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eessantes coidados 4 cabeceira d'um enfermo,
o Dr. Wueberer foi chanrado a prestat seu
_ auxilio a uma parturiente. O parto comecave
apenas; daya-the o tempo nécessario pard ir
i casa, reparar-se um. pouco das fadigas
d’'uma hoite inteira dé vigilia e de assiduos
esforgos. O medico sollicito nfo queria fal-
tar com seus cuidados a est’outra paciente
que os reclamava, e mal chegou 4 casa,
procuroun estimular,as forcas prostradas com
utr banho. frie. T
Fatal imprudencia! alli mesmo foi atacado
d'uma apoplexia-que em 12 horas reduvziu-o
a cadaver! ' :
Falleceu vo™ dia 7 de Maio ds 1¢) horas
da noite. . i

Era socio honorario e correspondente de
diversas sociedades scientificas da Eurepa e
.dos Estados Unidos d'America,” membro
eorrespondente da Imperial Acodemia de
Medicina duv Rio de Janeiro, e condecorado

pelos governos d’Austria e da Hespanha pory

servigos prestados a subditos d’aquetlas na-
¢les em navios que visitaram este porto,

Sua morte foi geralmente sentida. Bene-
volente, generoso e caritativo, era ainda no
cumprimento da ethica profissional um mo-
delo digno de ser imitado.

Sempre grave, sémpre serio, o Dr. Wu-
cherer pareeia muitas vezes concentrado em
seus pensamentos; as palaveas lhe sahiam
pausadas, lentas, como denunciando que
cada frase era o resultado d’um juizo que se
elaborava com toda a calma e seguranga.

Se a vida for um trabalhar constante, fe-
lizmente fecundo¢ para a seiencia e para.a
humanidade, a morte foi a prostragio ex«
trema do cansaco. Aquelle estado de tensio
permanenie em gue o CONSeTvava o espirito,
devia fazel-o estalar um dia!

As lagrimas que emxugara a tantos paes|

e a tantos fithes slo hoje o doee ervalho
que the esparge na eampa as benglos ce-
lestes. ‘

Os votos d’esses coragdes 708 quaes res-
titwio: tandas vezes & prazer e a felicidade
prepararam-The talveza suprema ventura de
rever a esposa querida e o Blho dilecto antes
de terminar-se a -existencia que for teda
dongumida em amor &'edles!”

Nio lhe fui dado na terra ¢ gozo do des-
canco e da felicidade!

Que Deus li'o conceda no Cép!
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DO TRATAMENTO DA KERATITE INTERATICIAL PELO
AVAPORISADORD DO D. JOSE LOURENGO

Pelo Dr. Monra Brasil,

Tem-se dado diversas denominagdes #
affeccio de que me vou ocotipar, Keratite
diffusa, parenchymatosa, vasculer, syphilifi+
ee, e disseminada, taes sd3o os notmes de-
baixo dos. guaes encontra-se indicada em
diversas. obras de opbtalmologia, D'entre
estes prefiro o de keratite intersticial on
diffusa, porque resume os caracteres atia-
tomicos d’esta inflammacio da cerne:.

As demominacdes—uascular ¢ syphilitica
nio me salisfuzem, porque a primeira ex-
prime apenas um dos periodos d'esta mo-
lestin, e a segunda—uma de swas causas.
Us casos de keratite interstieisl que tive
occasiao de observar na clinica do Dr. José
Lourenge habilitam-me 4 distingnir doas
formas d'esta affeccio;—a sub-aguda e a
chrenica.. fintre 0s mesmos casns pude em
alghns acompanhar a marcha da molestia
desde sua invasdo; e por isso passo a des-
crevel-a conforme as impressdes ou v estu-
do que entio fiz.

A molestia em todos os easos a que mo
refiro, em numero de nove, comecou por
um dos elhos, e somente depois de com-
pleta no mesmo olho, é que mumifestou-se
no outro, '

A Keralite intersticial ataca de preferen~
cia as pessoas cacheticas entre citeo e vinfo
annos. :

Siio conhecidas 4 este respeito as opini-
des do Dr. Hutchinson, que attribue esta
molestra a syphilis hereditaria chamando a
atten¢dio dos ophtalmologistas para & con-
formacgiio viciosa que em taes docentas apre-
sentam os dentes incisivos superiores—Em
todos os doentes que observei os dentes
offerecttn mais ow menos os caracleres
indicados pelo eelebre oeulista inglez.

A Keratite intersticial conte¢n pela peri-
pheriz da cornea. Apparece uma nuvem-
limitada, adelgacada, através da qual mio
se pode distingui¥ 6 teekder do Wis; us ontras
partes da cornea comservie sua téanisparencia
normal. . SR :

Esta nuvemr ou epacidade vae depois es-
tendendo-se pouco a poweo, lentamehte, até

1que ao cabo de algum tempe toda a cornea
_ : . _
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apresenta um aspecto differente do normal:
uma opacidade por igual, diffusa, impede
que se veja o iris. A proporcio que se vae
estendendo, “esta opucidade lorna-se iais
espessa e esbranquicada. _

Em redor da cornea sio raros os vasos
ciliares que congestioniio-se; os phenomenos
inflammztorios limitamese quasi 4 esta mem-
brana. Ndo ba lagrimeiamento, nem photo-
phobia, ’

- Tal ¢ a forma chronica da ke
sticial, ‘ -

Na forma sub-aguda os caracteres anato-
micos sio 05 mesmoes. Como na forma
chronica. a molestia comega por umn dos
pontos periphericos, e passa successivamen-

_te as outras partes da membrang; sendo este
trabalho menos lentamente na sub-aguda.
) aspecto da cornca é n mesmao; ¢ sem-
pre a mesma infiltracio intersticial, turvando
sha transparencia ¢ tornands-a como que
nebulosa, ' o
~Na ‘mesma forma -sub-aguda 0s vasos
ciliares congeslionam-se formando em volta
da cornea um eireulo vascolar em forma de
arcos, a que se denomina injec¢iio perike-
atica. . o
Os doentes aceusam alguma repognancia
a luz; e quando afrontam-na, correm lagri-
mas do oibo doente.
Referem os ophtalmologistas que casos
ha em que, @ proporcio que a infiltvagio se
estende, opera-se um movimento de ubsor-
Peiio nas primeiras partes affectadas que re-
adquirem sua transparencin. Em alguns dos
doentes que tive occasifio de examinar, notei
“esia evoluedo da keratite intersticizl, Em ou-
tros, porem, a infitragiio estendeu-se a toda a
superficie di membrana, ¢ assim permaneceu.
Um mez depois, mais ou menos, o olho, até
entiio sio, comecava 4 a preséﬁtm‘ 0s primei-
ros symptomas do mal; e depois que a cor-
‘nea d’este olho tornou-se totalmente opaca,
foi que a absorpeiio teve lugar no primeiro
olho affectado sendo no sentido coneentrico.
Em alguns a absorjcfio comegoun poucos dias
depois da primeiraapplicaciio do vaporisador
~ na paric peripherica da cornea primeira af-

fectada. '
“Em todos esles doentes natei uma peque-
na mancha exsudativa, eollocada exactamien-
te no centro ‘'da’ cornes, que muito resistia
a0 trubalho da absorpeiio. A duracio d’esta
molestia, diz o Sr. Galezowskl, ¢ de tal modo
longa, que os auctores teem descripto os

satite inter-

seus differentes periodos como oulras tantas
variedades distinctas da mesma molestia.
D’este modo elles admittem a keratite vas-
cular, qiie corresponde ao seu segundo peri-
odo. - o

~Nesta phase da molestia desenvolve-se
sohre a cornea uma réde composia de vasos
providencialmente supranumerarios, encar-
regados de absorver a materia quc se infiltrou
entre as laminas da cornea. E um recurso
adoptado pela naturesa para auxiliar o movi-
mento ahsorvente, attenta ainsufliciencia dos
meios ordinarios. ' '

I assim que os ophtalmologistas descre-
vem o segundo periodo da keratite vascular,

- Cabe-nos fazer aqui uma declaragdo que
considerarmos da maior importaneia. - :

Quando o Br. José Lourenco confion-me
a applieaciio dos banhos de vapor aos seos
doentes de keratite intersticial, recommen-
dou-me particularmente (ue acompanhasse
as fazes da molestia com muita attencio,
visto como suas primeiras ohservacdes o le-
varam a crer (ue a absorpgiio se fazia inde-
pendentemente da formag¢do d'estes vasos
supranumerarios, parccendo-lhe que a con-
gestio vaseular determinada pelo sen «va-
portsartors cra sufficiente para essa absorpeiio”
da materia que turvava a cornca. )

Com efteito é assim; em nenhum dosnove
doentes vi'a cornea cobrir-se de vasos, e
apesar d'isto a absorpgio fez-se completa~
mente,.

Segue-sc d‘ahi que o tratamento por meio
do evaporisadors tornase menos lento, visto
como elle supprime, pode-se dizer, uma
das fazes da moleslia, collocando o orgio
em condicoes de desemburagar-se pelos
meios ordinarios da materia estranha, que
turva a transparencia da eornea. '

Procurel tornar hem saliento este ponto
de pratica (que pode ser fucilmente verificado)
porque convence do valor do meio proposto
pelo Dr. José Lourenco coutra uma molestia
excessivamente longa.

.0s ophtalmologistas ndo conhecem ao
eerlo quacs siio as causas d'esta keratite.
O vicio escrophuloso, a syphilis, principal-
mente a hereditaria tem sido pelo menos as
causas principaes, a que se tem attribuide
similhante mal. . _

Yerdade é que os individuos gne vimos
com esta molestia crdo pallidos, cachelicos,
¢ s¢ em um delles os signaes de syphilis
hereditaria pareceram-nos evidentes, e ao
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proprio De. José Lourenco que as avaliou
no aclo do cxame, ¢ certo gne em outios
nada havia que authorisasse a suspmm de
procedencia sy plnhtlw.

Coisa natavel ' em

quasi todos  estes
9 doentes os dentes

ingisivos  snperiores,

(principalmente os dous centraes) apresen-

tavam-se nids ou menos deformados, me-

nores, cosn os . cantos arredoudados, ¢ com

uma cdr tirda a anwrello, £ tio cavacte-
ristica esta contormuagiodos dentes que com
razio s8¢ peasa que presidio an sew deson-
volvitnents wan vieio qualquer, Mas, perguu-
tamos, seri a svphilis hereditavia a nuica
capaz deinfluiv sobre a formuagio dos den-
tes alterando-os por aquella forma?.
U dissemos que o diathese escraphulosa
liguren entre us casas da Keratite intersticial,
Sem duvida alguma esta heratite apparece
Cde preferencia na idade em que costuminn

mantifestur-se as determinacdes cserophulo -
docutes sio pallidos,
COSLULIREIT S0P 08 CSCPo- |

d'isto
LOO

sas.  Alem
cacitelicos,
phulcsos.

Mas, pt'r'funt‘\mi)s aindda, sl estes os eara-
cleres essenciaes das. vxunpllu!u%u\‘ l‘wqm'
o organisine acha-se natural on necidental-
mente enfraquecido, porque apresenta todos
os signacs de wmu paupertsmo  congeuito
talvez, ou adquirido vaH privaecocs,
mio ar, wd alimentagdo, pelas desgragadas
(nndtwcs da pobreza, seguc-se que desei-
volve-s¢ n'elle o vicio o.st,mplm!m._o com
suas localisacdes sobre a cornea?

Soinrns ainda comecante m carreira me-
dica, mas nao descoaheeemos o que vae- de
copfusio em todas esias apreciacoes dus
causas da keratite intevsticial.

Alguns ophtalmologistas deserevem una
outrat forma de keralite,
circnmscripta,
cmfim,

Outrns confundem-n'i com a keralite
intersticinl.  Na obra (1} do Dr. Galezowski,

- por exemplo, niio se encontra a (l(‘\(ll[) ao da
-keratite (u'(-ums('upll nras fieil serd achal-
& no seu artizo sobre a kereatite intersticial.
~ Realmente siao diuas affecedes, que se niio
devem confundir, tio diversa é-a mareha de
uma da outea, e o differentes sio os seus
ciaracteres.

Na cliniea do Dr. José Lourenen lemos
podido comparar estas duasaftecedes da cor-
nea, gracas i hoa vontade,

05

Iymphatica,  escrophulosa

i) Mathadies des yeux,

peiof.

a que denominam

ea lucidez com

—— —

que nos tem sabido dcqpertar emnosso espi-
rito pelos estudos  ophithalmologicos, Com
effeito . na keratite chamada eserophulosg,

ou circumseripta nito ha opacidade total):

unifvrne, nehutosa, (tee, comeg ando de um
ponto da cornea, guasi sempre p:"iphvmcu

estemle-se SUCGes s'\umlcnlo a toda sna 511-
[I(‘IIU ie. o

O que ha, ¢ a presenca de nma, duas,
tres, ou muats opacidades Hmitadas, eirenin-
seriplas, apresentiado wma eor mais carre-
gadd Bos pondos correspondentes, embora
ma sua hsdiagio estas opacidades se alic-
rent, 2 se eneonlrem, lurvando mals oo e
105 2 cornen e s quasi lotalidade.

Se a Keratite ciremmseripta ¢ de natorer
eserophulosa, porgoe desenvolve-se cm tie-
minos evidentiemenie affvetados desta diathe-
S€, Co0 Vios, tito sabemaos como se possi
ativihuie A mesmaeausa onte molestia do ci-
racteresanatomicos o dilferentes. Além d'is-
o oscorre-nos diver que nhao Yimos om so
doente de keratite micl'sm iad, que lograssa
sollrer de um s olho; com um IINCI\'.I”O
nxtior ou menor, o seguudo olho vinha it sof-
frer do mesmo mal, Aos seus doentes o De,

Jost Bourenco annwudiavi s mesnn mafes-

taeio no ollio 810, 0 quoe suceedia sen exee-
peao de um so easo.

Dekeratite esce muhuioswmnnadnm.e-rwf—
freado de v sd oliae, ha mais deanio, vitnos
outros que soilvtin ora de um ora de oulrg
ollio; ¢-se wum olho descobifam-se os syin-
plomas de novo aceesso, no outro opacidades
prermonentes indicavam aceessos anteriores,

Mo subemos spoa keratite interstictal ¢
stijeti 9 recabidas. Nos aulores’ nada en-
centramos o este vespeito. Pedindo ao Pry
Jusé Bourengo seld opinio, respondeu-nos
U IED teve unsdocaso e gue s mslestia
FCRPIRECCESSE, 0 PUSSO JUE eS1e Mesmo oru-
listi apresentou-nos doentes de kevatite es-
crophulosi em que a molestia tinha voltado
por diversas veres.

Agora mesmo acabo de examinar em
cotpasiia deste eollegn uma doente de 17
annos, vinda de fora, s qual tetn soffrido ha
4 aunos de SueCessivos accessos de keratite

eserophuloso ora’ wum, ora no ontro olho;

actuabmente sofive do otho direito, datando
esle accesso de dois mezes, B owwa doente
pollida, Ivmphatica, de mio estomago, que
o aprescota os dentes como os qlu, dese-
uhion o Se. Hutehinsom nos doentes heredo-
syphiliticos, mas que nio os tem su‘h ciente-
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mente desenvolvidos;achamos os dois primei-
ros incisivos junetos e baslanie pequenos; 08
dous outros incisivos comn as mesmas di-
mensées, mas isolados; 0s caninos tambem
erfio poduenos, Parece que wina forga oceulta
velardou o desenvelvunento dos mesmos
dentes,

{5 ophtalmologistas varilio o tratamento
aa keratite intersticial conferme a forma da
molestia,

Segundo a eschohi ingleza devera ser anti-
a admittic-ge fcomo querem al-

syphititien,

cups des seus aphtalmologistas) ue a sy-
. . ) ‘
phifis preside ao desenvolvimento diesta ad-

fecedo. Eaia opitiio, com guanio abeaeada
em parie pelos cphitalaologisias em geral nio
¢, nem poade ser shaolut, porgue, como
phserva v Dr. Josd Lourenco, em muilos
ersos nwolestia eoda sem o eonenrso dos
ali-nvphiliticos, o gue cnsbariy g aereditar-
seyo fisse ellaentretida por similhiante eansa,
an pavso e emoontras doeates, em que
i evidentes os symploms de syphiiis he-
reditariy, torna-se dispensavel recoreer ag
tmtamento eapecitico,

o fuemn sebneods as indienedes sfo iov-
mittndas da acordo com o grio de inflasimae-
chos lkativos, sanauesigis alrhs das orelhns,
fricedes sobwe a tesia vom pomida belledo-
neda, eoliivio com seltaio neutro de steopiia,
e alzumas veres cansticos permanenies siras
da orethas, cis o que ensinam os ophtahino-
logis o
- Na keratite intersticial chraniea uns oph-
thenbogistes seoasethom collyvios adstrin-
Leties, tads ou wenos irritantes; outres
porséey os condemnam, 6 emprego de eom-
prossas quenles por espiago do muitas horas
po din, desde 3 horas até 12 () ¢ heje o iy
mais geralmente indieado, depois gque Ma-
chensie e mais tarde Graeie mosivaram 03
heneficos vesuliados, que de sua applicacio
se devia experar. O tratamento do Dr. Josd
Louwrenco ¢ mais sioples do que tudo isio,
mmenos penoss, e de resultado menos demo-
rado. _

Na forma sub-aguda o D José Lourenco
aconseiba o seu vaporisador, mas recom-
menda muito gue se presie a inaior attengiio
a0 movimento congeslivo, nio convindo de
forma alguma que o grio de calor seja um
pouco elevado, quando os vasos, ciliares es-
tiverem bastante congestos. Nestes casos
empregamos vapores de infusiio de belladona
4 25 grios, sobre uma atadura passada em

s,

volta da cabeca. Em um doente que aecusava
alguma photophobia o D:. José Louorengo
rccommendou  que, antes de comegar o
emprego do vaporisador, embebesse uma
compressa dobradan’uma solugiio de cyanu-
reto de potassio, e sohire ella divigisse a co-
lamna de vapor & 25 grdos, por espaco de
mein hora. ' -

Esta applicagiio repetia-se de 2 em 2 dias,
e o seu resultado foi muito satistatorio no
unico doente, em que pudenos fasel-a.

Depois que os symptomas de phlogose
local cediam, clevava proporcionalmente o
grdo de calor 4 30, & 35 ou mesmo i 40
grios—se u molestin passava ae estado chro-
nico. Em 30 dias restabelecia-se o doente.

N'esta {orma a unica medicacio tem eon-
sislido no emprego do vaporisador; mas o
i¥r. Jos¢ Lourenco aconselha aosd doentes,
e depois usein de vinho quinado, se o es-
fomago o exigir, e principelmente de oleo de
lizado de bacailiio. QYuanto ao emprego d'este
oleo, o Dr. José Lourengo, no contrario do
que temos visto empregar-se geralmente,
fimita-se i colheres de chd por dia, quasi
seinpre em numero de duas, porqae, diz elle,
w'ai paiz, em que ha predisposiciio para as
alfeecdes hepaticas, em que este olee ¢ mui-
tas voves md Lolerado pelo estom:go, ¢ em

Sque aorespiragiio ¢ lenta, e por isso, e pelas

condiciies athmosphericas nspira-se menos
oxigenio, nio convend, ¢ mesmo irracional
saturar o orgenismo de substancias earbo-
HEGBER

Na ouira forma emprega-se banhos de

vanor simples 4 ) geios, por espago de 4D

‘mirutos ¢ mesmeo de wina hora,

i ver de 3 d 12 horas por dia de com-
pressas quentes, cwa lemperaturl varia d
ek momenio fuz-se de dous em dous, por
weio do vaporisador, uma applicagio dos
banlios, em que a temperatura niio muda,
por espago de uma hora, ouwuma applicagiio
dinvla, sendo de meia hora apenas. Para o
Dr. José Louranco esta apuolicagio ¢ safficien-
te purn activar 0z meios de absorpeiio d'essa
infillvagio corneana.

Com effeito desde as primeiras applica-
ciies pode-se notar um comego de absorpedio
a partie do grande circulo da cornea, conti-
nuando a mesma absorpcio sem inlerrupciio
no sentido concentrico: ao cabo de 39, 40
ou G0 dias a cornea esld completamente
limpa, a excepgio de uvm pequeno ponto

central, que, segundo nossas proprias obser.
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vagdes, resiste por mais tempo ao trata-
mento.

Quanto a medicagio interna o Dr. José
Lourenc¢o limita-se 20 menos possivel, atim,
diz elle, de poder apreciay bem o ateance de
seu tratamento. Ksta isencio, comtudo, nio

val a0 ponto de nin attender uomplel.ame_nlc
ao estado geral do docnte.

Somos o primeire & conheeer que mios
. mais hahilitadas, por exemplo as do wuito
digno oculista uuctor d'este tratamento, de-
veriam encarvegar-st d'este trabalbo, dando-
ihe o desenvolvimen:o, que merece assumplo
1o importinte; ﬂ'}'lnddo porédm  por este
amige, que tao volentariamente Hﬂb tern dis-
pensado as mais proveitosas expheagies, e
pelo que d'ellas temwos colbido, procuramos
desempenhar-nos como permittiram as for-
¢as, detxando para inseriv no proximo nu-
mero as ohsorvagoes clinicas (que eompleta-
riio este artign.

(Continda.)

MEDICINA

MEMORIA iIIST"OI‘.iL‘..\ DAS EPIDEMIAS DE FEBIGE AMA-
RELLA B CUHQLERA MORBRO QUE TEM REINADO
NO BRAZIL.

Pela conselheive fir. José Persira Rego.

(Condinuardo don, LML)

Fpidemin de febre amarelln do 17.¢ secnlo.
—Iia perty de dous seeulos, em 16856, que
oste terrivel flagetlo fez sua priviciva irrupgio
no Brasil, escolbendo a provineln de Pernam-
buco pari (heatro de suas devastacdes, senido
para ahi imporiado, segundo ge acreditou eint-
tiv por um uavio procedente de 8. Thowme,
com barricas chieias de
abertura, infectando o atmosphera, den ori-
gem a seu de:cnvolyvimento,

A esse Jamentavel acontecimento e s suas
devastacdes por espaco de seis anaos, de 1080
a 1092, ou 1693, como querem outros, deve-
se sem duvida o gpparccimento do primeiro
trabalho wais regelar sehre o estudo desti tee-
rivel aifecciio, s enumln reza a tradiceio histo-
rica, composta pelo distincto medico portugucs,
Jodo Ferreiva da Rosa, residente em Pevamn-
buco trabaiho que foi publicado cm Lishoa em
1864 e que, honrando a memoria desse dis-
tineto mnedico, patentea a erudigio de que era
dotado,

Que a epidemia que por essa occasido rei-
nou em Pernambuco, e de que trata o eseri-

arne ‘podre, e ('ugn .

e

pto de Ferreira-da Rosa, foi a eonhecida hoje
por febre amarella, parece fora de duvida, nio
s em presenga da opindio de escriplores anti-
gos que a -esse escripto se referem guando tra-
lam_ desta doenca, como tambem pela analyse

. - A .
& aprecigeio dos symptomas que a distingug-

raim, tdo bem tracados pelo distinclo medico
citado, como vamos, tazer conhecer.

« Pores imensas pelo corpo, eadeiras e per-
nag, culor mais o menos desenwolvido, pulso
frequente ¢ com kanguor denotando gravidade,
as vezes quast natural em principio; respira-
¢io como de opprimidos, ora com grandes do-
res de cabecn, ora sem estus, Ings com nnita
alfrentacio no estomago, so{le UIMas vezes mai-
or do. que o calor, outras aczes pouca; dor de
cabeca fogo em principio; tremor de wmios ¢
de lingua; wmas vezes notavel quiclacio, on-
lras vezes grande inguietagao, denotando deli-
rio furioso; fastio, tanto maior quanto mais
soffria 0 cstomago, causendo nauseas, vomito,
solneo, ancia ¢ tristeza do coraglo, vomitos ¢
evacuacoes de atreabilis, (ternro generico em- -
pregado’ pelos antigos para designar todos os
vowitos de liquides escuros). »

« Havia grande vigilia por cauvsa da dor de
cabeca, pussamdo  os doentles noites - inleiras
gem dormir, e se dormiam era com inquicta-
cio, 0 somne mui turbulento e terrivel, com
delivios  taes que se levantavam e sahiam mis
pelas ruas; borripilagies frequentes em quasi
todos, febre continua, diarrhéa em principio
eni alguns, em outres ndo,

. Be todo os signaes porem, 08 inais ter .
ri\'cis cram 4 iclericia ¢ a suppressio da urina;
o primeiro era presagio trabalhioso e miseravel,
mas uio de morie inevilavel; o seoumlo, o -
resm, cra morlifero, - ainda mesmo n'aquelles
e que as urinas depois appareciawn. '

« Us doentes morriam quasi todos em scis
dins ou ¢ nove, quando mais larde; inuilos
et dnua dias; poucos ew 24 horas. {6)

A differcnen ou ausencia, na descripedo,
dc uin o ouled sywmiptoma, que & de coslume
apparceer no curso desta tervivel afieecio, v.
g. &5 hemorrhagias, das quacs ndo faz men-
(30 0 nosso aulor, ndo autorize a duvidar de
que a epidemia de Pernambuco fosse de febre
amaretla,. wormenie tendo e atlencio a «li-
versidade de physionomias de que se reveste
clla nas dilferentes cpidemiss e mesmo nas
diversas racas, vendo-s¢ que ora predominam
w3 symplomas, ora oulros

Esta epidemia, que s6 na cidade do Recife

(G) Obra vitada-eduvida 4. ¢ &.* pag.'5.* ¢ 23,



