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1.º Facto (Gr esinger). Individuo de 20 an-
nos, militar, morto de chlorose egypciaca (5).
Pela autopsia notou-se que todos os crgãos
-achavam-se em estado. de profunda anemia;
dilatação do ventriculo esquerdo, coração des-
corado, fiacido, gorduroso. O duodeno, o jejuno
e parte supertor do ileo cheios de sangue fres-
co, rubro e em parte coagulado; miriades de
helmintos (anchylostomos) adheriam à membra-
na mucosa, cada qual tendo a sua ecchimose,
muito analoga ás picadas de sanguesuga. (6)

Depois d'esta observação que veio dar uma
face nova á doutrina, até então obscura, das
causas da chlorose egypciaca, metteu-se de
permeio um longo periodo de 14 annos, que
deixou cuhir no mais completo esquecimento
este facto importante. Talvez que Hirsch con- 3.0 Facto (Dr. Farias Menino de 10 annos,
tribuisse para esta indifferença, diz o Sr. Dr.
Wucherer, porque firmando-sé na descripção
dos achados cadavericos mencionados pelo Sr.
Jobin, nos quaes não. se falla de vermes, acon-
selha hesitação em adoptar essa etiologia. Esta- te o desanimo. Sopro anemico na baze do cora-
va, áquelle respeitavel pratico
da a rehabilitação do descobrimento de
Griesinger; sendo o primeiro na America a cha-
mar a attenção dos seus collegas para o facto "(região occipital); canceira aomenor movimento,
da existencia constante dos anchylestomos em- tendencia ao repouso. Anorexia; pulso rapido e
cadaveres de oppilados. Na Gazeta Medica da

seguintes observações:
2o Facto (Dr. Wucherer) Delfino, pardo, es- ventre. O intestino delgado continha um muco

cravo, de 30 annos. Emmagrecimento com ede-
macia do rosto, e principalmente das palpebras,
das mãos e pés. Anciedade,. respiração difficil

(5) 4 chiorose do Egypio é, segundo a nossa opinião,
perfeitamente identica à oppilação. Ficamos dºisso con-
vencidos desde que lemos a descripção que della nos bordas reviradas e grossas.
deixarão Fischer e Hamont, debaixo" da denominação de
cachexia aquosa do homem é do carneiro. (Memoria da
Academia Real de Medecina, tom. 4º, 1835). Mas, para
que não hajam duvidas a este respeito, eis o quadro sym-
ptomatologico feito por Griesinger,onde nos parecem bem
desenhados os traços de nossa molestia. « Quardo o ma!
progride, sobrevêm emmagrecinrento mais ou menos no-
tavel, edema das extremidades inferiores & das palpe-
bras; conjunctivas deulares azuladas, labios c mucosas
descoradYs; a pelle é amarelada, flacida, secca, resfriada;
calefrios, fraqueza extrema, apathia, dôres musculares
vagas; palpitações exageradas com o menor movimento,
ruido de sopro no coração e grossos vasos; vertigens,
cephalalgia frontal, zunido nos ouvidos, dyspnéa. appe-
tite muito extravagante, lingua saburrosa; nenhuina hy
pertrophia splenica Morrem quasi todos de dysenteria
ou ao desenvolvimento progressivo de sua anemia ».

(6) Este resumo pode ser lido no Tratado da Estuta
do fallecidu e celebre professor Beau, que igualmente o desde a clavicula e a,espinha da omoplata até
extrahio de uma versão do trabalho de Griesinger a res-
peito das molestias do Egypto, publicada em 1835 nos
Archives Générales de Medicine,

e afílictiva com os movimentos. Posição deita-
da, vermgens ao levantar-se. Fastio, sêde, nau-.
seas; lingoa de uma brancura excessiva, e bem
assim as conjunctivas palpebraes e mucosa
buccal. Constipação, derrame nas paredes e no
interior do ventre. Urina clara, côr de palha,
peso especifico 1007, temperatura 27 cent.
Sopro systolico no coração, sussurro nas ju-
gulares. Figado e baço a parentemente nor-
maes: ventre indolente. segundo in-
formações.
A autopsia. revelou no ingestino delgado a

existencia de um grande numero de vermicu-
los que examinados microscopicamente pelo
Sr. Dr. Wucherer apresentaram perfeita seme-
lhança com os helmintos da especie-arfchy-
lostomumduodenale--taes como se acham des-
criptos nos authôres especiaes.

branco. Estado geral mão, extrema debilidade.
Pelle descorada, assim comô a mucosa labial e
conjunctivas; edema dos membros inferiores.
Physionomia e olhar exprimindo o abatimento

ção, ouvido no primeire tempo: ventre indolen-
te:*normalidade das visceras abdominaes: dôres
nevralgicas, erradias,mais localisadas na cabeça

ás vezes irregular, temperatura do corpo abaixo

tração natural; anemia. Nenhum. derrame no

escuro, quasi preto, em differentes partes; no
duodeno e jejunoacharam-se numerosos anchy-
lostomos: . no jejuno e ileo havia grande numero
de ulcerações, algumas do diametro de quasi
uma pollegada, apparentemente antigas, com

po que prestam um caracter excepcional e va
lioso theoria que abraçamos.

Bahia vol, pag. 39, 52 e 63) publicou elle da normal.o1.
um tLito interessante d'onde colhemos as Autopsia. Emmagrecimento geral, com infil-

(Continua

QUEIMADURA MUITO EXTENSA, INFECÇÃO PUTRIDA;
CURA.

"Pelo Dr. 1. Pacifico Pereira.

Theophilo, de 7 a 8 annos d'idade, foi quei-
'mado no dia 18 de Julho de 1869, á noite, pelas
chammas de um fogareiro que selhe ateiaram á
roupa. No dia 19 de Julho pela manhan fui cha-
mado, e encontrei-o ainda não detodo desperta-
do do collapso em que o prostrára o aceidente da
vespera: pelle fria, pulso a 120, delirio e alguns
movimentos convulsivos. Uma queimadura ex-
tensa do 8.º ao 4.º grão occupava quasi todo ola-
do direito do troncoeobraço direito; estendia-se

o berdo superior do osso iliaco, e desde a co-
Jumna dorsal até o sterno na parte superior,
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dimihuinda. qeroa de um terça da largura in-
fetiormente, Uma escbara profunda eseupava
grandepartedesta extensão, insensivel á pres-

yanitos coberta de uma vesicação larga.
Para activar a reacção que tardava a mani-

festsr-se prescrevi-lho uma poção ligeiramente
excitante e -anti-spasmodiea, de espirito de dos apertos da uretra.-O emprego de agentes
Minderer, infusão de. e xarope de flores
de-larangeira, e,a queimadura foi coberta com
a linimento oleo-calcareo. No fim de dois dias
a reacção inflampmatoria tornando-se cada vez
mais franca dispensou o auxilio do excitante,
Substitui o linimento oleo calcarco pelo olgo de
linhaça com o qual o doente sentio allivio ás do-
res intensas que sofíria em toda a queimadura.

No oitavo dia a suppuração era abundante,
a eschára começou a desprender-se emmuitos
pontos, compromettendo, em alguns, toda a es-

com calefrios appareceo, porem, duas vezes vo
dia seguinte; sêde intensa, suores frios, pulso .pe-

o uitrato de prata, 0 qual, diminuindo a irrita-
queno e frequente, suppuração menos abun-
dante r fétida. Prescrevi uma poção de infusão
de quina e alcoclafyra d'aconito, e a applicação
topica de quina, carvão e camphora em pó, em
toda a extenção da ferida, coberta com uma
cataplasma de farinha de mandioca.
Nos dias immediatos ainda dois accessos ap-

pareceram, porem menos fortes e menos dura-
douros, e foram os ultimos; o doente foi lenta-
mente sreanimiando e no fim de alguns dias seu
estado exa lisangeiro, a ferida vermelha, coberta
de granulações,e começando a cicatrizar-se na

peripheria. Substitui o pó anti-septico pelo oleo
deHnhaça que foi applicado ainda perto de
vinte dias. No fim d'este tempo perdi de vista
o doente que fez uma digressão para fóra da
cidade; a ferida estava quasi completamente
eieatrisada, faltando porém a cavidade,axillar

» -São vantajosos para dividir apertos proxi-e a parte interna da braço e pequeno porção.d parte. externa do thorax. Recommendei os
cuidados necessarios para prevenira adherencia
que prejudicaria os movimentos do braço, mas
a-dor que causavam á creança asmanobras ne-
cessarias commoveu o espirito damãe mais sen-. trumento sem guia para a lamina, por isso quesivel queprudente, e no fim de algum tempo ella
abandonou todos aquelles cuidados e o braço
agherio ao thorax em quasi o terço de sua ex-
tenção. : Nºéste estado me fei há pouco tempo
apresentado o doente, e será necessario ope-
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CIRURGIA.
APONTAMENTOS SOBRE MOLESTIAS DAS VIAS

URINARIAS.
-Pelo Br. Alexandre Patersen,

(Continuação da pagina 116.)

não:em certos pontos, dolorosa em outros, é em

*

Emprego dos agentes chimicos para a cura

chimicos é um ecurso de que raras vezes se
faz uso hoje em dia no tratamento dos aper-
tos uretraes. Não fosso, todavia, deixar de os
mencionar aqui. Os mais empregados são apo-
tassa caustica e o nitrato de prata. À vanta-
gem que, sem duvida alguma, resulta do seu
uso algumas vezes, é, creio eu, devida antes á
dilatação exercida tambem ao mesmo tempo
pelos instrumentos que os levam ao aperto,
do que a effeito especial que taes agentes pos-
sem produzir sobre elle, À meu ver, são uteis
unicamente em casos de extrema irritahilida-
de da coaretação, sendo, em tal caso, preferivel

bi idade, permitte mais franco emprego de ins-
trumentos para a dilatação. N'esses -casos um
porta-caustico ou catheter armado de pequena
quantidade de nitrato de prata fundido em go-
da de uma pequena porção de sua, circumfe-
rencia, passado atravez do aperto, e mantido
n'essa posição para'que o caustico fique em
contacto com-a sua superficie por 20 ou 30 se-
guudos, prestará bons serviços. São estas, pois,
as unicas circumstancias em que eu recom-
mendaria 0 seu emprego.

Tratamento do aperto por divisão interna--
Para a divisão interna do aperto muitos ins-
trumentos se tem empregado, e o espaço de
que disponho não me permitte descrevel-os;
podem, todavia, ser convenientemente divi-
didos em duas secções: os que cortam de dian-
te para traz, e os que cortam de traz para
diante.

Instrumentos que cortam de diante para traz.

pessura da pelle Um acecesso violento de febre

mos ao meato; mas para os que ficam muito
alem d'elle, e necessitam de uma curvadura no
instrumento, .eu julgo mais seguros, e porisso
referiveis, os que córtam de traz para diante.
as em caso nenhum se deve empregar para

dividir o apperto de diante para traz um ins-

assim é quasi impossivel deixar de ser ferido o
canal onde não ha coarctação, produzindo d'es-
ta sorte incalculavel damno.

Instrumentos que cortam de trazpara diante,-Os instrumentos empregados para este fim
Bão. muito variados e numerosos, é extensa-
mente usados pelos cirurgiões do continente
da Europa no tratamento dos apertos da wre-


