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vy porcos sugeitos a este singular parasita, co-
w0 ¢ sdo no vorte da Furopa e da America.

A’ verificar-se u existencia de mais esta can-
sa de molestia entre nds, é dever da sciencia
denunciar ao pevo gue tem mais um inimigo 2
temer, e instruil-o no modo de evitar os seus
terriveis effeitos,

¥. questio de alto interesse para a hygiene
pablica, pois que, alem de ignorar-mos se exis-
tem trichinas nos anjmaes que servem & ali-
mentagio em nosso paiz, nfo consta que en-
tre nds procurasse alguem saber se ellas nos
si0 trazidas em carnes importadas da Europa
¢ dos Estados-Unides. *

S. p.

e e mratatt A T S

TRABALHOS ORIGINAES,

CONTRIBUIGKO PARA A HMISTORIA DE UMs MOLESTIA
QUE REINA AGCTUALMENTE NA BAIEA, SO A FORMA
EPIDEMICA, E CARACTERISADA IOR PA.I}ALYSIA;
EDEMA, E FRAQUEZA GERAL. :

Pelo Dr. J. F. da Silva hima,
Medice do Tespital da Caridade.
' LConlinuacf‘lb da pag. %44.)

Por nio omittir nada que possa esclarecer
a questdo da natureza e. classificagio nosolo-

gica d’esta molestia, € para esgolar,” quaniof

poder ser, 0 que constitue pro(s)niameme a
materia de facto, resla-me ainda fallar da
anatomia pathologica, marcha, duragio, mor-
talidade ete. Os "dados colhidos w'estas ori-
gens,; embora nio sejam todos de grande va-
lor, nio devem, comtudo, ser esquecidos nem
deslocados. _ '
Anatomia pathologica.—Quatro autopses
apenas que pude praticar no hospital da Ca-
rtdade, nio me habilitam 2 dar a esta parte
do meu estudo aquella importancia que elle
deveria ter, A este respeito esti-quasi tudo
ainda por fazer, ¢ tarde, provavelmente, sc
preencher: esta falta, vista a difficuldade com
que ainda hoje entre nds se estudam as lestes
cadavericas, € ¢ lempo, & paciencia, e aptr
dio especial que taes estudos requerem,
Haahi, sem duvida, importantes indagacdes
a fazer, e problemas a estudar cuja solucio
pode esclarecer a questdo da natureza da af-
fecciio primaria ou secundaria que se revela
por tio singular’e variado conjuncto de.symp-
tomas, ou,pelo menos,indicar-nos o.rasto por
onde passon a causa originaria do mal, a pro-
va material e permanente, em fim, da sua

accio sobre os orgios mais particularmeunte
affectados.

Dos quatro casos em que foi feita a autop~
se, dous pertencem 4 forma paralytica da mo-
lestia, nm 4 edemaiosa, e o quarto 4 mixta,
e sao 0s das observacoes 8.7, 16.%, 19.% e 26.*
(Vid. pag, 126, 185, 197, e 233 da Gaszela
Medica,)

Nos dous primeiros casos a minha attenciio
dirigin-se particutarmente sobre a medulla
espinhal. As lesdes encountradas n'esle orgio
e seus involacros foram a injeccdo considera-
vel dos vasos sanguineos, e mesmo algumas
cchymaoses nos pontos de emergencia das rai-

{zes dos nervos, mormente na parte inferiop

da regiio- cervical, e superior dorsal, onde a
wedulla offerecia menor consistencia .do que
a ordinaria. Em um dos casos a medulla es-
tava, n'aquelles mesmos pontos, visivelwente
amollegida.

A mesma injeccio anormal das menin-
ges existia no caso da observacio 16.* (mix-
ta) e, alem d'isso, infiltracio geral do tecido
cellular, e congestio passiva da base dos'pul-
mdes; as cavidades diteitas do coracio difata-
das e obstruidas por coalhos. No ultimo casg
(obs. 20.%) ¢m que a duracio da molestia se
prolongon por perio de tres mezes, havia lam-
bem infiliraciio geral dp tecido celludar, 4 ex-
eépeio dodaspernase pés,ondeapelle era seca
edura; e, alem disso,derrame serosonas pleu-
ras e perifoneu, congestio pulmonar ¢ hepa-
tica, dilataciio do ventricilo direito, coalhos
difluentes etc.

Em um d'estes casos de forma paralytica
foram examinados os musculos, par haver ai-
guem suggerido a idea de que elles contives-
sem um parasita (@ (richina spiralis)cuja pre-
senca no arganismo humano produz. alguns
symptomas analogos aos desta molestia; mas
o resultado (este exame foi negativo.

Novas, mais numerosas e mais particula-
risadas investigagdes necroscopicas 3o neces-
sariasaindapara poderew prestar-seainferen-
cias pathogenicas de algnm valor, mormente
sobre as alteracdes do systemanervoso, 1anto o
davida derelacio’como o ganglionar, cujaana-
tomia pathologica é tio pouco conhecida, quam
obscura a interpretacio das affecgées dos or-
gios que estiio sob sua unica, on principal
dependencia. Serid egualmente: para desejar
um estudo accurado das alteragdes dos liqui-
dos durante as diversas phases da molestia,
mormente do sangue e da urina, estudo para
o qual nio me chega o tempo, nem tenho as
| habilitacbes indispensaveis.
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Espero entrelanto que, se no futuro se me
offerecer occasido de continuar estes trabalhos
disporei entio de maisextensos esclarecimen-
10s acerca das lesdes cadavericas d’esta singu-
larmolestia, a0s quaes terei 2 vantagem de ac-
crescentar o fracto dasinvesligagies de outros
collegas que tambem a estndam com zelo e
perseveranca.

Marcha e duragdo. A marcha d’esta affec-
¢iio é, de ordinario, continua e progressisa;
oflerece, comtudo, algumas vezes, mormente
nit forma edematosa, alternativas de melhora
¢ de peiora, e isto durante nruitos ‘mezes.
Tenho notado que n'esta mesma formaa dys-
pnea diminue por algum tempo quando ap-
parece inliltragiio mais ou menos extensa.
Tem-se tambem observado casos de recrudes-
cencia quando o doente se julgava quasi cu-
rado. Na forma paralytica a marcha é, ds ve-
zes, lenta mascontinua, quando o easo lende
& terminacgio fatal; sio mais raras n'esta for-
ma asalternativasde melhora e peiora. Quan-
do coexistem a paralysia e 0 edema a doenca
caminha mais rapidamente ao seu termo quasi
inevitavelmente fatal,

A duracido varia desde alguns dias até mui-
tos mezes. O caso que obscrvei de marcha
mais rapida apenas durou cinco dias, e o mais
demorado prolongou-se porsete mezes. Entre
estes dous extremos a duracio oscilou ora
abajxo ora acima do termo medio, porem, na
maioriados casos, nio foi alem de 40 a G0 dias.

A difficuldade de fixar bem a data da inva-
s30 da molestia, que comega as vezes insidio-
samenle, nio me permittiu entrar em inves-
tigacbes mais exactas a este respeito,

Mortatidade. Os seguintes quadros estatis-
ticos ndlo comprehendem todosos doentes que
eu tenho observado affectados d’esta doenca,
mas unicamente aquelles que eun tratei, on
que vi em conferencia, e cujo resultado me é
conhecido; tambem nio comprehende os ca-
sos occorridos no presente anno de 1867, e
sdo egualmente 2xclaidos aquelles sobre cujo
diagnostico me ficaram duvidas,

A totalidade dos casos é de 51. A sua des-
tribuigdo por mezes desde 1863 e 1864, epo-
cha em que se comecou a estranhar o quadro
symptomatico da molestia, até 31 de dezem-
bro de 1866, assim como a designacio dos se-

x0s, ¢ a mortalidade absolutx € relativa, é a
que representa o mappa seguirle:
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Como se vé a mortalidade é excessiva, 38
em 51, ou 74,50 por cento: convem, todavia,
notar que nio poucos d’estes casos foram vis-
tos em conferencia, e, naturalmente, dos mais
graves, ¢ tambem que a2 molestia no mez de
dezembro uliimo nio foi tio mortifera, como
0o ndo tem sido egualmenie nos raros casos
observados nes primeiros cinco mezes do.
corrente anno.

A mortalidade nas mulheres foi um pouco
maior do que nos homens, sendo n'aquellas
de 78,20 por cento, ¢ 74,42 n'estes. ,

‘O seguninte quadro. mostra a fregnencia e
]mol:talidade relativas das tres formas da mo-
estia:

N.° 2,
_ Sexo.. | €arados. | Mortes.
Forma. C’a_sos. H.o{ M, | B | M. [ B X
Paralytica....[ 28/ 7| 2t 4 8| 3| 46
Edematosa. .. 12 12].... 3.0 9.
Mixta ..... . i 9 2 -4l | 8 2
 Tomar.....| 81| 28 —-é-é x R} 20_—515‘

Vé-se que a forma paralytica forneceun o

maior numero dos casos, numero superior

alé aos das duas outras formas reunidos; foi,
porem, a menos grave das tres, pois que a
mortalidade foi de 67,85 por cento, ao passo.
que foi de 75 na edematosa, e de 90,90 na

mixta, a mais grave de todas. '
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Das 23 ‘mulheres affectadas 10 eram puer-
peras, e em todas estas, & excepc¢io de'l, e
manifeston a doenca n forima paralytica. Nas
13 nis puerperas mostrou-se tambem esta
forma em 12,como se vé pelo quadro seguinte:

N 3
| PULRPERAS NAO PUERPERAS
Casos}curad. mort.| casos |ouradas|mortas
w [Pafalyt,..| . 9 3 6 i2 2 10
§l§demat....' ...... N P! DI PN e
& Mtixta.. .ol 4. 1 oo, 1y
Torac....| 101 8 7l 43 gl

A mortalidade nas mulheres foi na rasio|

de 70 por cento nas puerperas, de 86,92 nas
que se ndo achavam no estado puerpera.

E mais que proyavel que, se fosse possivel
enumerar todos os casos occorridos n'esta
capital, ainda que unicamente 0s do anno
de 1866, a proporcio da mortalidade scria
nenor; mas, tanto quanto posso julgar sem
dados.. exaclos, ndo seria inferior a 50 por
cénte. '

Para concluir o que se refere & parte esta-
tistica @ este trabalho, da gual me irei oppor-
{unamenté aproveitando, resta-me offerecer &
attencdo dos leitores o seguinte quadro da
frequencia e mortalidade da molestia segun-
do as edades: :

N'.o &
i Sexo. | Curades. Mortos,
Elade . | Cases.|———— -
: mof Mo E| M, oum | om,
Tao 2 b Al Al ot
2t 2 30.. g5 7] 13 i A& G )
91 » &0.. 10 5 5 10 10 4 &
A1 5 B0, 3] 12 ki, 8 b1
5 » 6O, .. 5 a2 b5} IR 2 3
o4 s 70, .. 1 1 1f....
rome. | s ssl o s sl %0l 18

A doenca fol mais frequente nas mulheres
de 24 a 30 annos, € nos homens de 41 a 50,
send6 egual o numero de casos cm ambos os
soxds dé 31 246, o

N oites dous periodos de mais frequencia a
mortalidade foi proporcionalmente maior no
primeizo do que no segundo, a saber 75 por
cento de 21 a 30.annos, e 63,23 de 41 a 50,

Nao conheco exemplo de ter sido ehservada
» molesiia em_edade inferior a 15 annos, e
superior a 19, .

Propagagdo. Sem presumir cousa alguma
theoricamente acerca d'este ponlo, isto ¢,
sem sahir do dominio dos factos, diret que a

doenca nao pareceu diffandir-se por comtagio
ou infecciio, e sim depender de ‘causa morbi
fica largamente espalhada; de circumstancias,
ou candi¢oes hygienicas geraesdesconhectdas.
Na. decurso d’cste ensaio mencionei alguns

-casosem que a molestia acometleu individuos

afiectados de outros padecimentos, e que oc-
cuparam leitos onde outros haviam succum-
bido dguella mesma affeccho algum tempo
antes, factos que s¢ deram na éntermaria de
8. Vicente de Paula, no hospital da Caridade.
Conhego dous casox de duas mulheres que fo-
rain affectadas da forwa paralytica da moles~
la, € que morreram, cujos maridos accomet -
tidos, pouco tempo depois, dos mesmos symp-
tomas, posto que mais benignamente; passa-
rain por longo tratamento, e restabeleceram-
seno fim de alguns mezes. OSr. Dr. Paterson
referiu-me o caso de uma familia da qual {o-
ram atlectadas quatro pessoas sucessivamente
em pouco lempo.,

Ainda gue estes factos estejam muito longe
de demonstrar 2 propagacio da doenga por
contagio ou por infecgito, isto € por meio de
um producto morbido resaliando da sua evo-
lucio pathologica, e que a reproduza como a
semenle reproduz a planta de onde nascera,

julgo que nio deviam ser omittidos n'este fo-

gar, simplesmente como elementos historicos
que podem ter cabal explicacio no [aturo, e
contribuir, com ouiros j& conhecidos, e com
0s que estudos ulteriores possam revelar, pa-
ra esclarecer a pathogenia, obscura ainda,
d’esta molestia singular. ‘

(Continta.i
e G S e

REGISTRO CLiN!CO.

Migupital da Caridade.

ASCHTE DEPENDENTE DE LESA0 NEPATICA; OPERACAO DA
PARACENTESE {PELA SEGUNDA VEZ), SEGUIDA DE
PERITONITE: CERA.

Pelo Br. A, 1. de Faria,
Professor de clinica medica.

José, africano, solteiro, de 20annos deida-
de;, biberto, pedreiro, inorador na {reguersin
de S. Pedro Velho: entrou a 11 de marco do
corrente annc para'a enfermaria de S, Fran-
cisco (a meu eargo}. Examinando-o notei um
estado geral denunciando uma cachexiaadian-
tada; o exame do abdomen, enormementc de-
senvolvido.nio deixava duvida & percussio da
existencia de nm grande derramamento perito-
ncal; havia wna dureza bastante pronunciada
sobre o hypechondrio direito, onde (ain-



