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febre andou por pouco menos de 5 dias e meio; 

“com quanto em 4 casos a dor tivesse desappa- 

recido desde. o primeiro dia, e nunca continu- 

asse além do 5.º-—3.º Excluidos os, dois casos 

excepcionaes já referidos, a total duração da 
doença oscillou entre 7 e 15 dias. —4.º Quanto 

mais cedo era administrado o ferro, tanto mais 

prompto era tambem o allivio. Nem dor de 
cabeça, nem outro symptoma se lhe pôde 
attribuir. 

Sobre tudo isto assentou uma discussão util. 

Não parece questionavel que o curso do rheu- 

matismo ficou muito abreviado com este tra- 

tamento. Os casos porém são em pequeno nu.- 
mero para que possam fundamentar conclu- 
são definitiva, especialmente na occasião em 
que se discutem os meritos de muitos outros 

recursos, e mesmo d'uma medicina tão expe- 
ctante como é a administração da agua com- 

“mum com uma pouca de hortelã pimenta. (Esc. 
Medico.) | 
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Traduzida do allemão. 

Por João Felix Pereiro. 

Na Gazeta Medica de Lisboa. 

l 
Etiologia. 

Importantissimo, embora não de absoluta 
necessidade para o diagnostico, é uma anam- 
nese sobre syphilis, e na verdade não basta 
aqui a mera descripção de uma infecção, mas 

devem seguir-se-lhe phenomenos constitucio- 
naes de certa intensidade, que mostrem que 
a syphilis se tornou geral; e os symptomas 
nervosos podem ser comprehendidos menos 
facilmente do que as meras complicações da 
syphilis. Tambem se deve ter em vista que os 
symptomas syphiliticos primitivos estão mut- 
tas vezes em desaccordo, sobretudo nos doen- 
tes do sexo feminino, porque ou foram subtra- 
hidos á observação, ou foram encarados como 
outra cousa, ou porque os doentes os querem 
negar. Os symptomas secundarios são mais 
vezes revelados pelos doentes. Mais raro é o 
caso inverso, por diferentes motivos simular 
a syphilis, onde não existe. Em geral, o cere- 
bro só tardiamente é atacado, ás vezes só vinte 
a quarenta annos depois da infecção; em outros 
casos, pelo. contrario, antes de occorrerem 
symptomas secundarios (Steenberg cita uma 
mulher que foi accommettida de vertigens, 
desmaios e apoplexia, antes que algum sym- 

ptoma syphilitico secundario occorresse), ou 
juntamente com os primeiros signaes de sy- 
philis. Na maioria dos casos, decorrem um a 
dez annos, depois dos symptomas primitivos 
ou secundarios. Muito frequentemente, prece- 
dem symptomas primitivos e secundarios; raras 
vezes primitivos, secundarios e terciarios, ou 

terciarios sómente (emquanto os symptomas 
primitivos ou secundarios permanecein des- 
conhecidos); e, em alguns casos, sómente os 

primitivos e os terciarios, nenhuns secunda- 
rios. 

Differentes circumstancias influem na dispo- 
sição para a syphilis cerebral. O sexo mascu- 
lino, assim como está, em mais alto grau, ex- 

posto à syphilis em geral, o está igualmente á 
sua localisação no cerebro na proporção, pouco 
mais ou menos, de 7:4. Mais importante é a 
influencia da idade; é entre vinte e sessenta 
annos que se dá, com mais frequencia, a sy- 

philis cerebral, sendo raro antes e depois. 
Comtudo algumas vezes se teem observado 
symptomas cerebraes, na syphilis congenita. 
A condição dos doentes parece não ter grande 

importancia, as melhores ou peiores condições 
são accommettidas pela syphilis cerebral, quasi 
do mesmo modo que pela syphilis em geral. 

A indagação mais exacta das causas occa- 
sionaes anda unida a grandes difficuldades. 
Em muitos casos, desordens intelleciuaes de 
varias especies precedem e contribuem essen- 
cialmente para o apparecimento da doença. Os 
excessos sexunes podem actuar de dois modos, 
ou pela excitação corporea e ulterior depres- 
são de todo o systema nervoso, ou por sua 
damnosa influencia sobre as faculdades intel- 
lectuaes. Tambem podem geralmente citar-se 
os exerssivos esforços do corpo e do espirito. O 

resfriamento obra ás vezes como causa occa- 
sional, talvez determinando a congestão no ce- 
rebro, por causa da suspensão das funcções da 
pelle; assim apparéceram os symptomas cere- 
braes em um caso citado por Stcenberg, depois 
de um pediluvio frio, pelos fins do outono; em 
um segundo caso, depois de ter o doente es- 
tado muito tempo ao ar livre, com o facto hu- 
mido; em outros casos havendo os doentes 
saido, pela primeira vez, durante um trata- 
mento mercurial, ou immediatamente depois. 
Symptomas gastricos são muito frequentes no 
começa da syphilis cerebral; mas é difficultoso 
decidir até que ponto devem ser contados como 
causas occasionaes, ou se já pertencem ao pe- 
riodo prodromico. Elles causam frequente- 
mente congestões cerebraes, do mesmo modo 
que o uso excessivo de bebidas espirituosas. O   traumatismo, por exemplo, pancada na cabeça 
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parece que bastantes vezes occasiona o appa- 
recimento da doença: 

H 

Curso da doença. 

O curso da doença e muito variavel, por- 
quanto nos diversos casos, tem por base diffe- 
rentes rasões anatomicas. Podemos essencial- 
mente distinguir duas fórmas capilaes: 1) uma 
jórma chronica, com successivos ataques e 
progressivos symptomas, e 2) uma forma que 
principig com aspecto agudo, na qual depois de 
leves symptomas prodromicos, occorrem acces- 
sos apoplectiformes ou epileptiformes. 

Na primeira fórma apresentam-se consecu- 
tivamente em. uma ou mais partes do corpo, 
sobretudo na mão ou no pé, um sentimento 
de prisão, adormecimento, formigueiro, acom- 
panhados de dôr nas mesmas partes. Sobrevem 
enfraquecimento, e a regularidade dos movi- 
mentos diminue. Estas perturbações da motili- 
dade e sensibilidade, tão insignificantes ao 
principio, que muitas vezes o doente não as 
percebe, tomam incremento e se estendem da 

- peripheria para o centro. O doente perde cada 
vez mais sua acção voluntaria sobre os mus- 
culos; e pequeno esforço basta para devéras 
fatiga-lo. A estes phenomenos mais geraes, 
acrescem então symptomas que determinada- 
mente se referem 20 cerebro: dores de cabeça, 
quasi sempre de natureza rheumatica; verti- 
gens, que frequentemente são já simultaneas 
com os primeiros vislumbres de paralysia, ap- 
parecem, e ás vezes de repente, dépois de uma 
forte commoção corporea ou maral, ou mesmo 
sem causa conhecida. Seguem-se perturbações 
psychicas, certa languidez e repugnancia para 
o trabalho; o doente perde a tranquilidade e 

lucidez de espirito, e torna-se muito sensivel 
às influencias exteriores desagradaveis. Das 
perturbações mais profundas, a que de ordi- 
nario occorre primeiro, é a diminuição da me- 
moria; o enfermo esquece-se dos nomes de 
pessoas, que muito bem conhecia, e de pala- 

vras vulgares, entretanto que o pensqmento 
póde continuar a funccionar com perfeição; 
de assim n'um estado penosissimo, sobretudo 

se tambem se dá a paralysia dos musculos 
vocaes. Com o tempo, o pensamento principia 
a soffrer; o enfermo se mostra indifferente a 
tudo, cáe de ordinario n'um estado lethargico, 
a micção e a defecação tornam-se involunta- 
rias, mesmo sem paralysia dos esphincteres, 
Similhante estado dura às vezes annos, oul 

progride quasi desapercebido, ao mesmo tempo 
que os doentes em geral passam bem, quanto 
ao mais. Se existem outras perturbações, refe- 

rem-se nomeadamente aos orgãos digestivos, 
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e consistem com especialidade em vomitos, 
frequentemente acompanhados de vertigens, e 
às vezes de voracidade e prisão de ventre, 
devida á paralysia dos musculos do intestino 
grosso. À final vem um ataque apoplectico, e 
então a doença no seu curso, não se distingue 
do da segunda fórma. | 

Muito mais frequente e tambem muito mais 
perigosa é a segunda fórma, a qual tormento- 
samente principia e decorre. O primeiro ataque 
é precedido quasi sempre de prodromos, longos 
ou curtos, nomeadamente dores de cabeça e 
vertigens com exacerbação nocturna; bastantes 
vezes tambem das leves desordens da, mo- 
tilidade e sensibilidade, anteriormente cita- 
das; bem como algumas vezes soffrimento 
psychico, com q caracter de depressão ou de 
exaltação. Igualmente precedem com frequen- 
cia symptomas gastricos; lingua fortemente 
saburrosa, dyspepsia, vomitos, diarrhéa ou pri- 
são de ventre, podendo facilmente haver alterna- 
tiva de febre gastrica e typhoide. De subito ha 
então um ataque apoplectiforme ou epilepti- 
forme, a. que passadas horas, dias, mais raro 
mezes, novos ataques succedem, os quaes vão 
constantemente augmentado de violencia. Com 
a repetição dos ataques apoplectiformes, os 
mencionados orgãos tornam a paralysar: po- 
rém ás vezes as paralysias variam havendo, 
por exemplo, hemiplegia em logar de paraple- 
gia, hemiplegia, do lado direito, em logar da 
do lado esquerdo. Abstrahindo das paralysias, 
não existem simptomas determinados, e os en- 
fermos muitas vezes passam bem. De ordinaria 
as paralysias diminuem com rapidez; mas é 
raro desapparecerem de todo; a regra é per- 
macecerem . vestígios, pelo menos. Sobrevem 
suecessivamente perturbações psychicas; dimi- 
mnuição da memoria e da intelligencia, bem 
como somnolencia, que muitas vezes augmen- 
tam com o tempo, a ponto, de .os enfermos 
adormecerem em todos os logares, até no meio 
da conversação. Depois de frequentemente 
passar annos n'este estado, sem alterações es- 
senciaes, o doente offerece a final um quadro 
triste: mostra-se de todo indifferente, mal des- 
pertando de semno, pela fome e pela sêde; as 
evacuações fazem-se involuntarias; vem o ede- 
ma, o decubito, e a final a morte, às vezes 
depois de extensa agonia. Noutros casos, a 
morte acaba mais cedo o cireulo dos sofri 
mentos, por meio de molestia intercorrentes, 
pneumonia, doença de Bright, diarrhéa, ete. 

- Este quadro pertence aos casos mais graves; 
é frequente em virtude de uma therapeutica 
bem dirigida, mais raro sem ella, cederem os 
symptomas, até completo restabelecimento. É 

| porém. bastante raro, sustentar-se a cura; fre-  
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quientemente sobrevem recidivas por exiguas 
causas, por excessos de-bebidas: alcoolicas e 
prazeres venereos ou por contenção de espirito 
demasiadamente energicá: A tada nova ' re- 
caida a doença assume caracter mais grave, e 
assim se vao approtimanto de uma terminia- 
ção lethal. 

Rã 

CM 
Sy ymptomas especiaes. 

A cephalalgia é symptoma frequentissimo n na 
syphilis cerebral. Distinguem-se bem duas | es- 
pecies principaes: 

1. Cephalalgia rheunatoide, cuja séde não 
póde, em regra, ser exactamente designada 
pelo enfermo, e é de ordinario referida á pelle, 
uorrespondendo na maioria. dos casos às re- 
giões frontal e occipital; ás vezes limita-se a 
metade da cabeça. É ordinariamente de mode-|8 
rada intensidade; mas póde attingir tal violen- 
cia, que faça desesperar os enfermos. Ha exa- 
cerbações nocturnas; ras o que é muito mais 
geral, é adquirir grande intensidade indepen- 

cephalalgia pertence aos primeiros Symptomas 
da syphilis cerebral, e apparece muitas vezes 
sem alterações anatomicas no cerebro. 

H. As dores osteocopicas em geral só mais 
tarde apparecem pertencendo à syphilis tercia- 
ria, e mui frequentemente, dependendo de af- 
fecções do osso ou do periosteo; porém as ul- 

anatomica eram do mesmo ládo timas faltam muitas vezes, ou só mais tarde 
apparecem. Caracterisa esta fórma limitarem- 
se as dores a um dado ponto e augmentarem 
à mais leve pressão. Os enfermos podem indi-. 
car exactamente este ponto, e tem. mesmo o 
sentimento que a dor vem do osso. Quasi sem- 
pre se pronuncia bem a exacerbação nocturná 
da cephalalgia; porém esta parece, na maior 
parte dos casos, ser menos dependente da noi- 
te propriamente dita, do que da estada na ca- 
ma. Nélaton e Ricord referem. que algumas 
pessoas, em viagem, passando anoite fóra da 
cama, se viam de todo livres das dores noctur- 
nas, Em alguns casos vem as exacerbações em 
hora determinada, quer o doente esteja na ca- 
ma, quer não. Ao principio a séde da dor cor- 
responde muito frequentemente ao osso frontal, 
A cephalalgia é muito pertinaz e bastantes ve- 
es se apresenta como unico symptoma. Sem 
therapeutica póde durar muitos annos; a ces- 
sação espontanea é geralmente rara. 

A insomnia é uma frequente consequencia 
da cephalalgia, e acompanha quasi sempre a 
segunda especie. Só por si apparece em raros 
casos, nas creanças ou nos adultos, como con-. 
sequencia de uma supra excitação do systema | 

Imais vezes "dê diitonthia- 'estados . 

"* [tencia . de melanchaliá” fot“obseryada | 

dentemente das horas. do dia. Esta especie de | Uma doente. de Lallemaná,. Da qual 

nervoso. “É nptavek a potiéa influendia que” nos 
| bre ella têem '0s naredticosPese 

Perturbações “psychidks— =É táro faltarem dé 
todo. Na: maioria; dos “caso: são de especie 
aguda, similhando a maniá*0y a. demencia; é 
niuitas- vezes se He deve 'procúrar : a origem 
na extrêna violencia” da ' Cephiilalgia. Muitas 

hysicós e 
“intermit- | 
por La- 

moraes que decastória” Era: nota 

“ [gneau em vmá mulher idosá, que durante "ala 
guris annos' soffreo régilatmonte alguhs mezês 
de “profunda melantholia: N'óuitros: casos as. 

“|perturbações têem “caravttr'jhãfs chronito, e 
consistem na sutcessiva dinilhuição da memo- 
ria, enfraquecimento 'da intetigétiia; indie | 
rença, somnolencia, etc. - A tando 

jts pregar co 

Paral, sias— Padera . “apresentar todos os 
graus, desde, 9. simples enfraquecimento des 
membros até a completa, paralysia; mas é rara 
uma paralysia. bem caraçterisada; de, ordinario 
é possivel algum movimento... Só excepcional- 
mente as. paralysias. são. passageiras, “como 

se repe- 
tiu a hemiplegia, durando uma bora pas. duas 
primeiras vezes, e meia. hora aa, tecceira: “Pas 
diversas formas,. a hemiplegia..é A. Togis- Tre- 
quente. Vem accidentalmente tantas, xesos-do | 
lado direito, como flo. esquerdo; £, Miaqnaieria 
dos casos, do lado opposto à lesãe; mas: casos 
se conhecem, em que a parálysia..e,a lesão 

«De; ordinário 
com ambas as extremidades, tambem. está-pa- 
ralysado o facial do. lado correspendentes:.é 
rara a paralysia de diferentes. Jados,: fa Jacê-e 
nas extremidades. Com a hemiplegia.. tambem 
se encontram paralysias pareiges da ohtrá.mes 
tade do corpo, como em um, dos casos de nossa 
observação; era uma hemiplegia. dó Jado. es+ 
querdo com paralysia, da extremidade. inferior 
ireita.. | 

Mais rara é à paraplegias A pasalysia: das 
extremidades inferiores, que progride de ori 
nario vagarosamente, estende-se.se da tú | 
regiões abdominal e lonabhar; mas; ao. uito 
mais frequencia aos rauscalos da: bei 
recto. Em alguns doentes a parakysiá's ás o 
parece ser ao -principie:-q Syioptoma empitel, 
faltando o sentimento dorvenléção” da" biaiige e 
e os doentes são surprehendidos- por ua vib-. 
lenta necessidade; similhantemento. no Tócio, 
onde porém a prisão é póucd: pértibiz; Nesta 
paraplegia se encontram:muitas vezes em o- 
mas, que mais precisamente: indicam viria af. 
fecção cerebral: cephalalgia; perturbagões e Dor, 
raes, effceção. dos nervos dó cerebro; eto 
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espinhal. De ordinario, como na hemiplegia, 
um dos extremos é affectado em mais alto 
grau do que o outro, assim como tambem a 
regra não é serem ambos atacados ao mesmo 
tempo pela paralysia. | 
“A paralysia geral apresenta, segundo Jaksch, 
tres fórmas diversas; póde consistir mera- 
mente na paralysia das extremidades, conser- 
vando-se intactos os outros musculos, bem 
como as funcções do cerebro; ou com os mus- 
culos das extremidades, paralysam todos ou 
quasi todos os outros musculos voluntarios; ou 
a esta segunda fórma se junta a diminuição 
da acitividade até completa extincção. A pro- 
va da ligação: desta fórma com a syphilis foi 
dada nos ultimos tempos. As paralysias são 
vagarosas e centripetas, permanecendo ordi- 
nariamente illesa a sensibilidade. A duração é 
uasi sempre longa, e" todo o tratamento é 
inutil, a não ser O especifico que é as vezes 
muito favoravel. Alem destas tres fórmas ca- 
pitaes, outras especies de paralysias se téem 
“observado. Quanto à paralysia das cetremida- 
des, Steemberg as encontrou tres no braço es- 
querdo, e outras tantas na perna direita; uma 
vez na perna esquerda, e outra no braço direito 
e perna esquerda, ao mesmo tempo. À para!y- 
sia facial varas vezes existe só, por si, de or- 
dinario encontram-se paralysadas as extremi- 
dades do mesmo lado, ou simultaneamente, ou 
uma logo após a outra. É em geral só de um 
lado. 

A paralysia dos nervos motores oculares é 
muito frequente e púóde existir, só por si, du- 
rante muito tempo. Geralmente limita-se a um 
lado; mas estende-se às vezes a ambos, não 
sendo sempre no mesmo grau c na mesma ex- 
tensão, de ambos os lados. Os nervos oculo- 
motores sãp quasi sempre atacados ao mesmo 
tempo; mas o primeiro mais constantemente 
do que o ultimo. A paralysia* do nervo tro- 
chlear passa de ordinario desapercebida. Os sym- 
ptomas da paralysia do nervo oculomotor são 
ptosis, mydriasis e estrabismo externo; o da 
paralysia do nervo abductor é estrabismo ex- 
terno; o di paralysia do nervo abductor é es- 
trabismo interno. A diplopia falta raras vezes. 
Quando mais de um nervo paralysa, não existe 
na verdade estrabismo, mas só mais ou menos 
constante immobilidade do globo ocular, e di- 
plopia, quando o enfermo quer olhar para 
cima, para baixo ou para o lado. 

A paralysia dos musculos vocaes não é raro 
observar-se. À falla torna-se mais difficil que 
de ordinario, porque o doente não se acha em 
estado de regular melhor o jogo dos muscu- 
los; gagueja e troca as letras. Deitar a lingua 
fóra da bôca, é operação difiicultosa; a lin- 
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gua não póde conservar-se direita e socegada, 
porque as vibrações actuam desordenadamente 
nos diversos feixes musculares. Em alguns 
casos a syphilis cerebral é acompanhada de 
paralysia dos musculos da deglutição. | 

Outras perturbações da motilidade. —As con- 
vulsões são assás frequentes e occorrem de 
maneiras mui diversas, desde o simples tre- 
mor até aos ataques. epileptiformes bem cara- 
cterisados. Muitas vezes dão-se nas partes 
paralysadas. É raro que as convulsões assu- 
mam o caracter de chorca; ha exemplos d'isto 
em creanças e adultos. As contracturas são ra- 
rissimas, só em musculos incompletamente 
paralysados se encontra uma ou outra vez. Não 
é de todo certo que o tetano ea catalepsia se- 
jam originados pela syphilis cerebral. 

Perturbações da sensibilidade. —A anesthesina 
falta frequentissimamente; appareceu só nove 
vezes em trinta casos de paralysia syphilitica, 
reunidos por Gjor. Só por si, independente de 
desordens da motilidade, é rara; pois quando 
apparece, este symptora anda em regra ligado 
à paralysia do movimento, e a acompanha no 
modo de seu desenvolvimento. Afjecção dos 
orgios dos sentidos. —É vulgarissimô affectar-se 
a vista, pela compressão ou amóllecimento do 
nervo optico. Dá-se a atrophia da papilla, que 
póde ser observada com o especulo ocular. 
“m regra ambos os olhos são affectados, mas 
desigualmente; existe às vezes diploplia, por- 
que o olho mais fraco se desvia. À amausose 
desenvolve-se a pouco e pouco; mas ás vezes 
de repente. Em um doente de Isbell, appare- 
cia- periodicamente. Entre as onze horas da 
manhã e as duas da tarde, desenvolvia-se com- 
pleta cegucira, havendosido precedida de vio- 
lenta cephalalgia; durava de um quarto de ho- 
ra e repetia-se-differentes vezes durante esse 
tempo. As vezes ostenfermos têemeallucina- 
ções. Um caso observamos nós, em que o doen- 
te via no ar flores de diversas cores; n'outra 
occasião, figuras de lume, chammas e estrellas; 
uma vez series de numeros negros sobre o seu 
lençol; tambem gente de diverso trajo, em roda 
delle, no hospital. Em alguns casos a amou-, 
rose sobrevinha, principalmente á noite. As 
perturbações do ouvido são de pouca importan- 
cia; são, na maioria dos casos, de um só lado, 
e quando ambos os lados se affectam, é geral- 
mente um mais que o outro. Não é raro, ao 
principio, notar-se no ouvido um certo ruido 
que mais tarde se converte em surdez, mais ou 
menos completa. Observâmos um caso, em 
que havia “alucinações do ouvido. O doente 
ouvia repetidas vezes differentes vozes, gritos 
de creança. Ainda menos frequentes são as af- 
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  fecções da olfacção e da gustação na syphilis
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cerebral; Observámos um-caso dealiagimmções 
d'estes-dois sentidos. 

Perturhações da vaz. — Observam-se ás vezes: 
como consequencia da syphílis. cerebral, per- 
turbações da voz, que mão dependem, nem' da; 
paralysia dos musculos vocaes, nem do enfra- 
quecimente da memoria, nem de outras per- 
turbações mentaes. Os doentesentendem bem 
as perguntas que se lhes dirigem, podem pen- 
sar para darem respostas . coherentes; mas a 
acção do cerebro sobre os musculos vocaes 
está desordenada. Os enfermos conhecem muito 
o seu defeito, mas: apesar de todos" esforços 
não podem rerhedial-o. 

IV 
Autopsia. . 

“A syphilis produz mui variadas alterações ! 
no cerebro que, por si, niada têem, ger: almente ! 
de particular, e por isso não teem de scr aqui 
estudadas; outras porém. são de tão-caracte- 
ristica natureza, que muitas vezes podem ser, 
com muita vantagem, utilisadas para o dia- 
gnostico, quando durante a-vida não haja suff- 
cientes indicações para determinar a cuusa da 
doença. Foi pela autopsia que, num caso de 
nossa observação, se reconheceu. a natureza 
syphilitica da affecção cerebral. Na maior parte 
dos casos, é enracteristica a apparição de gone 
mas na cavidade do craneo, as quaes sáem 
principalmente da dura mater; e quando ás 
vezes parecem ter sua sêéde no. cerebro, sem 

mts 

relação com a dura mater, faltam provas de|s 
todo seguras de sua origem mesmo na sub- 
stancia “cerebral Histologicamente a gomma é! 
como uma rapida reprodução de tecido con- 
juntivo, então, ou prepondera a formação. cel- 
lular, de modo que se origina uma massa vis- 
cosa, ou a substancia interceltular augmenta, 

* e se formam nós amarelos: seecos. Não é raro 
observar-se intima adherencia da dura mater 
com as membranas flexiveis do cerebro ou com 
a superficie do nresmo, durante a inflamação 
chronica: dagelas meninges, a qual conduz ás 
adherencins com o-eerebro ou com a dura ma- 
ter, sem hayer syphilis. No-caso de meningite 
chronica, observado por Griesinger; admittiu- 
se que a sypiikis era à causa, por: se: ter encon- 
trado uma-arachnoidea denmasiado espessa. Mai- 
tas vezes -o esrebro é apenas secundariamente 
aceonumettido, estando: o: mal. nos- ossos do 
craneo-ou em seu: -periosteo, 

“ Impottante:para 'o diagnostico póde tambem 
ger vma alteração: syplilitica, encontrada ent 
outras: ougãos, particularmente. 1ro::figada: Slia |. 
carmeteristicas fortes -adhereneias gor + ovdia= | 
phragnis;-pontos--esbranquicados, esparsos-na 

superífeie-do figado, 05 quaes, pelo córté, mos- 

trato uma: thissa dará, “osbrar vida e dis- 
* “postarem fórma 'de raios. "O figado está''múitas 

vezes-dividido por profinidos “rógos, em varios 
“Tóbuilos, “alguns fortemente atrophiados. As 

- gommas nem sempre apparecem. 

V. 
T herapia, 

o resultado da therapia era já, em muitos 
casos, um meio essencial para fixar à natureza 
syphilitica das doenças" nervosas; “porque é 
para notar quão frequentemente certas affe- 
cções, que são por extremo pertinazes e não 
cedem-a nenhuma outra therapia, de prompto - 
cedem ao adequado emprego dos. antisyphili- 
ticos. Comtudo este resultado póde não ser 
avaliado em sua importancia; doenças cere- 
braes de outra origem são muitas vezes vanta- 
josamente tratadas com mercurio, etc., como 
tambarn não é raro apparecerem nellas me- 
lhoras passageiras notaveis. Igualmente se deve 
ser cauteloso no julgamento de um mau res 
sultado prematuro de uma therapia especifica, 
porque póde ser que o tratamento" não tenhu 
sido dirigido de um modo apropriado. Devem 
ter-se por synhikiticas os casos em qué affec- 
ções faceis de curar não querem ceder á the- 
apia ordinaria. 

ROTICIARIO. 
: As paralysias no Maranhão — Nas ultimas noticias d'es< 

ta provincia publicadas nas gazetas diarias, lemos 0 sé- 

guinte: 
« Não era bom 6 estado sanitario da capital. “Davam- 

se repetidos e numerosos casos de paralysia, molestia 

que ultimamente se havia desenvolvido, havendo muitos 

casos fataes. + 

- Apezar de não ter o cunho scicntífico, esta- noticia, 
vaga como é, deixa ver entretanto que: uma paralysia' 

com caracter epidemico se tem manifestado ukimamen- 

te n'aquella cidade, : tornando-se em muitos casos fatal. 

Nada sabemos ainda a respeito da natureza d'esta paras 

lysia, mas se considerarmos que a epidemia de paraly- 

sias que se desenvolveo aqui na Bahia, appareceo tam- 

bem em Matto Grosso, no Paraguay, esporadicamente 

no Rio de Jabeiro, e mais recentemente paralysias de. 
caracter epidomieco se ten espalhado tambem na provit- 

Santa Catharina, e no Maranhão, :e-. segundo noticias 
particulares já alguns casus' da: mesma natureza -em-Ser- 

gipe, não estamos longe de coticluir que é a-mesma 

molestia; de origem-recente e até-ha-poucos annosdes- 

cônhecida completamente em tado v Brasil; que, -come- 
cando gequi na:Bahia, onde: prinseino -se-inicioh . seu es- 
tado, “propaga-ise” - polos diferentes - pontes do Imperio. 

: Dos“ medicos ds pre vincia:do Marínibão esperamos al- 
gwmnas informações “éólire a melestia; “o confiamos que 
dass observações gusiliamão à profissão no estudo em que 
Be crmpenha sobre este noso flagelto. 

  

 


