todavia, de-
baixo deste ultimo ponto de vista, a differenga nio é
14 das maiores; porquanto de 129 mortos, nas esta-
tisticas referidpis, cujas naturalidades sdo determina-
das, 70 sao estrangeiros e 59 nacionaes, o que d&
para aquelles um excesso de 11 mortos, numero que
nenhuma prgpor¢do guarda com o que teve lugar
nos hospitaes.

Vé-se finalmente que a molestia foi muito mais
grave e comnmum nos homens que néo nas mulhe-
res, menos grave nos africanos ue em quaesquer
outros, e que, como avancamos no comeco deste
artigo,: a mortandade seria menor um quarto, si
por ventura os doentes recorressem com tempo aos
cuidadbs dos homens profissionaes.

Agora, si examinarmos com attencao tudo quanto
temos exposto neste capitulo, em cujo desenvolvi-
mento empregamos todo o escrupulo e exactidao que
nos foi possivel, consultando todos quantos decu-
mentos pudemos alcancar, reconheceremos: 1.° que
é inexacto tudo quanto se propalou aqui, e se fez
acreditar em outros paizes dcerca da mortandade da
epidemia nesta corte: 2.° que foi ella proporcional-
mente muito menor aqui que nao nas provincias da
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Bahia, Pernambuco, Pard e Alagdas: (1) 3.° final-
mente que ella aqui limitou seus estragos a um mais
pequeno recinto 'que ndo nas provincias que assal-
tara, como se deprehende do extracto dos relatorios
dos presidentes respectivos e dos jornaes, que em
- outro lugar apresentamos.

Aqui damos fim ao nosso escripto. Ao concluil-o,
ndo podemos deixar dé testemunhar sinceros agra-
decimentos 4 todas aquellas pessoas que, accep-
dendo 4 nossas instancias, se dignaram dar-mos os
esclarecimentos necessarios para sua formacio; e,
em particular, ' aos nossos amigos os Srs. Drs. Ma-
noel Pacheco da Silva, a quem devemos o conheci-
mento da obra de Joao Ferreira da Rosa dcerca da
epidemia que grassou ¢m Pernambuco em 1686; ao
Sr. Manoel. Moreira de Castro, ao qual devemos a
obtencdo da mdr parte dos documentos officiaes, e
outros de:que nos servimos para organisacdo da
parte historica do trabalho, e emfim ao Sr. Dr. Jo-
sino do Nascimento Silva, official maior da Secreta-
ria de Fstados dos negocios da justica, que teve a
bondade de dar-nos os esclarecimentos precisos so-
bre a mortalidade havida do 1.° de maio ao ultime
de agosto. ‘ .

“(1) Na Balia caleglavam os jornaes e cartas particulares d'ali escriptas
terem morrido da febre amarella 4000 pessoas: em Pernambuco 2800, sc-
gundo se 1& na Gazetu dos Hospitaes de 15 de abril de 1850 : no Pard,
com uma popalagio de 16000 pessoas na eapital, morreram até o ultimo de
Jutho 506 pessoas : nas Alagdas ndo sabemos ao certo 0 numeto dos falleci- .
dos; porém foi-necessariamente grande, a avaliar pelo relatorie de presi-
dente respectivo e por outros decumentos.

FIM.
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