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tirar-se 4 cap:tal ao que accedi, aconselhan-
do-lhe, porém, que insistisse por mais algum
tempo no uso do licor arsenical.

Belém do Para 26 de Janeiro de 1872.

CIRURGIA.

REMINISCENCIAS CIRURGICAS DO SEMESTRE
p’Estio bE 1871.

Polo Dr. Th. Biel‘roth,‘ Professor de cirurgia em Vienna

! Sobre os differentes modos de {ratamento dos
aneurysmas.

Se prescindir dos pequenos aneurysias trag-
maticos da arteria radial que apparecem néo
raras vezes e que sao operados ordinariamente
segundo o processo d'Antyllus, e dos casos
d’aneurysmas consecutivos a feridas por armas
de fogo da ultima guerra, 0 numero de casos
‘ daneurysmas que tenho tido (estdo debaixo
das minhas vistas somente os casos que admit-
tetnum tratamento cirargico), é muito pequeno.

Recordo me de ter visto em Berlim alguns
easos de aneurysmss arterio-venosvs, € um
‘aneurysma fraumatico da arteria femoral. Em
Zurich- tive somente dois casos de aneurysmas
da arteria femoral, originados ambos de ru-
ptum espontanea; aqui em Vienna observei até
hoje dois casos d’aneurysmas trawmalicos da
arteria femoral, dois aneurysmas espontanevs
da arteria poplitéa, e wn aneurysma plexiforme
ou racemosum na regido frontal. Estes sete ca-
sos citados, porém, offereceram lao multiplo
interesse, empregaram-se n'elles methodos tao’
variados de tratamento, com resultados tao dif.’
ferentes na applicacdo, que valeria bema pena;
descrevel- os resumidamente.

As nas subdivisoes anatomicas dos chama-:

da coxa, e seis semanas depois d’isto foi feita
por mim a operagao d’Antyllus. A arteria porém
estava quasi pultacea de modo que a ligadura
cortava-a, e assim era necessario fazer sempre
novas ligaduras, uma apds outra; a perna foi-
entao acomme-ttida_d’um mMarasmo gangrenoso
progressivo; nao se podia pensar mais n’uma
amputacdo na parte superior da coxa n’'um in-
dividuo quasi sem puho, seguiu-se a morte 15
dias depois da primeira operagio, 56 dias de-
pois da lesdo.

No segundo caso deu-se a cura pela compres-
sio tnstrumental; appareceu ainda detem pos a
‘tempos a pulsagio no sacco enrugado, mas de-
sapparecia logo e por longo tempo se se empre-
‘gava ainda a compressio.

Anton Bahr, de 23 annos, recebido a 3 de
Dezembro de 1869, ferio se casualmente com
uma pequena bala de revolver; o pequeno pro-
jectil penetrou no meio da coxa por detraz e
por dentro, e sua séde nio foi descoberta. O
ferido percebeo primeiro que estava ferido por
uma hemorrhagia moderada que cessou depois
de meia hora. No fun de 2 horas estava a coxa
fortemente inchada, o paciente foi obrigado a
deitar-se e applicou cataplasimas frias.

Foi isto no 1.2 de Novembro de 1869; até
o meiado de Novembro tinha desapparecido a
inchacio diffusa da coxa, e descobria-se entio.
no meio da coxa, do lado interno, e am pouco
acima da cicatriz, um tomor pulsatil. O medico
reconheceu logo um aneurysma, e fez empregar
a compressio digital, mas sem resultado. Quando
o paciente foi recebido na clinica, achava-se no

supra dito lugar um aneurysma da arteria

,.femoral do tamanho dum punho; todos os

‘symptomas eram typieos A 3 de Dezembro 7
"horas successivas de compressio digital sobre a
‘arteria femoral exactamente ahaixo do liga-
mento de Poupart; a 4 de Dezembro 10 horas
suecessivas de compressio digital; a 5 de De-

dos aneurysmas espontaneos.ndo tem absolu- ,zemb:o ainda 9-horas successivas. A 6 de De-

tamente valor algum na pratica cirurgica, teem-’

'zembro o lugar da compresso estava tao sen-

se tornado ja medldas velhas. As subdivi- fswel e mchado que fo1 preciso cessar este tra-

s0es etn uneuryswas de origem espontanea e

traumatica é ji nais impor tante, mas lodav;ai
nio comnprehende as relagdes para as qudes 0

operador deve estar preparado
Os citados casos por mim observados aggru-
pam-se simplesmente do modo seguinte:

2 casos de aneurysmas pwmmpnte traumaticos

da arteria femoral. Um d’estes casos foi ja
descripto por mim (Chirurgische Klinick, Wien,
1868, pag. 158), em um carniceiro de 19 an-

nos d’idade fm plcadd a artcma femoral no meio

tamento. O effeito d’elle sobre o aneurysma foi
nullo.. A 10 de Dezembrs foi applicado um
compressor (combinacio do compressor de Sig-
noroni ¢ de Dupuytren) e a pelofte sobre metade
do aneurysma ora n'esta, ora naquella parte
applicada. O paciente muito intelligente appli-
cava por si mesmo o compressor, € sabia ar-
ranjal-o t30 bem que sua aegdo foi a mais per-
feita possivel; a pressio da pelotle tornava-se
muito depressa dolorosa, e assim era preciso
mudar-lhe frequentemente a posicio, Sem a
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boa vontade e intelligencia do doente teria isto
sido impossivel. -

Suspendeu-se primeiro a pulsa¢io depois de
33 dias de continuo emprego do compressor,

e depois foi o tumor se tornando de dia em diajsentio elle de novo uma dor violenta com sen-

menor. O paciente levantou-se, andou alguns
dias sem dor, e a pulsacio ndo reappareceu.
Entao o doente que apezar d’isto nio tinha
ainda a cura por completa, fez-se arranjar um
compressor, com o0 que voltou para sua casa.
Segundo o referido por seu medico o Sr. Dr.
Liechteustein em Zwittau (Moravia) desde Fe-
vereiro de 1871 o doente voltou a sua occu-
pacdo., Algumas vezes a pulsacido- do tumor
reapparece, pelo que elle deita-se por um oudois
dias e applica o compressor, O tumor existe
sempre, embora mais pequeno.

2 aneurysmas da arteria femoral originados
de ruptura espontanea. Ambos estes casos fo-
ram observados em Zurich em homens de 50
a 57 annos d'idade, e foram ja por mim com-
municados (Chirurg. Klinik, Zurich 1860—
1867). A arteria tinha em ambos os casos uma
fenda ao longo no meio da coxa; estes ancurys-
mas, comquanto de origem espontanea. offere-
“ciam todas as condigaes d'wm aneurysma trau-
malico. |

Em ambos os casos foi sem resultado a com-
pressio digital; depois foi feita em ambos a li-
gadura da arteria femoral, depois da qual em
um caso, 3 semanas mais tarde, seguio-se a
gangrena, e depois amputagdo e cura, € no
“outro caso hemorrhagia consecutiva, nova liga-
dura, e morte por esgotamento.

1 aneurysma da arteria popliléa com sacco
duplo; o pequeno aneurysma originado espon~-
tancamente linha se rompido embaizo da pelle,
e dado lugar a um grande aneurysma (rauma-
tico. Compressao digital, compressdo instru-
mental, sem resultado. Clavsura instrumental
da arteria. flemorrhagia. Amputacdo recusada.
Ligadura da arteria femoral com acutorsao.
Pyohemia. Morle. - |

Karl Punzeugruber, estalajadeiro, de 46
annos entrado a 4 d’Abril de 1874; sofireu o
typhus. aos seus 10 annos, mas féora d'isto foi
sempre sadio. Ha dois annos, em Marco de
1869, depois d'um grande esfor¢o appareceu-
lhe de repente subindocasualmente uma escada

uma dor na regido poplitéa esquerda, a que

segundo suas expressdes, seguiu=-se uwna sensa-
¢do de ruido, e entdo observou elle tambem um

tumor no mesmo lugar, com quasi um dedo de

comprimento e deus de largura. Depois de sl-
guns dias, de repouso de algumas fricgdes de-

. - ——
sappareceram as dores, e o doente podia ainda
andar soffrivelmente sem incommodo, embéra
o tumor-nio apresentasse mudang¢a. Depois
ainda de grande esforco em Fevereiro de 1871,

sacio de ruido no mesmo ponto na regiio po-
plitéa esquerda, mas sem tumor consideravel;
entio, eram as dores, ora mais fracas, ora mais
fortes, até que depois de cerca de 4 semanas
apresentou-se um notavel crescimento do tumor
poplitéo, com dores progressivas. Entdo inchou
tambem a coxa, e o joelho ndo podia mais ser
completamente distendido.

- Quando o doente foi racebido na cliniea o tu-
mor estava quasi do tamanho d’uma cabeca de
homem, sensivel. em parte molle e em parte
daro, pulsando notavelmente em todcs os pon-
tos, e a pelle que o revestia adelgacada e tin-
gida em parte d’'uma cdér arroxada; ddres vio-
lentas tambem na coixa. Posicio elevada da
perna, bexiga de gélo; diminuigio das ddres e
da tumefaccio edenatosa da. perna. '

A G de Abril desue 10 horas da manha até
meia noite ( 14 horas) foi feita a compressio
digital sobre a arteria femoral abaixo de li-
gamento e Poupart; entdo, o compressor de
Signoroni ¢é collocado o qual desloca-se facil~
mente; as 7 horas da manhi deculito inferior
a0 ligamento de Poupart; a compressor é in-~
supportavel e o doente impaciente. O aneurys-
ma um pouco mais molle, mas alias sem alte-
racio; mesmo por uma compressio digital
completamente exacta a pulsacio do tumor ndo
cessa de todo. Desde o principio tinha eu tido
a ideia de que este caso somente pela amputa~
¢do on pela operacio de Antyllus podia ser cu~
rade, e d’este modo me tinha pronunciado aos
meus assistentes. Na verdade -ndo ousava a
operacio d’Antyllus n’um aneurysma poplitec
porque receiava a hemorrhagia consecutiva. A

proposta d’awnputacio foi terminantemente re-

cusada pelo doente. No dia 8 d’Abril pela. ma~

| nhd, relaxando-se da arteria femoral o musculo
costureiro, e achando-se aquella sam, foi so-

bre ella applicado. o instrumento por mim pro-
posto (Chirugische Briefe, pag. 160) para a
clausura da arteria.

Este instrumento tinha aqui por fim substi-
tuir a compressio digital; julgava eu que pas
48 horas, quando muito, depois de sua appli-
cacdo as pulsacdes cessariam, e formar-se-hia
no lugar de sua applicagdo um thrombus, que
impediria entdo as. pulsacfes no aneurysma,
embodra mais tarde se destacasse. Infelizmente
porém nenhuma d’estas hypotheses que me pa=
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reciam perfeitamente autorisadas pela physio-
logia, realisou-se.

O instrumento foi apertado lentamente, ao
mesmo tempo observadas as pulsa¢Ges no tu-
mor, que nio cessavam sendo quando as pare-
des da arteria se tocavam entre os ramos do
instrumento. O effeito sobre o aneurysma foi
que no dia seguinte se achava mais molle e um
pouco mais pequeno: mas logo que o compres-
sor era desparafusado ouvia-se o ruido da pul-
sa¢ao; deu-se isto durante as manhis de 8, 9,
10, 11, 12, e 13 d’Abril,

Convenci-me entdo de que nem d’este modo
nem pela ligadura no lugar em que esteve col-
focado o instrumento se obtena a cura; e ainda
mais rebustecido n’estaideia fiquei peto resultado
d’'um exame com a agulha no dia 13 pela ma-
.nhi. Estava apertado 0 compressor, nenhuma
pulsagdo era appreciavel no aneurysma, e com-

tudo uma agulha fina n’elle introduzida até a

profundidade de 2 pollerradas pulsava muito
ngtavelmente, prova de que a corrente de san-
gue no aneurysma pela occlusio da arteria fe-
moral no lugar onde  se costuma ligal-a, ndo
era plenamente mterromp da. Provavelinente
elle era alimentado por forles collaterdes com-
municando com a femoral profunda.

Entretanto ndo me era famu]:ar a0 espirifo o
deixar por muito tempo o instrumento sobre a
arteria; em 5 dias nenhum thrombus se tinha
formado nem em cima, nem em baixo do ins-
trumento; desparafuqou -5e-0, e a arteria estdva
normalimente distendida, os contornos da ferida
dilacerados ‘pelo mstrumento arroxeados, e
Yastante suppurados. Assim como todo este
methodo de tratamento tinha se mostrado sem
resultado 4 cura do- aneurysma; firei o meu
instrumento depois de estar elle applicado 5
“dias completos. A" arteria no lugar em que ti-
nha sido apprehend:da pelo instrumento estava
d’'uma cér cinzenta; tive entao uin mao pre-
santimento do resultado ulterior, ‘que era de
‘esperar, que 2 arteria gangrenasse; todavia como
os contornosda feridaestavam fortomente inflam-
mados, esperava que, ndo podia em todo o caso
a tumca interna estar normal no logar com-
primido, si se desse a thrombose” secun(lar:a
da arteria, thrombose por arterite. Parece-me
entretanto, que a corrente nas grandes arterias
¢ muito forte e muito rapida para permiltir isto.
Na noite de 43 a 14 d’Abril a 1 hora, 16 ho-
ras depois que foi retirado ¢ instrumento, appa-
recen uma hemorrhagia no ponto em que elle
tinha sido applicado. Estava™ tudo preparado
para isso; a enfermeira comprimiu immediata-

mente, ¢ depois o Dr. Czerny ligou a extremi-
dade central d’arteria na ferida, 2 peripherica nio
sangrava. Na manha seguinte (14 &’ Abril) vi o
doente e achei-o febril e de face apanhada. Es-
tando a arteria amollecida em toda a vizi-
nhanga do logar cowmprimido, era de receiar
ainda uma hemorrhao'la consecutiva 4 ligadura,
e por isso julguei dever empregar um meio por
mim ha pouco tempo propusto, a combinagdo
da ligadura com a acutorsio. Nio me extendo
sobre os motivos d’esta pratica, porque d’isto

1j4 tratel em outra parte (Chirurgische Briefe,

pag. 157). Descobri a arteria na exfensdo de
cerca de | e 1/2 pollegada, liguei-a abaixo da -
parte que tinha sido comprimida, excisei esta -
ultima, despeguei um pouco a arteria de sua
bdmha, fiz com uma pinca wna torsio completa
do,eixo da extremidade snperior e da inferior,
e ﬁxel assim ambas as extremidades por meio
d’'uma longa agulba d’acupressura, gue toi reti-
rada depms de 48 horas. Sobre o resultado
d’esta’ manipulacio woltaremos quando {iratar-
mos da autopsia.

A 16 d’Abril appareceram ao doente violen-
tos calefrios, O aneurysma estava inais molle,
mais diffuso, e a pelle em alo'unslogar'eb da espes-
sura do papefe de cor muito Irigueira. Presumi
que se dava uma suppuracio do aneurysma; a
proposta com instancia para ser permittida a
operagio foi ainda entdo sem resultado. O doen-
te morreo em 22 d’Abril da pyohemia.

A aulopsra confirmou a respeito do aneurys-
ma e meu diagnostico; achou-se, no grande
sacco cheio de coagulos molles, um sacco mais
pequeno, o0 aneurysma d’origem espontanea.
Nio tinha havida suppuracio de coagulo. A veia
saphena que passava sobre o aneurysima estava
cheia de pos; thrombus dissolvendo-se em pus
na veia femoral, principalmente no ponto em
que o instrumento tinha sido collocado em torno
da arteria, e rupturas ao longo. As extremidades.
arteriaes (que tinham sido ligadas e torcidas, ti-
nham se tornado gangrenosas em toda a exten-
¢do em que foram destacadas; ambas as extre-
midades estdo cheias de thrombus néo pouco
solidos, cor de ferrugem, do comprimento de 4
a cinco centimetros,

A cerca do processo por mim proposto e que
aqui pela primeira vez empreguei para conse-
cuir a obturagio das arterias por meio da clau-
sura instrumental temporaria, ha a observar o
seguinte;

O instrumento para a clausura provisoria
obrou perfeltamente, mas entretanto ndo espg-
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rava que fosse necessario deizal o applicado
tanto lempo, e ainda menos sobretudo que elle
nio consequisse. produzir um thrombus em 5
dias; obra como uma ligadura, sem separar as
tunicas intimas, e este caso offerece ainda uma
prova de que a interceptac¢io da circulagido nao
provoca a formacdo de coagulo, sendo com ex-
traordinaria lentiddo e muilo tarde, pelo menos
nas arterias.

Todavia parece féra de duvida que a presséio.

exercida ao mesmo tempo pelo instrumento so-
bre a veia, favoreceu, pelo menos a thrombose
d’esta, e a inflammacio purulenta perivenosa
concorreu de certo tempo bem para isso e prin-
cipalmente para a fusfo purulenta do throm-
bus. A tunica intima do pedaco d’arteria ex-
cisada estava inteiramente lisa, somente n'um
" ponto d’'uma cdér um pouco réxa, com uma
abertura fina como nm cabello; nio havia uma
eschara limitada na parte da arteria que tinha
jazido entre o instrumento.

~Ainda que a clausura instrumental da arteria
tinha feito neste caso uma impressdo tio pouco
favoravel, ndo se deve por isso sem mais abane
donar o methodo, pelo contrario deduz-se
somente que o instrumento nido deve jazer
appllcado por tanto tempo, como n’este caso, e
que sera vantajoso fazel-o mais pequeno para
que ndo provoque uma irritacio tio extensa e
nio exerga pressio alguma sobre as veias.

Ezxperimentei ainda um insuccesso com a
‘acuforsao depots da ligadura. Segundo as in-
vestigacGes de Kocher a extremidade arterial
torcida e fixada.com a agulha, ainda quando
esta seja retirada e retida na posicio 4 que foi
levada pela torgdo, pela secregdo da ferida que

se coagula a formacio do thrombus é ahi dimi-

nuta,

N'este nosso caso nenhuma coaﬂula@ao do
segregado da ferida formou-se em forno da
extremidade da arteria torcida, somente pus,
provavelmente porque a nova ferida estava em
muito intimo contacto com a ferida ja forte-
mente suppurante. A consequencia d’isto foi
que a arteria destorceu-se. depois que a agulha
foi retirada.

Para poder executar esta torcio de ambas as
extremidades arteriaes, era preciso isolal-as
em certa extensio de suas bainhas. Em con-
sequencia d’este isolamento e da torsio appa-
receu a gangrena da por¢io da arteria, caso
que a priori era de presumir, mas que nfo se
podia prever com seguranca.

Assim eundojulgo ainda este methodo in li-

mine sem um valor aproveitavel; as condicdes
n’éste caso eram inteiramente desfavoraveis.

A principio considerava todos os esforcos
com o fim de substituir a ligadura por outros
meios como mais ou menos sem importancia e
resultados de meros desejos d'innovagdes; po -
rém depois que no lazareto da guerra conheci
o grande perigo das hemorrhagias consecutivas
as ligaduras, penso de modo inteiramente di-
verso. Tanto com a clausura arterial como com
a torsdo na continuidade mais ensaios deviam
ser feifos sobre animaes. Com o mais novo
constrictor arterial do Dr. A. Fleet Speir de
New-York (Medical Record,n. 123, New-York,
i Abril 1871, referido na Wiener Medizini-
schen Wochentchmﬁ‘t » n. 29, 1871.) devem
tambem fazer-se experiencias mais extensas,
A cerca das mais provas de novo retomadas
sobre a forsdo arterial simples e amputaces
vos referirvei mais tarde.

Aneurysma espontanco da poplitéa. Flexao,
compressor, compressdo digital, injeccio d er -
goling sem resultado. Ligadura & arteria femo-
ral no canal do musculo grande adductor. He-
morrhagia consecutiva. Ligadura da femoral ao
nivel do musculo sartorio. Cura. Ignaz Goldech-
nidt, de 36 annos d'idade, Jurnalelro recebido
em 23 de Maio de 1870, sentio em Setembro
de 1869 como uma dilacerage‘io na barriga
da perna direita; as dores eramn, ora mais, ora
menos fortes, e 4s vezes desapparecxam de todo.
Antes de 15 dias diz o doente ter observado o
tumor na curva da perna direita, e alguns dias
mais tarde nio poude mais extender a perna, ¢
o andarera cada vez mais penosos. Aneurysma
d’arteria poplitéa direita do tamanho d’um pu-
nho de homem; todosos symptomas typicos.

A 25 de Maio foram levadas a perna e o
quadril 4 mais forte flexdo possivel e assim
fixadas. O paciente sé poude suppertar isto
poucas horas. Resultado nullo.

A 28 de Maio foi applicade o compressor
que ficou até 10 de Junho com mais ou menos
mterrup(;ao o paciente é muito desageitado e

}impaciente; o compressor torna-se insupporta-

vel por causa da dér em toda a coxa; e a perna
incha.

A 11 de Junho compressdo digital durante
9 horas. De 12 a 16 de Junho é applicado de
NOVO O €OMpLessor.

O resultado da compressdo d’artena conti-
nuada- por estes 18 dias foi que a principio v
tumor ternou-se mais lento e mais pequeno,
mas depois conservou-se no mesmo estade.

A1l e 19 de Junho xn,]ecqoes de solucdo
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d’ergotina segundo o preceito de Langenbeck,
em muitos lugares, na proximidade immediata
do sacco aneurysmatico. As dores occasionadas
sio insignificantes, mas nos dias seguintes a
pelle torna-se vermelha e os arredores do aneu-
rysma edematosos e dolorosos. . o
" Estes symptomas desapparecem com a ap-
plicacio d’'umabexiga de gélo. Todo o processo
nio teve sobre o aneurysma mesmo influencia
alguma. . |
A 22 de Julho a arteria femoral dircita é
duplamente ligada no canal do grande adduoc-
tor, e cortada entre as duas ligaduras. A pul-
sacio no aneurysma cessa immediatamente, e

o tumor torna-se mais pequeno nos dias se—

guintes, e alguns pontos mais molle, € em
outros mais duro; a inclinacio da coxa diminte
constantemente. A ferida com melhores gra-
nulaciies segrega pouco. -

A i3 de Julho (23 dias depois da ligadura,
os fios ndo tinham ainda cahido) houve uma
grande .hemorrhagia pela pequena ferida ja
quasi cicatrisada; o sangue corria visivelmente
de cima, da extremidade central, e suspendeo-
se logo com a compressio d’arteria femoral so-
bre o ramo horisontal do pubis A compressio
foi continuada por algum tempo; e depois ap-
plicado um apparelho de Theden. A 15 de Ju-
1ho pela manhi ‘ainda hemorrhagia atravez do
apparelho; affrouxando-se . o apparelho vé-se
que a hemorrhagia vem sem duvida da extre-
midade superior; ligadura d’arteria femoral no
museulo sartorio. A hemorrhagia cessou. "

Nio acho designado no diavio do doente
quando cahiram os fios da ligadura depois da
primeive operacio; a segunda ferida da ligadura
cicatrisou rapidamente; o fio cahiua 20 d'Agosto
(35 dias depois da ligadura; a 6 de Setembro
a ferida estava cicatrisada. |

Este caso estd mencionado em minhas «Cartas
cirurgicas, pag. 151, por causa da hémorrhagia
conseculiva.

0 aneurysma diminuio cada vez mais, € a
posicao de flexao do femur corrigio-se sensivel-
mente. A extensio com um pezo de 10 libras
prestou bons servigos.

* " Quando o doente 2 19 de Setembro de 1870
teve alta por seu pedido, a perna podia passi-
~ vamente distender-se bastante, mas habitual-
mente conserva-se um pouco dobrado. 0 tu-
mor entio bastante pequeno na curvada perna
pulsava ainda, e realmente com bastante forga.

O doente escreven-me em resposta a intor-
macdes que pedi sobre seucestado, em 30 de
Junho de 1871: « Na curva da perna direita

nio existe mais pulsacdo apreciavel; a junta do
joelho ndo esta de todo bda, mas ji se extende
mais do que quando deixei o hospital. A flexfo
do juelho é possivel n’um grao moderado. Nio
tenho dor alguma, mas o pé estd ainda muito
fraco e me é impossivel ainda ander sem ben-
gala, No maiso estado geral ndo deixa nada
a desejar, » - :

| Dr. Pacifico Pereira,

tararve—

0 CHLORAI XNO PARTO

Ad mulierem dixif:—a Mulli-
pticando » ultiplicabo dolores
toos, €1 concentns tuos; cuin
dolore parvies filios. .. »

Genesis—c. 3, ¥. 16,

‘pivinum est opus sedare do-
~ lorem ‘
Hippacrales—Aphorismos,

Toules les tromperics et
tontes les iniquilés des fem-
mes sont effaccées parles dou-
leurs de Penfantewment.

Arentino.

Dizia Saini-Beuve que o amor de dois seres
n’este mundo nio é as mais das vezes senio o
privilegio de causarctr um ao. outro as mais
violentas dores. Creio que Saini-Beuve tinha
razio, se referindo-se 4 mulher fallava das
dores do parto; ¢ emquanto ao homem das do-
res osteocopas e congeneres, consequencias de
um amor impuro. , |

A espirituosa actriz Sophia Arnould dizia a
uma joven que se lhe queixava de haver sido o
seu primeiro parto muito doloroso—que as do-
res do parto eram para as mulheres 03 remor-
sos da volupia. | | |

O que ¢ certo é que o creador ordenou que
a mulher parisse com dores, e que o homem
comesse 0 pdo com o suor do seu rosto; que
crescesse e que se mulliplicasse. E este o pre-
ceito que elle cumpre mais gostosamente; o
crescimento faz-se malgré luiz o segundo pre-
ceito evita cumpril-o e procura illudil-o quanto
péde; e a mulher, contra quem Beaumarchais
exclamava: |

—Femme! femme! creature faible et décc-
vant!.... nul animal créé ne peut manquer @
son instinct; le lien ui-il donc de tromper?

A mulher tem procuradoe enganar o Crea~
dor, evitando as déres do parto; e sendo o
chioral um medicamento que extingue a dor,
ndo & para admirar que elle fosse empregado
para shavisar a saida do producto da .con-
cepcao. |

Devo estudar a applicacdo do chloral no
puerperio sob tres pontos de vista, que se. ins-



