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contendo o banho, cobre-se-lhe o corpó com
um cobertor, e cont uma esponja banha-se a

parte interna das côxas, a região do figado e
as axillás, ao mesmo tempo que sc cobrem as
cuiras partes do corpo com tiras de flanela
molhadas na mesma agua. O banho deve du-
rar 15 a 20 minutos, e o corpo do doente fectadas
dove ser bem friccionado com toalhas quen-
tes antes d'elle se vestir eu deitar. O banho é
tomado de manhan.e à noite.

Tratamento da varola confluente, queima-
duras extensas, psoriasis e outras molestias
cutaneas, pela immersão permanente em a-
gua.-Como fim de prevenira formação de ci-
catrizes que desfiguram os doentes, ou de alli-
viar as dores, e accelerar a desseccação das
pustulas, algutis praticos costumam abrir as
bolhas uma por uma, por meio de uma agu-
lha ou lanceta; outros cauterisam-n'as com o
nitrato de prata, e outros, ainda, procuram
apressar a coagulação do seu conteúdo pela
applicação de sublimado corrosivo em solu-
são, de alcool, iodo, etc. Fodos estes meios
anão só não são sufficientes para os mencio
nados fins, porém são até nocivos € por isso
reprovados. É esta a opinião de Hebra, o mais
afamado dermatopathologista de nossos dias.. especialmente se dedicam ao tratamento das

Veja-se o terceiro volume do manual de Vir-
chow, que contém um tratado sobre as mo-

Vienna (9)
Como esta obra não ha de scr accessivel a

muitos leitores da Gazeta Medica resolvemos
transcrever agui alguns dos preceitos thera-
peuticos do insigne elinico allemão.

O fraco desenvolvimento que as pustulas da
variola tomam nas mucosas deve ser attribui-
do a serem estas constantemente banhadas
pela secreção propria dessas membranas; e
julga o Sr. Hebra que o mesmo efleito sepo-
de produzir. nas pustulas da cutis conservan
do-as em uma continuada maceração pela
agua morna. Expériencias feitas n'este senti-
do produziram muito bons effeitos, mormen
te nas plantas dos pés, onde a epiderme gros-
sa retarda o desenvolvimento das pustulas
quando a pelle não é conservada húmida por
meio de pannos molhados, cobertos de papel
de guita percha, ou encerado, para impedir a

evaporação. Estas experencias levaram o Sr.
Hebra a inventar um apparelho em que os
bexiguentos permanecem durante todo o de
curso da molestia, dia e noite, em agua con-
"servada sempre na temperatura do corpo. O

(*) Handbuch der Spez: Path: n. Tber: 7. Rud. Virchow. Erfangea
85-1866,

mmesmo tratamento empregou o Sr. Hebra em
casos de queimaduras.

Os casos de variola confincnte tem muita
analogia com os de queimadura extensa da
pelle. Em ambos temos o embaraço das func-
ções respirutorias eemunctorias das partes af.

a mesma irritação dos nervos da
sensibilidade, e tambem, portanto, as mes-
mas consequencias, a mesma irritação dos
orgãos internos do corpo, manifestando-se
por exemplo, em affecção do estomago e duo-
deno, dos pulmões, etc. Nestes casos, e.tam-
bem nos de psoriasis extensa, e de pemphigus,
o Sr. Hebra tem tirado proveito da immersão
permanente dos doentes em agua morna por
semanas, e até por mezes, Se nos lembrarmos
de que os casos de queimadura, em que à epi-
derme de mais de um terço do corpo esta
interessada, são sempre funestos, e da morta-
lidade dos casos de bexigas confluentes, deve-
mos conceder que o ensaio deste tratamento
singular é inteiramente justificavel.

O bromureto polassio na epilepsia, na in-
sommia, ecomo meto de deminuir a sensibili-
lidade do veu do paladar. remedio ac-
tualmente mais em voga entre os medicos que

molestias do systema nervoso é o bromureto
de potassio administrado na dósede 3 a 8
grãos em solução, tres vezes por dia.

O Dr. Hammond, de Philadelphia, autor de
uma pequena obra sobre a insomnia, attribue
e cffeito soporifero do bromureto á diminui-
ção da quantidade do sangue no cerébro, que
esta substaneia produz.

O Dr. Hammond administrou o bromureto
de potassio à animaes e verificou pela trepa-
nação a mencionada diminuição do sangue no
cerebro. (*)

O bromureto de potassio tem se empregado
topicamente com proveito para diminuir a
sensibilidade do veu do paladar, nos casos em
que se torna preciso o uso do laryngoscopio.

cutaneas daquelle celebre medico de

REGISTRO CLINICO,

CALCULO VESICAL, OPERAÇÃO DA LITHOTRICIA; FIS+
TULA VESICO-VAGINAL; OPERAÇÃO PELO METHO»
DO AMERICANO; CUBA COMPLETA DE AMBAS AS EN -

FERMIDADES,
Pelo Dr. M. M. Pires Caldas,

No dia 27 de junho deste anno fui convidado
por um-religioso Benedictino para encarregar-
me do tratamento de uma mulher, parda, es-

) V.Medical Times & Gazette, 23 de Setembro do 1806. p. 326.
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crava de um seu amigo, com 25 annos, a qual
viera da vila de Porto-Seguro acommettida de de nm dos dous methodos de que tinhamos

sofrimentos que se attribuirum à presença da
uma pedra na bexiga.
Esta mulher, que foi recolhida à enfermaria

das escravas da convento, referiu:
Que, ha dous annos, teve um parto bastan-

te demorado, dando á luz uma creança morta,
depois do que esteve dous mezes de cama, sof-
frendo de rheumatismo articular, de que foi
tratada com purgantes;- que, levantando-se
da cama, sentiu logo que a urina lhe sahia mais

pela vagina do que pela uretra, e quasi sempre
com arêas; - que um dia, sendo acommettida
de dôres no acto da emissão urinaria, (que sem-

pre sc effeituava com difficuldade), lhe sahira

pela vagina uma pedra do tamanho de um ovo
de tartaruga, O que teve logar haverá oito para
nove mezes;--que, algum tempo depois, achan-
do-se ainda mais incommodada, foi examinada
por uma parteira que, encontrando outra pe-
dra a insingar-se por uma fistula que existia na

parede superior da vagina, tentou tiral-a por
ahi; ES, não O conseguindo, sentiu que o cor-
po estranho fugira de todo para À bexiga, sof-
frendo a paciente, dahi em diante, horrivel-
mente, quando tinha precisão de evacuar a be-
xiga;- e que, desde então, a urina deixou de
correr pela uretra, passaudo toda pela vagina,

A doente estava bastante magra, muito aba-
tida, e desanimada, e não acreditava que podes-
sem ter remedio os seus padecimentos.

Depois deabrir-lhe um pequeno abcesso sub.
cutaneo na parede anterior do abdomen, son-
dei-a com uma algalia de prata, pela qual sa-
hiu cerca de uma onça de urina.

cherer, medico encarregado do tratamento dos
doentes do convento, ea quem mandei convidar
para me ajudar, passei a fazer o exame conve-
niente, e dei com um calculo vesical do tama-
nho de um ovo de gallinha, e, injectando agua
morna na bexiga, o liquido voltava por entre a
sonda ea uretra, passando, por fim, para a vagi-
na, donde corria formando um jorro em quanto
durou a injecção.

Reconhecida, por tanto, a existencia de um
caleulo, e presumida a de uma fistula vesico-
vaginal, que fui definitivamente verificada pelo
lacto e pela vista, mediante o especulo de Boze-
mas, cumpria decidir qual das duas enfermi-
dades convinha primeiro ser teatada,
Era inadmissivel o ser a fistula primeiro o-

perada, ja pelos grandes goffrimentos que can-
sava a presença da pedra, já pelo abatimento
de forças e pelo desanimo da paciente; assim
nos resolvemos a livral-a, antes de tudo, do
torpo estranho que era só o que punha em ris-

co a sua vida; mas então vaciltavamos na esco

de lançar mão, a lithotricia ou a talha vesico-
vaginal,

Não seria difficil augmentar a abertura fistu-
loga a ponto de dar passagem á pedra. e depois
operar à fistula; mus tornur-se-hia assim mui-
to extensa a solução de continuidade, à quainão
se podia immedintamente applicar o meiho-
do americano, unico que, entre nós ao menos,
tem dado bons resultados, por fazer se uma
ferida na mucosa vesical, o que é expressa-
mente probibido, e mais ainda por não se achar
a doente em estado de prestar-se á rigorosa e

incommoda posição quê requer a operação, e
de observar, ulteriormente, as prescripções to-
das exigidas para o bom exito della.

Demais, para se poder empregar o methodo
americano cepois de ter silo augmentada a

fistula para a extracção da pedra inteira, seria
necessario que primeiramente se estabelecessê
a cicatrisação completa da ferida, o que prolou-
garia muito o tratamento, e o restabelecimen-
to da doente. O Sr. Gosset, em um caso identi-
co, só tres ou'quatro mezes depois da extração
do calculo com augmento previo da abertura
anormal, é que poude operar a fistula.

caso, a talha, tomamos o partido de proceder à
lithotricia; porem ainda outros embaraços se
nos apresentavam ao feliz exito do esmagamen -

to do entenlo,
Quebrada a pedra, por onde, e como se li-

vraria a bexiga dos seus fragmentos? Esponta-
neamente pela uretra seria iinpossivel, por não

poder a viscera conter uma quantidade suffi-

suas contracções, expelir, com o liquido, os
restos do calculo.

Fiavamo-nos, porem, em quê, pela força que
podessemos dar às injecções, a pedra, reduzi-
da a tenuissimas fracções, passasse pela aber-
tura anormal, e, mais que tudo, no potico com-

primento da uretra e na sua facil dilatabilidade,
permittindo a introdueção de instrumentos cur-
tos e mais ou menos volumosos, e a sahida de

grandes fragmentos caleulosos.
Foi, felizmente, o que vimos acontecer; por-

que não só pela fistula e liquido projectado
na bexiga accurretava, em todas as-sessões ta
operação, muitas pedras miudas, como tam-
bem, por meio de uma simples pinça de anneis,
foram tirados fragmentos de um tamanho qua-
si incrivel.

Levado por estas considerações, e animado

pelo collega que me acompanhava, o Sr. Dr.
Wucherer, dei principio á operação no dia 3 de

julho.

ma

Não achando nos, por tanto, indicada, neste

No dia seguinte, m presença do Sr Dr,Wu- ciente de urina, ou de injecção para, mediante
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Da injecção lançadana bexiga pouco ou nada
se aproveitou, porque à proporção que entrava
na viscera, era expellida atravez da fistula e da
uretra pelas contracções dos musculos abdo!ni-
naes. Apezar d'isto foi introduzido um lithotribo
fenessado n.º 2, pelo qual immediatamente o
ealculo foi apanhado, marcando o instrumento
uma abertura de 6 centimetros; porem tão e-
nergicas eram as contracções da bexiga e dus
musculos abdominaes, que 0 instrumento ficou
sem movimento, eeu na impossibilidade de re- to que sempre chorando e vociferando mais pos
conhecer se só a pedra, ou se tambem parte
das paredes vesicaes, estava entre as garras
do lithotribo. Tentei lárgar o calculo para ap-
prehendel-o de novo com todas as precauções
«necessarias pura não comprometter O rescrva-
torio urinario, e com isto a vida da infiliz, mas
o corpo estranho, fixo .no instrumento, não
poude desprender-se, senão quando tomei a

resolução de pôr o instrumento em acção, e,
por meio do pião, quêbrei o calculo ques, feliz-
mente, não offereceu muita resistencia.
Sem embargo dos embaraços que acabava

de encontrar, tirado o instrumento, lancei mão
do lithoclasto de Civiale, com o qual, em virtu-
de da forma de colher que tem a extremidade
vesical do ramo externo, consegui esmagar,
por tres vezes; pedaços de pera, e trazer no
instrumento a maior quantidade possivel, Isto
feito, com a sonda evacuadora de duas corren-
tes, projectei um jorro continuo de agoa mor-

tambem, da insufficiente fragmentação da pe-
dra na primeira sessão da operação.

Deixamos à doente muito receiosos das con-
sequencias de um trabalho tãodificile prolon-
gado; porem ella não. teve febre, e teria passa-
do bem a noite, se não fosse o incommodo que
sentiu pelo empédimento que os fragmentos
causáram à excreção da urina, obstruindo as vado, até o
"aberturas da uretra e da fistula. No dia seguin-
te ao meio dia, quando a visitei, achei-a tran-
quilla, tendo tomado alcoolatura de aconito e
laudano, e depois uma solução de sulfato de
magnesia em infusão de genciana.

A" vista do estado da doente marcáimos o dia 7

pouso suficiente; mas, poucas horas depois, ti-
ve noticia de que ella estava em gritos e em
grande afilição causada pela presença de frag-
mentos no collo vesical, Descjando alliviar os
seus soffrimentos tentei deslocar esses corpos
estranhes, mas não o consegui; quiz empregar
o lithoclasto de Civiale (n.º 1) com vistas de
quebral-os, mas não poude ser introduzido pe-
la resistencia que oppunham as contracções
musculares; e finalmente com q auxilio do Sr.
Dr. Wuchercr foi a paciente chloroformisada,

e, neste estado, com todas as cautelas exigida,
pela prudencia, ataquei, por seis ou oito vezes
diversos pedaços do calculo, trazendo sempre
cheia a colher «do instrumento, e terminei pela
extracção de muitos fragmentos pequenos por
meio da pinça de Cooper. No fim de meia ho-
ra de trabalho, retirámo-nos ficando ainda a
doente no somno anesthesico, que se prolon-
gou tranquillo até as 11 horas da noite.

Dia 5: Achâmos a doente mais socegada, pos-

impaciencia do que por soffrimentos reaes; por
que, não podendo aurina distender o seu reser-
vatorio, nem sendo forçada a passar pela uretra,
por causa da existencia da fistula, não podia
haver senão ligeiros incammodos oceasionados
pelo contacto das pedrus éom o orifício interno
do canal já irritado pela passagem dos instru-
mentos e dos calculos, Não sobreveio febre, é
apenas appareceu pela vretra uma bemorrhagia
pequena, e de curta duração.

Dia 6. Terceira sessão de lithotiicia com
chloroformisação, durante a qual foram esma-
gados alguns fragmentos, .entre elles dous bas-
tante volumosos, vindo sempre o instrumea-
to carregado; e a operação, qué foi bastante
prolongada, terminou pela extracção de um gran
de numero de fragmentos simplesmente por
meio de uma pinça de anneis ordinaria. Fo-
ram feitas duas injecções com ofim de expellir
as porções miudas atravez da fistula pela vagi-
na, donde, com effeito, muitas foram ticudas
a dedo, sendo impossivel que sahissem pela u-
retra, aiuda por meio de alguma sonda evacua-
dora, em consequencia da rotura du parede
vesico-vaginal,
A doente passou sempre bem; o pulso nun-

"na hexica com o que pouco sahiu em razito

ca bateu mais de 60 vezes por minuto, e só o
ventre se conservou tympanilico, mas não ele-

Dia 17, Nova chlororformisação, e extrac-
ção de tres grandes fragmentos com a pinça
de curativo, com a qual não foi possivel tirar o
quarto que, com quanto tivesse sido apanha-
nhado, forçuso foi largar por csusa do seu
volume desproporcionado aos diametros da u-

de um lithotribo naquella oceasião.
Dia 18. Quarta sessão. Chloroformisação,

para a segunda sessão, afim de dar-lhe um re- retra, e que deixou de.ser quebrado por falta

injecção na bexiga que, por causa da fistula,
reteve pouco liquido que, todavia, teve por ef-
feito levar das immediações do collo para o fun-
do da viscera um grande pedaço de pedra, que
com o lithotribo de colher foi apprehendido e
quebrado por duas vezes & ponto de poder ser
extrahido pelo mesmo instrumento, e pela pin-
ca de curativo.

Dia 7 de agosto. Julgando a doente livre da
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pedra, apenas a visitamos algumas vezes, a ver
se tinha recuperado as forças e se poderia
prestar-se á operação da fistula; tomou, entre-
tanto, alguns grãos de santonina e enlomelanos
afim de livrar-se de vermes instistinaes que a

perseguiam, e. effestivamente, foi expulso um
numero consideravel delles.

Depois disto queixou-se ella de incommo-
dos que foram attribuidos à existencia na be-. cies avivadas;-os fios metalicos assim torei-

xiga de restos da pedra, Sondei-a, e verifiquei,
que havia ainda um, não pequeno, perto docol-
lo vesical; tentei extrahil.o, mas a paciente
não o consentindo sem o chloroformio0 difíerimos
o trabalho para o dia seguinte.

Dia 9. Uloroformisada à doente, sondei-a
de.novo, e, verificada a existencia dó ultimo

fragmento, consegui apanhal-o; e com quanto
reconhecesse, pela dificuldade em passar pelo
orificio interno da uretra, que não era pequeno,
mas que era muitomais vantajoso que sakisse in-
teiro do que despedaçado, insisti, edepois de al-

guns minutos de trabalho, consegui a sua
extracção variando a direcção das tracções fei-
tas com toda a brandura afim de obter uma di-
latação gradual da uretra antes, do que uma

distenção forçada e rapida, que, de certo, ofien-
deria muito mais o canal, deixando talvez para
o futuro lesões irreparaveis das suas funcções.

Dia 10. Por causa de um ceriograu de ane-
mia que a doente apresentava, e de um estado
habitual de constipação de ventre, prescrevi-
lhe o uso de umas pilulas de sulfato de ferro,
aloes e sabão.

Alem de acecesso que lhe sobreveio no
dia 15, e que durou apenas quatro horas, de-

pois da administração de um laxante de oleo de
ricino, a doente passou sem novidade até O

dia 21, em que, parecerdo-nos capaz de se sub-
meiter.á operação da fistula, foi de novo exa-
mitada, e designado o dia 4 de setembro para
aoperação, a que assistiram, e me ajudaram,
alem do collega quesempre seguin comigo o tra-
tamento desta doente, os Srs. Drs. Paterson,
Silva Lima e Mesquita, assim como aíguas a-
lumnos da Faculdade.
A fistula estava um centimetro, pouco mais

ou menos, distante do coilo do utero, e na linha
media da parede anterior da vagina, apresen-
tando uma forma oval com o diametro maior
longituninal, e perto de dous centimetros de

comprimento.
À operação fui praticada pelo modo seguinte:
O avivamento, um pouco custoso por causa

da profundidade em que se achava a fistula, foi
feito na extensão de um centimetro em roda
da abertura anormal, porem um pouco mais a
direita e á esquerda, da que adiante e atraz;-
com pequenas agulhas de sutura fixas em um

longo poria-aguiba foram tres fios de seda, do-
brados em dous, passados por cima das super-
ficies: sangrentas entrando alguns millimetros
fóra dellas;-estes fios serviram a final de con-
ductores a outros tantos de pratamuito finos, cu-

jas pontas reunidas, e toreidas por meto de u-
ma pinça de pressão continua, effeituaram e

consetvaram em perfeito contacto as superh-

dos passaram cada um pelo canal de uma pe-
quena esphera de chumbo, que com outra pin-
ca foi levada de encontro às bordas da fistula
reunidas, e depois machucada com uma pin-
ça forte, afim de firmar ainda mais a reunião,
e empedir que se separassem as pontas dos
fios.

O especulo de Bozeman foi, durante a ope-
ração, conservado na vagina pelo Sr. Dr. Wu-
cherer. Os Srs. Drs. Silva Lima e Paterson me

ajudaram muito neste trabalho, já enchugando
a ferida e a vagina com esponjaspegnenas.pre-
sas em longos porta-esponjas, ja fornecendo às
instrumentos é medida que se tam fazendo ne-

cessarios, já, finalmente, verificando comigo,
se cada parte da operação tinha sido executada
com perfeição, e se apresentava todas às con-

dições requeridas para uma boa reunião.
Feito o avivamento permittimos que a doen-

te descançasse um pouco, tirando-se para isto
o especulo, e deixando-a tomar a posição que
lhe fosse mais comimoda, depois do que
foi de novo coilocada como no principio da ope-
ração isto é, com os ante-braços dobrados
sobreos braços e appoiados em um travessei-
ro, em que tambem descançava a cabeça; com
os joelhos e os pés sobre a meza, o ventre en-
costado ás côxas que, comas pernas formavam
um abgolo quasi recto, e a hacia um pouco ele-
vada pela extensão exagerada da columna ver-
tebral.

Nesta posição, que torna inferor a parede
anterior da vagina, pode-se trabalhar tom os

orgãos em suas posições normaes, e a fistula
fica bem patente, ja pela dilatação da vagina
invariavelmente conservada pelo especulo de

gotteira, ja pela luz reflectida e concentrada da

superficie polida e concava deste instrumento:
"Terminada a operação foi a emferma condu-

zida para o seu leito, e uma algalta"ad hoc in-
droduzida na hexiga e conservada por nove
dias, findos os quaes foram os fios tirados fi-
cando a reunião perfeita sem o menor indicio
de suppuração, nem mesmo nos pontos por on-
de passaram os fios métalicos.

Um dos alumnos que assistiram á operação
ficou encarregado de extrahir a urina de duas
em duas horas, para que a bexiga, sobrecarre-
gada de liquido, não sofíresse uma disten-
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são prejudicial ao hom exito da operação, não
só pelo peso da-urina, como pelas contracções
indispensaveis à excreção vrinaria; mas a faei-
lidade com que a doente urinou logo depois não
deu occasião a ser sondada.

Recommendámos que ella se levantasse, e

que tomasse qualquer posição que lhe agra-
dasse prohibindo-lhe unicamente o decubito
dorsal que ella devia evitar quanto podesse.
Esta recommendação foi fundada em que, sen-
do a séde da fistula o fundo da bexiga, perto
do collo do utero, accontecia antes da opera-
ção (a não haver excesso de urina), que a doen-
te só. se sentia molhada quando se deitava,: espessura da parede uma parte sufficiente para
mormente de costas; entretando que estando
em pé ou assentada não urinava pela fistula se-
não quando as contracções expulsivas tinham
de expelir a urina.
É esta a terceira operação da fistula vesico-

vaginal que"se tem praticado na Bahia, e todas
eltas, felizmente, com o melhor resultado: a pri-: nós, com resultado satisfactorio, tem sido esta
méira pelo Sr. Dr. Silva Lima, e a seguuda pe-
lo Sr. Dr. Parterson. Em. ambas a chapa de
chumbo protectora, que Bozeman empregava,
foi supprimida, ficando em contacto imme-
diato com a mucosa os grãos de chumbo, que
"substituem os-nós nesta sutura.

Do mesmo modo procedi eu no meu caso,
com a diferença porém, de ter torcido os fios
até 0 contacto perfeito das superficies avivadas
antes de applicar os grãos de chumbo, que as-
sim se tornaram inuteis. Juigamos pois que a

operação ficará ainda tais simplificada toreen-
do. meramente os fios metalicos até conchegar
perfeitamente as superfícies á reunir. Desta
maneira se vê-que se produz somente o gráu
de constrieção indispensavel à reunião, sem o

risco de que-os tecidos, pela intumescencia
consecutiva, se deixem cortar antes do tempo
preciso, ou de que este corte se faça mais ou
menos no acto mesmo de firmar os pontos com:
os grãos de chumbo.

Certamente, para que a reunião se effeitueé,
é forçoso que, ao mesmo tempo que se carrega
sobre os grãos de chumbo de encontro aos teci-
dossuperficiaes,se exerça una constrieção por
meiodas voltas dos fios da profundidade para a

superficie; sem o que o operador não terá certeza
de queos labios da fistula tenham ficado nasme-
Ihorês condições para uma reunião immediata.

Pouco a pouco a operação da fistula vesico-
vaginal vae dispensando -todos os accessorios
que faziam della uma das mais delicadas e diffi-
ceis: assim o professor Courty, que conta seis
observações desta operação bem succedidas, e
referidas noMontpelliermédical torceu simples-
mente os fios metalicos, e extrahiu a urina de
duasem duas, ou de tres em tres horas, sem que

deixasse a algalia na bexiga, precindindomesmo,
em alguns casos, desta precaução, mas empre-

dos, sem atravessar toda a espessura da pare-
de vesico-vaginal.
Este professor, sirplificando por um lado a

operação creou do outro uma nova difficulda-
de estabelecendo as duas ordens de sutura; por
que, em primeiro lugar, parece impossivel que
se possa à vontade passar as agulhas nesta ou
naquella profundidade determinada, sendo ja
muito qué sejam os fios collocados de sorie
que, sem ferir a mucosa vesical «branjam da

resistir aos exforços que exige a reunião; em
segundo lugar por que -são inuteis, bastando
somente que se multipliquêem os pontos para
que se consiga a reunião immediata, como re-
commendam os cirurgiões mais competentes,
e como temos feito nos tres casos em que, entre

operação praticada.
e É A

gou duas ordens de fios, superficises e profun
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Pelo Sr. Dr. B, A. Gomes.

Começaram as manifestações epidemicas do
asylo da Ajuda pélo apparecimento de nevral=
gias seguidas e acompaghadas de paralysias de
movimento e-de sentimento: as convulções, O

delirio, desenvolveram-se então só de-modo ac-
cidental e passageiro. Em uma segunda epocha
o vomito espasmodico foi o unico symptoma, e
que muito se generalisou entre os orphãos. A
final, e antes quê esta segunda manifestação
desapparecesse, com ella sobrevieram de novo
as paralysias pela fórma que a principio tive-
ram. Outra manifestação foi a de cegueira cre-
puscular, que mais particularmente se desen-
volveu nos orphãos do sexo masculino. Analy-
semos cada um d'estes phenomenos morbidos,
a fim de determinar, quanto possivel, a verda-
deira fórma e natureza que tiveram, ou a sua
diagnose -symptomatica e pathogenica, antes
de os cunsiderar collectivamente, e com o au-
xilio d'essa analyse subir à determivação da
diagnose nosologica dus doenças observadas
nos orphãos do asylo da Ajuda,

Começando pela paralysia do movimento,

que geralmente teve a forma paraplegica, mos-
trou a observação:


