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FEVEREIRO. ,

A media barometrica de.- Fevereiro foi de
THTmm, 77 4.

. No periodo de maxima diuvrna (10 horas) de
758mm, 791, no de minima diurna (& horas)
456mm 757, :

A pressio mais alta do mez foi de 760mm, 597,
30 horas do dia 21; ¢ a pressio mais baixa
de 752mm, {51, em 28 4s 4 horas, dia do no-
vilunio.
~ De mais de 8 millimetros foi a amplitude
das oscillacoes extremas da columna barome-
trica, neste mez de Fevereiro.

A temperatura media do mez foi de 27,09,

A media das temperaluras minimas das noi-
tes, de 24°,25, a media das lemperaluras ma-
timas dos dias de 29°,93.

A mais elevada temperatura do mez foi de
31,8, no dia 28, a temperatura mais baixa de
220 na madrugada do dia 18.

A amplitude da oscitlagio thermometrica

extrema do mez fot de, 9°,8; durante as noites
de, 4°,1; durante os dias, de 5°.
" 0 estado hygromelrico do mez variou entre
60 por 9%, e 8% por %; isto é v grio de
maior secura fsi de 60,65 na tarde do dia 27,
¢ a de maior humidade foi de 8%,89 na tarde
de 17.

A media de humidade, para as observagdcs
das 10 horas do dia foi de 75,01, para as
observacoes feilas as & horas datarde, de 74,01,

Houve no mez de Fevereiro & dias perfeita-
mente claros; os outros foram mais ou menos
nublados, cm horas variaveis: 10 dias foram
algum tanto chuvosos, em um delles houve
pequena trovoada.

—Estado ozonoseopico do mez.—Pequena,
em geral, foi a qualidade de ozona atmosphe-
rica do mez; pois que o ozonometro somente
chegou 4 6°, no dia 92 havendo muitas noi-
{es, em que marcou-o.

A media do estado ozonometrico correspon-
dentes as noites foi de 1°,7, ¢ aos dias de 3°,2.

Dr. I. J. da Cunla.

B

VARIEDADE

CIIRONICA.

Phlegniasia alba dolens.—0O Dr. Crighton,
fundado nos resullados obtidos por Velpeau no
tratamento da crysipela pelo sulfato de ferro,
lembrou-se de applicar este medicamento no
tratamento da phlegmasia alba dolens, proce-
dendo do seguinte modo.

T —
— o ———————————————— T

Faz sobre o membro doente applicagtes
d’uma solugio de sulfato de ferro (1 gramma a
1,5 para 30 d'agua} tio quemte quanto o do-
ente possa supportar; para este fiin cmprega
esponjas imbebidas na solugdo, e mantidas por
fitas emn torno do membro. Este tratamento
externo e auxiliado por tratamento interno que
consiste na administragio d'un purgante, e
depois no uso da tintura de chlorureto de ferro
56, ou associnda & quinina.

Em cinco ou seis doentes, a que se appli-
cou a medicagiio, a cura foi rapida; apenas
n*um, passados dez dias ou doze, ainda havia
alguma dureza dos troncos venosos superficiaes;
tudo voltou porém ao estado normal com o au-
xitio d’um linimento composto de parles egua-
es de belladona e iodureto de potassio.

Pensa Crighton que os saes de ferro acluam
como aniisepticos neutralisando a infecgio da
economia produzida pela entrada de materiag
nocivas na torrente circlatoria; e que a esla
acgao geral vem juntar-se a acciio local sobre
as paredes vasculares por diffusio do medica-
mento ateavez du pelle ¢ dos tecidos subjacen-
tes até 4s veias. Esta acgiio ¢é tanto mais pro-
vavel, quanto estd demonstrado, segundo Ar-
nolt, que a phlebite comeca sempre pelo exte-
rior do vaso, mesmo quando ¢ provocada por
um corpo irritanle que exista no interior.

Qualquer que seja a interpretaciio que deve
dar-se aos factos, diz a Abeille médicale, o que
clles provam mais wmna vez ¢  utilidade da
applicagiio externa dos medicamentos; ¢ a pro-
posito lembra que Christison econseguiu fazer
absorver completamente asciles ¢ anasarcas,
na doenca de Bright, pela applicagio nas par-
tes doenles de compressas imbebidas d'an
cozimento de trinta grammas de po de folhas
de dedaleira em 600 graminas d’agua fervente.

L

0 som macisso precordial; pelo Dr. Debon-
ges~Muito se tem occupado, ullimamente,
os clinicos italianos, do diagnostico das do-
encas do coragiio ¢ especinln:ente dos signa-
es fornccidos pela percussiio da regido pre-
cordial. Os nussos collegas, que assistiram
a0 congresso medico de Florenca, viram ali
apresentarem-se  differentes  plessimetros
muito engenhosos para fucilitar este esiudo,
especialmente o plessimetro de Buffalani
e de Daceelli (Gaz Lebd., 1863 pag. 23), e,
depois dos trabalhos do professor Concato
(de Florenca), Giovanin (de Mildc), Baceelli
(de Roma), Burresi (de Sieune}, ¢ conveni-
ente submetter a nove exame 0s dados elus
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sicos, que ficaram muito incompletos sobre
um assumpte da maior impertancia praliga.

. Segundo Niemeyer, o som macisso pre-
cordial encontra-se todo no lado esquerdo
- do peito e serve-lhe de limite o bordo do
sterno, Mas esta asserciio niio concorda com

. 0 que o anatomista nos diz sobrea topogra-|.

phia e relagdes do coraciio. O orgdo central
da circulagiio ndo existe todo no lado es-
querdo do peito e de féra do sterno. Todos
sabem que a base do coragio excede a li-
nha mediana e chega até a um poucd alem do
bordo dircito do sterno. O limite exacto das
suas relagoes ¢ mais difficil de precisar no
cadaver, do que parece 4 primeira vista,
por causa da retracg¢io dos puimdes, que
tem Jogar no acto da abertura do peito ¢
que produz sempre a desloca¢do mais ou
menos pronunciada do coragio. Apesar d'es-
te obstaculo, o professsor Sappey chegou a
estabelecer que geralmente a base do cora-
¢iio vae 3 centimetros, no lade direito, alem
da linha mediana e por consequencia 12 a
45 miilimetros do bordo correspondente do
- sterno. Esta distancia de 45 millimetros en-
. tre.o sterno e o-ponto da base do coragiio
mais projectado para a direita é tambem a
‘indicada pelo professor Tigri no Jornal de
medicina de Roma. O Dr. Burresi, para dvi-
tar a caunsa do erro acima mencionada, fixou
0 eoraciio, antes de abrir o peite, por meio
de compridas aguthas que o atrevessavame
iam cravar-se na parede posterior do thorax,
© pdde assim reconhecer que a distancia ma-
xima do cora¢do 4 linha mediana é de 3 a
4 centimetros. Ha perfeita concordancia én-
tre estes dados anatomicos e os limites que
Burresi, pela plessimetria, marcou ao trian-
gulo formado pela aria do som macisso pre-
cordial. . ‘
Este triangulo tem a maior parte da sua
extensio no lado esquerde do peito, mas
estende-se tambem alem do sterne e até ao
guarto ou quinto espago intercostal asquer-
do. - : ’
 Tem um lado inferior quasi horisontal,
um lado esquerdo dirigido obliquamente de
emma para baixo e da direita para a esquerda
e um lado direito dirigido em sentido inver-
.80, isto ¢, de cima para baixo e da esquer-
@a para direita. E esté ultimo lado, que, co-
megando em cima, no terceire espaco inter-
costal esquerdo, craza o sterno e vae termi-
nar no quinto espago intereostal direito, pro-
ximo do bordo. superior da sextd eartifagem.

Este lado direito corresponde 4 base do co-
ra¢do e as auriculas, o lado esquerdo 4 au-
ricula ‘e ventriculo esquerdo e representa,
por consequencia, a extensio do-lado es-
querdo do coragdo; o lado inferior estdi em
relagiv com a auricula e o ventriculo -direi~
tos € corresponde por consequencia ao gue
se costuma chamar lado direito do coragio.

Este lado inferior é o maior dos tres lados
do triangulo; Burresi di-lhe a extensiio me-
dia de 10 centimeiros. Os outros dois lados,
o direito ¢ o esquerdo, sfo do mesmo tama-
nho; téem ambos 9 /5 centimetros.

Na maior parte do seu perimetro, a area
do som macisso precordial é facil de reco-
nhecer pela percussio. Como o coragio estd
cércado pelos pulmoes, o plessimetro dd, ao
nivel dos dois lados superiores do triangulo,

'corres?ondentcs um 4 base do coragio, 4s

auriculas, outro ao ventriculo esquerdo, um
som macisso que se destaca perfeitamente
do som claro dos pulmies. Mas niio succede
assim no lado inferior do triangulo, o que
corresponde ao lado direito do coragiio e
este percorre a auricula ‘e ventriculos des-
tinados ao sangue venoso. N'este ponto o

coracdio estd em relagdo com o figado, e o

som macisso precordial continua-se com o
da glandula hepatica; por isso nos tres quar~
tos, pouco mais ou menes, do lado inferior
da area do som macisso precordial, niio ha,
para limitar o ¢oracio, senio a differenga en- -
tre os dois sons;. effectivamente, como o do
figado ¢ mais pronunciadamente macisso do
que o do coracio, é possivel com o exerci-
cio '@ o habito, chegar a distinguiy os dois-
orgios um do outro. Proximo 4 ponta do
coragdo, niio é o figado, mas o estomago,
que esid separado de pericardio pelo. dia-
hragma, de modo que ali o som macisso

incompleto do coragfio contrasta tambem o

mais possivel com o som "dco das visceras
ahdominaes. =

A cabeceira do doente nio é preciso pra-
ticar a percussio. ém toda a peripheria do
coracdo para reconhecer as alteragdes da
sua  conformagio; de mais o estado de dys-
pnea, que produzem a maior pirle das affec-
¢des cardiacas, ndo permitte exploragoes
muito prolongadas que os doentes ‘teriam
grande difticuldade de suppertar. . .

Era necessario um meio . para poder pré-
e¢isar o estado do orgio doente, reduzindo o -
mais possivel o numero dos pontos da s’
peripheria a reconhecer pela-‘percussio, Foi
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esse o fim a que se propoz o professor Bur-
resi, n'uma ligio clinica reproduzida pelo
Sperimentalt de Florence do mez de outubro
de 1871, '

O Dr. Burresi restringe a tres o numero
dos pontos da area do som macisso cardiaco,
cuja posicdo se deve determinar pelo ples-
simeiro; contenta-se em procurara situagio
dos Lres angulos do tetangulo. Para achar o
angulo superior, que, no estado normal se
acha no terceiro espaco intercostal direito,
pratica a ‘percussio cm duas linhas, uma
linha horisontal que segue da esquerda
para a direita, o terceiro espago intercostal
esquerdo, ¢ uma linha vertical que percor-
ra de cima para baixo ¢ immediatamente
para féra o bordo esquerdo do sterno. A
substitui¢io do som maecisso pelo som claro
do pulmio indica a séde do angulo saperior
do triangulo cardiaco. ‘

O angalo infevior diveito descobre-se pela
percussiio feita da direita para a esquerda
no quinto espage intercostal, até se chegur
20 som macisso, e, de haixo para cilpa ne
bordo direito do sterno, até que o som ma-
cisso completo do tigado se succeda ao me-
nos pronunciado do. coragio.

Emfim o angulo esquerdo, que se denun-
cia 4 palpa¢do, por isso que corresponde
a0 sitio aonde bate a ponta de coragdo, é
indicado pela mesma manobra, praticada
horisontalmente, da esquerda para a direita
no quinto ou sexto espaco intereostal, ou
ainda seguindo a sexta costella, & vertical-
mente de baixo para cima, a distancia de
dois ou tres dedos do sterno.

Pela observagio Burresi conseguin esta-
belecer que o angule direito, isto é, as duas
extremidades da linha do triangule que cor-
responde 4 hase do coraciio, estio a 3 ou 4
centimetros da linha mediana; ou 1 a 2 cen-

timetros do bordo correspondente do exter-|

uo, cuja largura tem a mdédia de quasi &
centimetros. O angulo esquerdo, que cor-
respondé 4 ponta do eoragio, estd mais
afustado da linha mediana; estd a distancia
de 6 centimetros. .
~ Achados . os tres angulos do triangulo,
nada mais facil’ do que tracar os ladous e
reconhecer entdo as alteracdes sobrevindas
no comprimento, direcgfio e suas respecti-
.vas relacdes. : :
completamente inutil pervcorrer com o
plessimetro os dois lados superiores do tri-
angulo; da sua exploragdo niio resulia dado

algum importante para o diagnostico. Mas
nfio succede assim com respeito ao lado in-
ferior. Ha affeceies' do coragio que lhe al-
teram a direcgiio; assim o professor Coneato
fez notar que a hypertrophia do ventriculo
direito dd ao limite inferior do som macisso
a férma de uma curva de convexidade in-
ferior que passa abaixo da linha que unc
08 dois angulos inferioves do triangulo. A hy-
pertrophia do ventriculo esquerdo tem o re-
sultado contrario; produz uma curva de con-
vexidade superior. )
Nio é necessario insistir sobre as conse-
quencias do estudo plessimetrico do coragiio,
nem sobre a necessidade de uma revisio
profunda dos dados que lhe servem de
ase.

LI

-

Tratamento do tetano pela inkalacio do
fitmo do opio.—Este tratamento, diz o De.
Garlos Shrimpton, foi seguido com feliz re—
sultade pelo Br. Gordon na China, ¢ na Halia.

O doente fuma, por meio de umn eachimbo,
uma mixtura de 20 a 25 centigrammas de opio _
grego, folha de cha, e de rosas seccas, amas-
sada com um pouco de melasso, Fumando, o
doente deve fazér penetrar o fume quanto pos.
sivel nos seus pulindes, ¢ continuar esta ope-
ra¢io até que apparega o effeito narcotico.

O effeito do narcotismo dura geralnente de
(res a quatro horas. Esta opera¢io deve ser
repetida todas as vezes que reapparecam o0s
symptomas tetanicos, ou por vinte dias. Appro-.
veitar-se-ha o intervallo do narcotismo para
alimentar o doente quanto.possivel.

Administrando o opio debaixo. desta forma
deve-se nolar que o seu effeito narcotico ¢, até
certo ponto, neutralisado pelo tabaco.

Consultem-se as observagbes particulares «
respeito da administragio do opio pela inha-
lagio do fumo, publicadas pelos Drs. Payer €
Gordon em diversos jornaes indianos, que me-
recein toda a allengiio.

.

4 infecpdo pulrida aguda.—Na sessio de 29
de outubro da academia de medicing de Paris,
lea Mauricio Perin (professor do Val de Grice)
wna memoria sobre a infeccio putrida aguda e
seu tratamento, eujas conclusdes sio as se-
guintes: :

1.2 As feridas contusas, sobrefudo quando
complicadas de fracturas ou derrames de san-
gue intersticiaes, expdcin a uina ordem dacei-
dentes graves, yue 50 podem ser attribuides &
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intoxicacdo do doente pela ferida em via de
decomposi¢io putrida;

2.* 0 eslado putrido da ferida ¢é indieado pela
cor ¢ sobre tudo pelo cheiro fetido dos ligui~
dos que produz;

3.2°A intoxicacio que d"ahi vem denuncia-se
pelos seus effeitos, que sio por um lado a.
evolugio d'um processo galgrenoso, nio jus-
tilicado pelas lesdes vasculares primitivas, e gue
comeca por um edema profundo progressivo,
terminando vapidamente pelo esfacelo, com a
stta produccio gazoza apparcate, por outre la-
do perturbagdes geraes similhantes ds que pro-
vocam as alteragoes septicas de sangue; .

4 Esta intoxicacio, em raziio da natureza

“bem delinida da sua causa, da uniformidade
dos scus symptomus ¢ da sua simithavca tio
completa com os efleitos espontancamente des-

envolvidos ou provocados nos grandes animaes §
sob acgio de productes putridos, parece-nos:

dever ser designado pelo nome dg infeceda
putrida aguda, querendo especificar assim uma
forma particular ¢ accidental das complicagies
das feridas; -
5.2 A infeccio putrida aguda nio pode ser
aliribuida 4 violencia do traumatismo; basta
~ para ella se produzir, que haja na ferida ma-
terias organicas- solidas on liquidas destinadas
& decomposi¢io putrida e successivas climi-
_ nacies; o ‘ :
6.2 Yorisso, ¢ tomando em consideracio os
tracos de¢ similhanga que cxistem cntre a
docnga em questio € os factos de emphysema
“traumalico, jolgamos que, uns ¢ outros podeln
ger .attribuidos a uma mesma causa e 4 infec-
¢ilo putrida aguda; o '
7.2 O tratamento deve ser sobre fudo pre-
ventivo, ter por fim nio s6 neutralizar a ma-
teria putrescivel, mas oppor uma barreira (o
completa quanto possivel & sua penetragio na
ceonomia por qualquer via; _
8.2 O alcoul sufficientemenle concentrado,
empregado ‘em irrigagdes continuas, dirigidas
de modo que lodas as partes comdemnadas a
climinagio sejan banhadas e de certo modo
waceradas pelo liquido, parece-nos ser v agen-
te therapeutico wais apropriado; o
9.2 Devem cllas comecar immediatamenté
depois do accidente traumatico e em todas as
feridus contusus; : S
{10.2 Devem ser continuadas sem inler-
rupgio até ao fim do periodo infeccioso das
feridas; S
11.2 0O aleool pela refrigeracio que produz
nos tecidos, modera a reacgdo. local, torna as

feridas. menos sensiveis, e parece prevenir a
evolucio de accidentesinflammatorios.

L]

. '

Effeitos da lus dus-candieiros sobre a vi-
san; por Landsberg.—As chamnmas utilisadas
na illuminacio artificial produzem uma grande
porgdo de raios amareilos e vermelhos: sio es-
tes, dentre 0s raios corados, 0s que mais in-
commodai: os olhos e a que sc¢ tem attribuido
sempre o cansa¢o da viso apos um trabalho
demorado 4 luz dos nossos candieiros.

Comtudo as experieneias de Zwllner, pro-
varam que esta luz, privada do exeesso dos.
seus raios amarellos € vermelhos nio perde os
seus eifeitos prejudiciaes; a luz do petroleo,
par exempla, 6 mais branca do que a do azei-
le ordinario, e apesar d'isso quasi gados se quei-
xam muito mais d’ella, o

I que a irradiagio da luz é sempre accom-
panhada da emissio de raios luminosos obscu-
ros, caloriferos, cuja relaciio com os raios varia
consileravelniente, ¢ ¢ 4 presenca desses raios
obscuros que s¢ devem atiribuir as alteracdes
visuues . ' '

Emquanto que na luz do sol a2 metade, pou-
co mais ou Inenos, dos raios calorificos sio
conjunciamente raios luminosos, na luz de
azeite ordinario ha cerca de 90 por cente- de
raios luminosos, A platina elevada ao rubro-
branco, produz 98 por cento de raios cbscur-
os; a chamma do aleool, 99; a luz electrica,
80; a do gaz, 90; a do petroles, 9%, elc.

E pois conveniente privar a luz artificial de
uma grande parte da sua influencia thermica;
as chaminés de vidro, que se uzam nos can-
diciros realisam em parte essa indicagio, por-
que o vidro, ainda o mais diaphano, intereepta
uma grande parte dos raios calorificos: tendo
2 ou 3 willimetros de espessura suspendem 40
a G0 por cenls,

Os raios ‘thermicos depois de alravessarem
uma lamina de vidro de alguns millimetros de
espessura, pouco soflrem 20 passarem por uma
outra; . mas aniqulam-se completamente se.a
segunda passagem tew logar através o alumen
ou a mica: ' _

Poder-se-ia, pois, com estes meios obte
de qualquer luz artificial uma chamma clara ¢
inoffensiva. ' ' '

As essencias oxygenadas na bisica pulmo-
par.—Q Dr. Jules Cheron, impressionado pe--
los bons resultados oblidos nos ultimes annos
com a camphora em po, typo das essencias
oxygenadas, no {ratamento da—podridio dos
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hospitaes—foi levado a fazer um estudo com-
parado das mesmas essencias na sua applicacio
a0 tratamento do phagedenismo. em larga es-
cala, no servico do hospital de S. Lazaro. Ja
em 41871 o Dr. Cheron publicou parie dos
seus {rabalhios sobre o assmmpto, asseverando
a excellencia da applicaciio das essencias oxy-
genadas, e propondo o seguinte problema: po-
dera obter-se a cicatrizagio das cavernas do
pulinio na tisica chronica? Importava, antes
de tudo, saber se os vapores de laes essencias
tinham as mesmas propriedades que os des-
sas substancias, reduzidas a po. K o que o Dr.
Cheron tratou de verificar, por meio de um
apparelbo, ‘muito simpies, consistindo .1'um
frasco, dentro do qual esti um pequeno cesto
de réde metallica destinade a conler a essen-
‘cia oxygenada. O ar ¢ lancado no frasco pela
pressio feita sobre ama das espheras de caut-
~ choue (a primeira), que communica por meio
de um tubo com o cesto metallico. O tubo de
saida, sitnado mais alto que o precedente ar-
rasta o ar carregado de vapores para o orificio
de saida, que termina n'um bocal que o doen-
te applica sobre os labios. Entre o tubv que
atravessi o frasco € o bocal ha uma torneira,
que serve para regular a corrente de ar, se-
gundo se -quer, continua ou intermitlente.
Enchendo de ar ¢ apparelho e abrindo vapi-
damente a torneira, podemos langar com for-
ca, nos bronchios, uma certa quantidade de
ar carregada de vapor, no momento da inspi-
racio. Com o auxilio deste apparclho, uma
corrente de ar, saturada de essencias oxyge-
_nadas tem sido dirigida sobvre as ulceras pha-
gedenicas, - sobre as ulcerages rebeldes da
cornea, sobre os esthiomenos, que tinham sido
rcbeldes a todos os tratamentos durante mui-
tos. mezes, promovendo a cicalrizagio dese-
jada. O Dr, Cheron, applicando este meio de
tralamento & tisica pulmonar, ne periodo ul-
cerativo, chegou 3s seguintes conclusdes, re-
feridas na T'ribune médicale:

4.2 Os vapores das essencias oxygenadas
gosami, como os pos dessas substancias, da
propriedade de suspender o trabalho destrui-
dor do phagedenismo e do esthiomeno, e de

~ favorecer a reparacio das ulceras rebeldes da
cornea, ete. Com-as essencias nio oxygenadas,

de que é typo a essencia do therebentina, o
resuitado ¢ negalivo; -~ ‘ .

2.2 As cavernas pulmonares dos tisicos, tra-
tadas pela inhalagio dos mesmos vapores, che-
_gam 4 cicatrizagdo, sob a influencia deste tra-

tamenlo em®um grande numero de casos,
n'um especo de tempo, relativamente curto;

3." Os productos de expectoracio dos doentes
assim {tratados téem sido examinados a0 mi-
croscopio. A presenca das (ihras elasticas no
principio, e 0 seu desapparecimento no fim do
tratamento justificam o emprego das inhalagdes
dos vapores das essencias oxygenadas no pe-
riodo ulcerativo da tisica chronica; _

4,2 0s vapores livres d’¢ssas substancias téem
uma fraca tensio ¢ carregam, por consequen-
cia; d¢ um modo insufliciente a atmosphera
dos quartos, em que se deixan vaporisar;

5." Todas as “essentias oxygenadas podem
ser empregadas com probabilidade de bom re-
sultado. Foram ensaiadas as essencias de cam-
phora do Japdo, a de camomilla, 3 de cucaly~
plus ou euxcalyptol; _

6.2 A preferencia deve ser dada 4 essencia
oxygenada do Jaurus camphora. cujo cheiro é
menos penetrante, que ¢ da camphora de Bor-
néo, e 4 essencia oxygenada de cedro, -cujo
cheiro agradavel e suave ¢-bem supportado
pelos doentes; ‘ :

7.0 A febre continua intensa, a grande fra-
queza, 2 rapidez na marcha da doenga e ema
ciagfio sio condigdes desfavoraveis 2o bom re-
sultado das inhalagdes. _ '

- 8.2 A forma torpida e lenta da tisica con:
conservacio parcial das forgas, expectoracic
abundanle com tosse e oppressio; o period¢
terminal da pneumonia eliminadora, sio p
contrario as circumstancias nas quaes as inhg
lagdes das essencias oxygenadas se tornam
mais vantajosas; .

9.a Sob a influencia d'este modo de trata-
mento a expecloracio, a dyspnéa e a tosse di-.
minuem, o appetite reapparece, as forgas le-
vantam-se, a febre hectica attenua-se ¢ dc-
sapparece, depressa, o doente augmenta de pe-
so: finalmente, em grande numero de casos os
phenomenos morbidos cessam e os doentes re-
cuperam a saude; _ S

10.2 O emprego d'este meio nio contra-
indica o tratamento e regimen habitual por néo
ter a pretensio de especifico; suspende a des-
truigdo pulmonar e permitte a0 medico aprovei-
tar esta reinissiio, em proveito do doente com-
batendo pelos meios convenientes a diathese
tuberculosa; '

11.2 No tratamento em questio nio ha se-
niio a applicacio de uma propriedade das cs--
sencias oxygenadas, descoberta n'esses ultimos
tempos. ‘¢ ndo o eontacto com as exageracdes
prejudiciaes, geraimente espalhadas, tendentes

e
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a considerar 2 camphora como #ma panacea
para todas as cloenqas.
o
. Novo landano.—Foi proposto, & academia
de ‘medicina de Paris, pelo Dr. Delioux de
Savignae, um novo modo de preparacdo deste
medicamento.

E uma verdadeira reforma. da respeitavel

furmula de Sydenham; que encontrou a appro-
vacio de Baumé, e de outros pharmacologistas
modernos. O Se.
classico de conter substancias tannantes, laes,
como a canella ¢ o cravo, que prec:pltam uma
parte dos alcatoides do opio,.
Lembra mais que os opios de diversas- provin-
cias estam bem longe de serem identicos, que
48 materias cxlranhu’s, e inertes alli variam de
quantidade, ¢ que. a "actividade doslaudanos
deve variar vm cada officina. Eis aqul a for-
ola, que elle propoc

Extracto -dopio. ... o.hl L
Acalifio. ... . ...

..... v »

Alcoslato de horteld........ 30 »

v de mellissa....... 25
Hy irolato de canella........ 30 »
A . Lt i i e raeans 18 2

Filtrar depois de dez dias de ma‘ceﬂcﬁo.

A substituigio do extracto d'opio a0 opio
bruto nos p'u:c{'(‘ uma boa cousa: ha um pouco
A tudo no opm beuto: acham-se folbas do ru-
mex cncorpor'\daq en maior, oi menor quan-
tidade. areia, lerra, pedras, ¢ até mesno al-

gumas vezes ballag de chumbo Duas doses de
Tawdano, pr eparadas com opio tirado da mesmy
caixa, podenpois ser differentes emvactividade:
o emprego do extracto tiea este jnconveniente.

A Sllhsliluicﬁu do hydealcool “ao vinho deft
Maluga  pode tambem  comprehender-se: os
chatdos \mlms de \Lnl.wa o commercio dil~
{erent quasi complet .\mu\le em rigueza de as-
sucar, ¢ de-alcool, ¢ por isso com elles s¢
obtecm laodanos mui variaveis em natureza, e
cor. Quanto i intervencdn dos aleoolatos de
horteld e de melissa vao Ihe achamos rasio de
ser: se e respeito s menoria de Sydenham
St qUET CONSErVAr 0 Cravo, nida impede sub-
* stituie o aleool ordinarip pelo alcoolato de cravo
do Godex, e 2 canella em substancia pelo hy-
drolate como o faz o auclor

Havera, pois, sinda o meio de modificar 2

formula reformada do auctor, e esta reforma|

pade ser feita da maneira seguinte:

Delioux accusa o laudane:

5 gra 'm.mas

periodos  intermedios,

Extracto d'opig............ 50 grammas
Acafrio. . euivviiivennn. 25 »

Alcoolato de cravo......... 500 »
Hydrolato de canella........ 100  »
»

 Assucar branco.........;.. 487

Filtrando depois de dez dias de maceragiio.
Estas doses sio ealeuladas de modo que cada
gramma d'este landano corresponda.a citico
cenllgrammas d'extracto 4’ opio.

Note-se que se tem diminuido de metade a
quantidade do agafrio. Nenhum pharmacentico
tera deixado de nolar que & impossivel des-
pojar o agafido - com a quantidade de vehiculo
aconselhada. Além disto olandano deixa sempre
depositar uma substancia amarella, que parece .
ser 2 materia corante do acafrdo (polychronte)
Affirma-se que este depos:to contém notavel

‘quantidade de narolina. E ndo poderiio outros

alcaloides ser envolvidos n'elle, com grande
prejuuo da .u.t:\uladc, e energia do laudanu"

.

*

Hydraty de chioral, —0 proﬂ.ssor Samuel
Armior publicou as seguintes concluses sobre

{a accio physiologica etherapeulwa destasubs—
tancia. Em um certo numero de casvs produs

symplomas especiaes, como.alteracdes gastri-
cas, difliculdade de respiracdo, paralysia parcia -
al dos orgdos da digluticdo, e un}mtado de in-
quietagio, derivado do cerebelloy e do system
nervoso. lsto porém é cxcepuonal na sua au:an
conscutiva.

Estes sy mplomqq especiaes evitam-se em
muitos casos comhinando-s¢ uma opiata em pe-
quena dose, isto & 1,12de grio de morphina,

ou quantldmlc analona de wn elixir opiado, ou

0 proprio opio. A accdo do opio bem adminis-
trado parece scr antagonista dos- ‘effeitos un;
tanlo depressivos do chloral Este nunca deve
ser administrado estando o estomago cheio,
nem tambem complelamente vasio, mas nos
que sio os inelhores.
Uma boa cousa ¢ dar ao doente-un pedago de
cédea de pio, ou outra cousa qualquer 10 on
12 minutos antes de tomar o chioral,y A sua
aecio ¢ algum tanto transitorip. De duas et
duas horas deve ser repotida, sea prim‘cira do-
s¢ 0o tem produzide o debejado effeito, ¢
precisa demorar a acgio_do remedio. O uso de~
morado desta” substancia pdo & conveniente,
diminuindo as forgas geraes, e favorecendo o
demwolnmmlo da snewmia.

Typngmphm de 1. G. Tourm!w



