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O BERIBERI EM PERNAMBUCO.

E este o titulo de um opusculo recente-
ménte publicado pelo Sr. Dr. Cosme de Sd
Pereira, a cuja bondade devemos o exem-
plar que temos presente.

J4 em Agosto do anno passado, no n. 97
da Gazeta Medica, demos publicidade a uma
carta do Sr. Dr. Ignacie Alcibiades Velloso,
na qual este collega nos dava noticia de uma
meolestia que, desde algum tempo, appare-
cera na cidade do Recife, manifestando-se
por casos disseminados, e, n'aquella data,
(19 de junho de 4871), com caracter epide-
mico, na Casa de Detenglio, 0 que motivdra a
remocio dos presos affectados da doenca
para a ilha de Fernando de Noronha.

Esta molestia, dizia o autor da earta que
éra inteiramente desconhecida, muito grave,
rebelde ao tratamento - empregado para a
combater, similhante ao beriberi observado
na Bahia, posto que —niio identica—pelo-que
respeita & symptomatologia. |
- Agora vemos que o Sr. Dr. Sd Pereira des-
crevendo aquella mesma doeuca intitula o
seu trabatho—O beriberi em Pernambuco,
dando-nos desde logo a saber que nio he-
sita em qualificar de beriberia estranha mo-
lestia por elle observada tanto na sua clinica
particular, como na Casa de Detencio.

Na impossibilidade de reproduzir por in-
teiro em nossas eolumnas o escripto do
nosso illustrado collega, por demasiado ex-
tenso em relag¢do ao espago de que podemos
dispor, tentaremos dar aos nossos leitores
uma noticia do que elle contem de mais in-
teressante, acompanhando-a de algumas re-
flexdes que a sua leitura nos suggeriu. |

Por communicacio do inspector de Saude

A p— rr—

Publica teve conhecimento o geverno pro-
vincial de que na Casa de Detengio se de-
senvolvera epidemicamente uma molestia
nao commum, para cujo estudo, e para
propor as medidas que julgasse proprias
para impedir que ella continuasse a exten-
der-se, foi nomeada pele mesmo governo
ama Commissdo de sete facultativos, e da
qual fazia tambem parte o Dr. Sa Pereira.

Esta Commissfio, depois de feitos os ne-
cessarios estudos em tres doentes que lhe
foram appresentados, opinou que a mo-
lestia que elles soffriam era o beriberi; e
propoz que os doentes fossem removidos
para a ilba de Fernando de Noronha, assim
como outros presos que se achassem amea-
gados do mesmo mal, acompanhados por
um medico permanente.

Isto foi em 18 de Maio de 1871. Mas, jd
antes d’essa epocha tinha o Dr. Sd Pereira
observado alguns casos de anasarca e para-
lysia de caracter estranho, nio sé na sua
propria pratica, mas tambem na de outros
collegas; estes casos, em numero de oito ou
nove, sio mais ou menos summariamente
relatados, ou simplesmente nomeados pelo
autor, sendo alguns d’elles qualificados de
beriberi tambem por outros medicos nota-
veis de Pernambuco.

Estes factos, e mais alguns occorridos na
chinica de outros facultativos induziram o Sr.
Dr. Moraes Sarmento (Pae), a convidar os
medicos da capital a uma reunido que se rea-
lisou em 28 de Qutubro de 1870, e que foi
muito concorrida; Ahi declararam uns que
nio tinham visto caso nenhum de beriberi;
outros que viram .casos suspeitos d’esta mo-
lestia; e alguns (poucos) que existiam effe-
ctivamente casos de beriberi. Ficou nomeada
uma commissio para colher informagdes a
a este respeito, e cujos trabalhos, se.exis-
tem, nio sdo mencionados no opusculo que
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temos A vista, nem chegaram ainda ao nosso
" ¢conhecimento. S |
Depois d’estes preliminares passa o Sr.
Dr. S4 Pereira a narracio dos factos clinicos
subsguentes ao exame e parecer da Com-
missio nomeada pelo governo provincial.
- Estes factos sio em numero de cinco,
sendo tres de observagio propria; e dous do

A —

Dr. J. M. Seve, medico da Casa de Detengio, ;

em cuja enfermaria. foram tratados estes
cinco doentes, alguns dos quaes gstavam
presos desde muitos mezes. |
- Q primiro caso € de um dos tres dogntes
examinado: em 18 de Maio pela Commissao
do goirertm; os ouiros dous forsm mandados

_para a ili.a de Fernando, ficando o primeiro |

emy virtude do estado adeantado da sua mo-
lestia; todos tres, porém, manifestaram iden-
ticos sympilomas. -
Os tres casos de observagio do Dr. Sd Pe-
reira sio minuvciosamente relatados eom to-
“das as suas circumstancias, e seguidos do
exame cadaverico escrupulosamenie feito e
descripto. : .
As duas observacdes clinicas do Dr. Seve
sio dadus em resumo, com a declaracio de
que os symptowas foran identicos aos dos
tres precedentes casos, e identicus tambem
as alteracoes reveladas pela autopsia; foram
todos fataes). o
-Quanto aos symptomas, resume-os o autor
do seguinte modo; « traqueza nas pernas e
bracgos: inchacio geral, mais ou menos avul-
tada: derrames serusos no tecide cellular,
e nas cavidades serosas; hyperemias passivas
exiensas; hvperesthesia muscular e cutanea;
sentidos corporaes perfeitos; raziio intacta. »
Acrescenta ainda o Dr. Sa Pereira que
outros casos observados na clinica particular
appresenlavam 0 mMesmo caracter e termi-
naram tambem pelu morte. |
- Pelo que respeita aos symptomas, a mo-
Jestia mostrou os (que aqui costumatnos en-
contrar no beriberi mixto, isto €, n'aquella
forma da doenca em que a anasarca e a pa-
ralysia sio egualmente manifestas, e asso-
ciadus. desde o principio, sem que pareca
uma predominar muite sobre a outra. Sio
estes, como sabemos, 0s casos de mmaior gra-
vidade, e quasi que invariavelmente fataes.
O autor mencigna em duas das suas his-
torias clinicas um symptoma que lhe me-
receu particular attenc¢do, a saber: manchas
vermelhas e arroxeadas nas mies, e nos pés,
extendendo-se para as pernas € para os bra-

igos, » em um dos doentes com -augmento

jde - calor n'estas partes; tumbem observou

falgumas na face. Nos outros casos nio vem

explicitamente notado este phenomeno; de~
clara-se apenas que os symptomas foram os
mesmos. |
Estas hyperemias do tegumento externo
teem sido tambem observadas aqui no be-
riberi mixto, ofterecendo a pelle o aspecto
marmoveo, isto é, manchas mais-ou menos
avermelhadas, lividas, ou azuladas, (nos in-
dividuos de ¢br clara, ou branca,) denotan~
do desigualdade na distribuigio do sangue,
on stase d’este liquido nos vasos capillares.
i siperficiaes, ' - -
Pelo que respeita 4 anatomia pathologica,
0 autor, nas cuidadosas autopsias a que pro-
cedeu, em presenca -de numerosos collegas,
nido parece ter encontrado cousa que lhe sa-
tisfizesse o espirito, quanto & interpretagio
da verdadeira natureza da molestia, e 4 loca~
i lisagio do processo morbido inicial. Hype-
remias, ou antes, congestdes sanguineas pas-
sivas nas visceras, especialmente nos orgéos
parenchymatosos; effusdes aquosas mais eu
menos abundantes nas cavidades serosas,
particularmente no pericardio; infiltragio
edematosa do tecidv cellular, e até de al-
guns orgdos interiores, taes sio, sem contar
outras de menor importancia, as lesdes men-
cionadas na' minuciosa rela¢io dos exames
cadavericos fcitos em Pernambuco na Casa -
de Detenglio; as mesmas, com pouca diffe-
renca, que os. autores assignam ao beriberi
edematoso observado na India.
O Sr. Dr. S4 Pereira ndo duvida que a
doenca por elle observada e descripta, ndo
s6 nos cinco doentes supra-mencionados,
como. em outros que offereciam identicos
symptomas, seja 0 beriberi, pois affirma que
¢ a duvida sobre a existencia do beriberi,
n'esta cidade (Recife). s6. pode existic por
falta de observagao regular, e 6 assim se ¢
poderd confundir com outros incomnodos. »
- Quanto ao diagnostico differencial com
outras affeccdes, diz o autor: « As molestias
que podem apreseitar-se ao espirito de me-
dico para detel-o no diagnostico do beriberd
sf0 a anasurca, € a paraplegia, €omo sym=
ptomas idiopathicos d’estas affecydes ainda
em Comeco. » S
« Quando o devrame seroso subcutaneo
apparece soberbg, e o torpdr da mobilidade
dos musculos vermelhos duvideso, o beriberi
pode ser confundido com a amasaves. Igual-
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mente quando a paralysia predomina, e é

acompanhada de ligeiros derrames serosos,
variaveis, duvidosos miesmo, o beriberi pode
confundir-se com as lesGes da medulla, do
cerebro e de suas meninges, o que pormui-
tas vezes tem succedido.......» -

« Mus se 6 observador notar reunidos os
dous symptomss, pode tomar a molestia co-
mo um caso de beriberi, mui principalmente
se ndo poder assignar a causa para a ana-
sarca, € vir que a paralysia ndo € completa,
que é variavel, que se ndo extende 4 bexiga
e 40 recto, que deixa livre a sensibilidade
cutaned, e € acompanhada de hyperesthe-
sias. | . o -

Parece-nos um tanto restricto este modo
de estabelecer o diagnostico do beriberi, nio
s0' porque existem outras affec¢des muito
similhantes ao beriberi, como sejam a acro-

dynia, a trichinose, 0 ergotismo, a pellagra,

etc.,, como tambem o barbiers, molestia em
que predoimninam os symptomas de paralysia
do mouvimento e da sensibilidade, tem sido
ultimamente considerado uma forma de beri-
‘beri, até por medicos que d’antes o reputa-
vam individualidade morbida distincta.
Com. efteito, o barbiers anda sempre asso-
ciado a0 beriberi onde quer que esta moles-
tia seja epidemica ou endemica; e muitos
doentes.passam de um a outro d’estes esta-
das morbidos, D’ahi o chamarem alguns au-
torés ao primeiro beriberi chronico, e ao se-
gundo beriberi agudo. -
A experiencia ulterior mostrard, sem du-
vida, a0 nosso collega que o heriberi mani-

festa-se por mais de uma forma, e que os

casos . que elle descreve sio de beriberi mixto,
- isto.é, po. gual se apresentam a paralysia e
a.anasarca. simultancamente, e quasi com
egual intensidade. E por isso que para cada
forma de beriberi é preciso estabelecer um
diagnostico differencial, visto que cada uma
d’ellas se-assimilha a mui diversas affeccdes;
ao contrario nio se comprehenderia como o
“heriberi tem sido qualificado de myelite por
uns, e de hydropisia por outrSs. Ha até
guem o considere como uma affecgio rken-
matica, ou uma forma de escorbuto, cachexia
palustre ete. | . |
-~ Mas um dos caracteres geraes: que distin-
guen: 0 beriberi em qualquer das suas for-
mas; ¢ que elle nio sé € susceptivel de gras-
sarepidemicamente, mas, o que é muito nota-
- vel, nunea foi até hoje observado fora da zona
intertropical do globo; entretanto que muitas
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das. affeegtes a qre'elle tem sido: comparade,
sio, per assim dizer, cusmopolitas Aceresce
a isto que. o beriberi é uma affecciior desco~
nhecida ra infancia, e ndo accomette sendo
@ individuos pascidos ou aclimados no paiz

onde elle é endemico. | ,
Isto ndo quer dizer que penhamos em
duvida o diagnostico: proferido pelo Sr.. Dr..
S4 Pereira; pelo: contrario cremos que foi o
beriberi que elle: observou: na Casa de De-
ten¢do, mas o beriberi: kydropico ou mixto;
vemos, porem, que as bases em que elle
funda a: earacterisagdo nosologica da moles-
tia, ndv abrangem o beriberi: paralytics, que
¢ uma das formas da. doenga, e que 6 mais
commum nas mulheres, especialmente nas
que a obser-

puerperas; a0 menos € isto o
vagao aqui nos tem' mostrado. | .
Estes caracteres sio tambem elementos
collateraes do diagnostico,. visto que o beri-
beri tem symptomas communs a muifo di- -
versas molestias, e nio se distingue por lesdes
anatomicas uniformes; e, muito: menos; pri-

valivas. - . ! '_ | ,

Cerlamente o beriberi- que descreve o'Py.
Sd Pereira-ndo differe: d'aquelle’ que do: na-
tural copiaram- os medicos- inglezes, lol~
Jandezes. e francezes nas Indias: Orientaes,
copsideradas, até ha pouco-tempo, a exclu~
siva patria d’esta singular molestia; mas
como- 0' nosso- collega: se refere a uma sd, ou
4 mais geral das formas que ella: costurna
revestir, as bases restritas em-que-elle funda
o0 diagnostico ndio- podem. comprehender a
forma paralytica,na qual o edemaeaseitusbes
serosas nio sdo permanentes, nem communs;’
esta. forma da molestia, pelo- contrario; dis-
tingue-se pela- quasi constante ausencia
d’estes symptomas; como phenomenos dit~
raveis, ou predominantes. o
~ Deprehende-se do- escripto do Sr. Dr, Sa.
Pereira que a opinido dos medicos em Per~
i‘nambuco nio ¢ uniforme em qualificar de’
beriberi a molestia observada na Casa de’
Detengdo, nem a que com identicos sym-
ptomas se manifestou em outros pontos da
cidade em casos disseminados, na pratica
d’aquelle collega, e na de outros faeultativos
notaveis. : |

Posto que uma commiss#o numeresa. o
affirtnasse officialmente, e por unanimidade,
alguns ouiros medicos contestam que exis-
ta beriberi- em Pernambuco, e particular-
mente que se dé esta qualifica¢@o aos casos
‘descriptos_pelo Dr. 54 Pereira. Isso, porém,
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ndo admira: o campo de observacdo tem sido

alli ainda pouco extenso, para que 0 estudo,
e a appreciagio rigorosa dos factos leve a
convicedo a todos os espiritos. O estudo e a
observacio diuturna se encarregarao, Sem
duvida’ alguma, de desvanecer as ,duvidas
dos ™ que ainda - ndo e¢réem no beriberi no
Brasil, ou de robiustecer os argumentos dos
que negam a sua existencia actual, e mais
antiga do que se pensa, entre nés. . _
‘Mas o nao crer em beriberi involve duas
questdes distinctas: uma é saber se o beri-
beri tem uma existencia real em alguma re-

gidio do-globo, como individualidade morbi-.

da particular, distincta, uma especie nosolo-
gica, em fim; a oufra é a de saber sea mo-
Jestia a que aqui, em Pernambuco, e em
outras provincias se chama beriberi ¢ uma
affeccio diversa da que os autores descre-
vem ¢om este nome. . '

~ Sio estas. as questdes capitaes que dese-

jaramos ver discumnidas; mas, infelizmente,
vemos que a existencia do beriberi entre.

ués nio tem .merecido, em geral, da nossa
classe uma attengfio proporcional 4 sua im-
portancia, o que denola uma de duas cousas:
assentimento, ou indifterenca.
. Apraz-nos acreditar,por honra
na primeira alternativa. |
. g ‘beriberi, ao qual alguns pathologistas
recusavam outorgar no quadro nosologico
os féros demolestia distincta, e bem definica,
é heje em dia descripto como individualidade
morbida especial, a par-da anemia, da gotta,

da profissdo,

da ‘molestia de Addison, da leucocythemia,j

do rheumatismo, etc. na classe das doengas
constitucionaes. - _
“Que as anasarcas e paralysias endemicas

e epidemicas observadas n’esta e n’outras,

provincias sio identicas ao beriberi e barbiers
(considerados hoje como duas formas de uma
s6 molestia) demonstra-o a evidencia dos
factos. E uma verdade que ndo tem sido se-
riamente contestada, nem cremos que o po-
derd ser com vantagem. |
Todavia, se mais luz é precisa ainda para
esclarecer a questio de identidade, surju ella

da - descussio scientifica e conscienciosa;

‘mas sempre, € unicamente baseada na ri-
gorosa observagao clinica, e niio em abstrac-
coes vasias de interesse e de utilidade pra-
tica. - -

(Continiia)
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HISTORIA DAS AMBULANCIAS. -

- A cirurgia militar nos exercitos, 1o tempe
de Henrique IV, era apenas um mero ensaio,
mas ja se entrevia a  possibilidade de uma
organisacdo duradoura chamada a prestar re-
levantes servicos. Desde a época que Luiz X1,
agzregou a cada regimento um cirargiao-
mor, é que se crearam as ambulancias fizas e
moveis. T IR

Estas uttinas mui pesadas, e, por isso me-
-nos proprias para 0s transportes de um aou-
tro ponto com brevidade, adornadas -com 08-
tentacio inutil, erdo mais um objecto de luxo,
que meio positivo de allivio e ralvagdo. -

Separadas continuamente dos combaterites,
diz o Bardo Larrey, por,um immenso trem de
‘bagagens, municdes e viveres, estas’ pesadas
massas nuaca se approximavam da linha de ba-
talha e ndo podiam prestar mais gue soccorros
tardios.’ }

N’uma palavea, as ambalancias e carros de
ambulancias erdo tdo incompletos e insufficien-~
tes no come¢o do seculo XVII, que na mes-
ma noite da batalha do Fontenoy, Luiz XV,
percorrendo o campo & luz dos archotes, nao
cessava. de ouvir dentre os mortos os ais de
grande numeros de soldados que expiravam
por falta de socorros & tempo. - -

A nossa época, pois, devemos aftribuir a
honra de se ter comprehendido e realizado o
bello pensamento das -ambulancias, que de
 certo modo, tanto satisfaz o eoracio como o
iespirito. | | | o
Em 1792, Larrey, cirurgiio em _ chefe do
exercito do Rheno, conheceu toda a importan
cia de um primeiro curativo rapido e foi elle o
primeiro que deu o exemplo de soccorrer o8 fe-
ridos, expondo-se ao fogo vivo dos inimigos.

Em 1793 creou as ambulancias volantes, e
'além das condecoracOes que obteve, alcancou
‘ tambem o formoso qualificativo de providencia
do soldado. As ambulancias de Larrey, con-
venienteménte estabelecidas e aperfeicoadas,
puzeram-se em estado de funccionar com toda
vantagem que podia esperar-se de similhante
melhorameato. .
~ Eram ellas fundadas no principio, com muifa
frequencia desprezado, de que um exercito ao
entrar em campanha deve tratar unicamente de
si, encontrando nos recursos -proprios” tudo
quanto exigem as suas necessidades.

- N'ontro tempo, os cirurgioes ficavam atras,

|e ndo chegavam ‘a pisar o.campo de batalha,

munidos dos instrumentos -proprios, de fios ¢

[ligaduras, zendo no dia seguinte a0 do com-



