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edema, ou contusio profunda das partes mol-
les; pois’si se forma um retalho, eom musculos
ja em via de putrefagio sempre o resultado
¢ fatal, em consequencia da pyhocmia, que ¢
inevitavel. Quanto a desarticulacio da coixa,
que 0s cirurgides americanos consideram como
uma operagio gravissima e quasi impraticavel,
attribuindo esla gravidade ao esgotamento do,
system:a nervose, produzido. pela seccdo dos
nervos, julga o professor Langenbeck ndo ser
‘Isto operagio tio grave, e allrlbue 0s mios
resultados obtidos pelns americanos, durante
a guerra de seccdo, 2 duas cansas principaes:
- 4.2 a hemorrhagia, 2.2 as condigdes ‘em que
‘se ‘acham os doentes. Em alta cirurgia niio se
pode «dispensar o quando uma operacio deve
ser feita. Langenbeck tem ji felto grande
numero de desarticulagdes da coixa, e a maior
parte seguida de bom resultado, porque com
0 seo processo, 0s pacientes nio soffrern gran-
des perdas de sangue. Finalmente diz elle:
eu considero hoje wna desarticulagdo da coixa
-menos grave do que uma amputaqao da coixa
acima do terco superior.

A8 de Abrd—Sessao fercewa—Professor
Simon (Heidelberg). Sobre a extirpacio do rim
1108 €asos de molestias calculosas.

Este cirurgio, um dos mais.nolaveis.da Alle-
manha, narra o facto de uma doente, na’ qual
praticou wltimamente a extlrpagao de wn rim,
por causa de soffrimentos de lithiase, rebeldes
a- todos os meios 1herapeut[cos Com quanto a
paciente se ac hasse j4 em estado marasinatico,
a emrpaqao do rim affectado foi executado com
amaior facilidade, e adoente parecia achar-se
complelamente restabeleuda dos 'scos soffri-
‘mentos, quando depois de 24 ou 28 dias, sobre-
veio-lhe uma peritonite, que o pmfebsor Simon
attribue ao exame que elle fizera na ferida,
-afine de verificar o estado da ligadura dos vases
renaes, e dias depois' suceumbio a doente.
E esta a segunda: operacdo de extirpagio do
rim que praticon o professor Simon, sendo a
_primeira coroada do successo, e esta nltima
tambem, si nio fosse o apparec:lmmto da pe-
ritanite; pms mcuntesia%lmente a doéntie nio
succumbio as corsequencias da operagio e sim
a mﬂammacao do peritoneo, causada por uma
imprudencia, como elle mesmo confessou. Al-
guns cirargides inglezes e americanos ja teem
' _lambem tenlado esta operagdo, que promelte
“para o futuro grandes resultados.

49 de Ayos‘to—-Quarm sessgo—Dr. Heine:
tta,tamento radieal da hypeetrophia da prostata.

Propae esle cirurgido parz o u'atamenlo daj

e

hypertrophia da prostata, o empngo de injec-
¢oes sub-cutaneas, no perenchyma da prostata,
pelo anus, de uma solugio de tintura de iodo.
Cita o i)r. Heing quatro observacdes de do-
entes por elle complelamente curados, por
meio d'este processo, que ndo tem inconveni-
ente alguin; séwnente deve-se ter em visia, o
nio I‘enr coin a siringa a parte proslauca (ia
urethra

‘Sao estas as questdescirurgicas mats interes-
santes, que a meo ver foran diseatidas durante
o congresso; apesar da pressa cown que foi feito
este pequen) trahatho, espero que os leilores
da Gazeta medice nao deixardo de enconlrav”
n'elle nm pequeno interesse, desculpando-me.
a falta.de maiores esclarecimentos, - ‘

Berhm 2(} de Abril de 1873,

Dr Lemos,
DO TRATAMENTO DA KERATITE INTERATICIAL PELO
CVAPORISADOR® DO DR. JOSE LOURENGO
: Pelo br.-Moura Brasil. (1)
Primeira - observacio—No dia 13 de No-
vembro. do anno passado apresentou-se .do

Jexame do Dr. José Lourenco, no. seu consul-

torio, uma menina de 11 annos, pallida, de
méa organisacio, coih um soffﬂmenlo no olho.
direito, datando de 8 dias.

0 exame d'este olho revelava ums opaca-‘
dade wuniforime, ecomprehendendo o segmento
inferior da’cornea, que limita-se superior-
mente na altura do bordo inferior da- pupilla.
Atravez. 'esta opaCidatie nio se podia .dcsco-'-
brif o tecido do iris. ~

Havia -algama injecciio peri- kbmuca, mais.
pronunciada do lado. correspondente a opaci-
pade.

Passando % examinar os dentes, o Dr. José
Lourenco mostron-me o quanto estavam defor-
marlos 0s incisivos superiores, - prmmpalmente
os - dois mais centraes. As extremidades livres
#’estes dentes formavam. uma curva, isto € os
cantos eram mais Salientes do qué a parte
central; além d’isto pareclam gastos, ¢ forma-
dos de uma substancia mais quebradlqa, a cdre
um-pouco amarella, -

A doente era sugeita a abeessos, cuja sup-
 puragdo prolonvav_a se bastante. €stes abeessos
tiveram sua - séde sobre a parte anterior da
regido -axiliar, onde via-se quatre cicatrizes.
A’ pessoa, que conduzia esta doente informou
que- um’ d’esles’ abcessps tomara O caracter

_11‘)‘ v. o—i\umero' prccé__dehte ‘da Ga;&ta‘ Mccfica.,
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fistuloso ¢ com muilo custo sarava. A menina.
era sugeita a rhemmnatismo, manifestando-se
dores articnlares de preferencia nas estagoes
humidas, ‘ A

As informagdes colhidas a respeito d’esta
doente foram mais adiznte; o Dr. José Lou-
rengo colheu que o pai d'ella soffrera de- mo-
lestias syphiliticas anteriores 20 seu nascimen-
to. A vista do exposto ndo havia duvida que se
tratava de uma keratite intersticial de uma o-
rigem syphititica, Tratamento: & decigrammas
de iodureto de potassio em duas dozes e 1 pi-
jula de jodureto de ferro de Blancard ao almé-
¢0 ¢ oulra ao jantar: banhos 4 vapor simples &
40 gréos por espaco de meia hora. O meswo
traiamento por espago de 3 dias consecutivos.
A parie superior du cornga tende a furvar-se:

O mesmo Lratamento por espago de © dias,
sendo os banhos de 2 em £ dias. A opacidade
do seguimento inferior parecia menos espéssa;
comecava a descobrir o tecido do iris.

A 26 de novembro era consideravel a melho-
ra da cornea que prometlia tornar-s¢ em pou-
cos dias transparente. Do dia 30 de novembro
em diante interrompeu-se a applicagio dos ba-
nhes; o estado da cornea era perfeita.

O Dr. José Lourenco aconscthou que fosse
continuadc por mais tempo o mesmo-tratamnen-
to interno. ' '

Segunda observagdo—Anna com 12 annos,
de constitui¢do miseravel, muilo lymphatica,
queixuava-se de soffrimento em-ambos o$ olhos
tendo o segundo otho comegado a sufirer pou-
co mais ou menes um mez depois do primeiro,

A doente nio se guiava. Datava de 3 mezes|

este estade. Ambos as corneas eslavam opacas
om sua totalidade: encontrava-se wma infiltra-
¢do pardacenta, uniforme, que impedia qualquer
exame do iris. Nio havia dor, nem lagrimeja-
mento, e era fraca a injecgdo ciliar. Os dentes
d’esta doente nio apresentavam as mesmas de-
formidades dos da precedente, mas eram insuf-
ficientewnente desenyolvidos, - o

Nio haviz antecedentes nem da parte-da
doente, nem da fanilia, que fizessem acreditar
n'uma causa syphilitica.

Trotamenfo—A comecar do dia 27 de
agosto do anno passado: duas pilulas de todu-
réto de ferro por dia, e uma colher de ché de
oleo de figado de bacalhdo depois do jantar;
hanhos simples & 40 grios por espago de uma

“hora, sendo de dois em dois dias. Foi o caso
em que o tratamento lornon-se mais lento nio
s6 pela antiguidade do mal, como pelo pessi-
‘o estado geral da doente,
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Nio obstante comégava a curnea do 4.2 de
outubro em diante a claredr pelo seu grande
circulo. Sem formagio de vasus supraname-
rarins o trabalbho de absorpedo continuou, de
mode que aos dois mezes e ineio do mesmo
tralamento amhas as corneas estavam perfei-
tamente transparentes: a doente via os meno-
res objeetos & 08 ménores caracleres,

Terceira observagdo. A, C. com %4 annos
de idade,” de constitui¢io debil, e tempera-
mento lymphatico, orphdc de 8. Joaquim,
seffria ha 21 dias do olbo direito.

A corpea ndo apresentava em seus dous
tercos inferiores ¢ seu britho normal, e atra-
vez da porciic embaciada nfo se podia desco-
brir o tecido do iris. I

Fra fraca a injecdo dos vasos ciliares peri-
corneanos; ndo havia lagrimejamento, e ¢
doente pouco via por este olho. No mesmo
dia, 16 de dezembro #ltimo, Hiz-lhe a primeira
applicacio de banhos (le vapor) simples 4 40
graos por espa¢o de-meia hora. A este doente
o Dr. José Lourengo prescreveu que viesse
todos os dias ao consultorio, ndotanto pela
necessidade de uma repetigio diaria dos mes-

| mos banlios, mas como medida hygienica,

visto. como .o doente ganharia semn duvida com
este exercicio;, a que ndy estava habituado.
Ao capo de-5 dias a parte transparente da
cornea lurvou-se do mesmo modo, Conlinugi
a empregar 08 mesmos banhos: o doente comée -
cou & usar de vicho quinado antes do almoge
e do jantar. _ T

No dia 23 notei que a opacidade dimingia &
partir do grande eircolo da cornea, A’ esse
tempo descobria-se no olho .esquerdo uma
nuvem limitada a parle superior externa da
cornea, dirigindo-s¢ para a pupilla. Dizia o
doente que a vista do olho direito comecava a
clarear, '

3 de Janeiro.—Era manifesto o trabalho
de absorpgio n'este olho. Em compensacio
cada vez mais prosegufa a molestia no outro
olho. o o

A opacidade occupa ainda o centro da cornea,
torpando ainda difficil a visdo, que comtudo
tem melhorado consideravelmente. Dois tercos
do olho esquerdo acham-se embaciados. Gum-
pre observar que desde as primeiras manifeg-
tacdes da molestia no olho esquerdo, comecel
a dirigir sobre elle um dos bicos do vaporisa~
dor, - . _

8 de Fevereiro.—A cornea direjia el per~
feitamente transparente em sua extensdo & ex-

eepedio de um pequernto ponto central;-a vistay
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porem, ('este oltio ¢ quasi perfeita; o doente
18 o menor caracter da eschola, mas a conti-
puacio da leitura o fatiza um pouco. O disco
LOPRBaNo esquerdo esta opaco, com. a d:ﬁ’eren-
ca de que a primeira parte affectada comeca a
clarear,

Neste clho a infiltragdo promette ceder
mais promptamente porque a opacidade é me-
nos carregada do que a do olho’ direito.

Apresenta-se sobre. a testa  um erythema
que parece devido a aphcagao dos banhos

‘quentes, o que obriga & uma interrupgio- de
10 dias. Notei este inconveniente dos banhos
de vapor diarios: em nemhum ouatro' doente
ohservei este effeito, empregando*mesma bha-
nhos de hora.

23 de. Fevereiro.—A cornea: esquerda tende
evidentemente a desembaracar-se da materia
infilfrada, e o ponte exsudativo, que occupa o
centro ‘da cornea direita; reduz se de mais 4
‘mais

1.9 de Marco.—Estio transparentes ambas
28 corneas, 3 excepcio de uma opacidade mui-
to limitada que occupa. os centros de ambas as

© porneas.

Chegando a este estado a Dr. José Lourengo
prescreveu uma pilula de Blancard ao almoco e
outra ‘a0 jantir, bem como uma colber de chd
de oleo dé figado de bacalhdo.

" 0-doente voltou ao copsultorio. algumas ve~

 ze§; ‘com -intervallo de 2 e 3 dias, afim de lhe

serem applicados- banhos que combatessem ou
- activassem a absorpefio do resto exsudative, ¢
que aconteceu do modo o mais satisfactorio.
. By todo. esté tratamento ndo appareceram
¥as0s sobre ‘a: cornea: A absorpgio fez-se-com
“ps meios ordinarios do organismo.

§:a Observagao—~Julia, cér parda, com 44
An00S, & iymphatlca e natural- ‘d’esta cidade,
‘'de ataques hystericos, ¢ de surdez que sobre-

yeiy-lhe ha 15 mezes.

A corriea -diveita. tornara-se a séde de uma
,epacldade diffusa,. uniforme e espessa. Por este
oiho -a -doente percebia apenas os movimentos
da mio, A opacidade da cornea nada deizava
descohnr do interior do otho. Havia injecgdo
pericorneana bastante pronu»nmada, lagmmeja,
mentoa alguma phowphmhra

~.Na doenite o5 dentesincisivos superlores apre-
‘sentavaim: uma conformacio md; ndo eram natu-
ralmente desenvolvldos, e o bordo livre des-
erevid -uira pequena ’ curva' eram dentes pre~
maturamente gastos.

A: doénte -apresentou=se' no consultorao do
D, José- Lourenco no did 15, mas 4 17 & que
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ihe pide fazer a-primeira applicacio ¢ de um ba-

aho-belladonado 4 30 grios, que repeti de dois

em dois diag. Alem d'isto o Dr. préscreven uma

pogio com bromureto de potassw

Ao cabo de & banhos, o estado sub-agudo
permittindo-me passar aos banhos
simples &4 40 grios.

A doente tem continnado a soffrer accessos
de hysterismo, e o seu estado geral & pessuno.

O Dr, José Lourengo mandeu associar 4s
comidag alguns grios de ferro,

10 de Dazemhro —A melhora é muito no-
tavel. A cornea estd adquirindo wma transpa-
rencia, de mode que ja se pode distinguir o teei-
do do iris. O estado geral da doente &, porem,
mao: 08 Mesmos ACCess0s persegueni~na, € por

lisso tem deixado de frequentar o consultorio

com’ a devida regularidade. ‘

 Deste dia até 27 do mesmo mez a doente
voitou duas vezes ao consultorio, ow porgue
ndo tivesse sempre quem a auompanhasse, ou
por se terem repetido amiudadamente 0s acces-
sos hystericos; a pessoa, em cuja companhia a
doente costuwma -vir, attribne 4 ultitna eausa.
0.que écerto-6 que a cornea ostd quasi transpa-
rente; 4 excepcdo de um pequeno ponto exsu-
dativo na parte central, A deente ndo vollon
mais.

5.2 Observagio—Teliciana, sujeita, com 22
annos.- N'esta doentc ambos os olhos soffriam,
apresentando os symptomas de keratite inter-
sterticial. sem..a mener reaccio inflammatoria.

Os “dentes incisivos-superiores eram peque-

nos, 1rre2ulares £ quebradu;os

O olho direite. foi - primeiro accormmettido,
vindo .0 esquerdo 3 soffrer vinte e tantos dias
depois.

N'este olko- a opamdade era mais espessa
do gque no direito, .

. A doente foi suhmett:da abarihos de vapor
simples na temperatura. de 40 graos, de 2 em
2 dlas, por espaco de meia hora. 0 tratamentg
seguio. regularmente, operando-se complete
cura -ao. cabo de:sessenta- dias.

$.a Observagao,mo P. com 16 anpnos, lym-
phatico, morador n'esta cidade, e perlencendc
a uma familia vespeitavel.

'O olho. diveito. apresentava um principio. de
infiltragio do-lado supero-interno com photo-
phobia, lagrimgjamente e injecgio ciliar.

O Dr, Jose Lourengo indicou-me que embe:
besse uma compressa dobrada n'uma solu:
¢do de _eyanurétosde potasaw applicasse sobry
0 doente, e dmn*’rsse entio uma columna de
vapor simples.4 2a graos.
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Esta applicacio produzio o melhor effeito: a
Keralite. continuou, isto ¢, a infiltracio pro-
gredio invadindo as outras paries da eornea,
mas os symptomas: inflammatorios decabivam,
Vinte ¢ um dias depois o mesma molestia ma-
nifestou-se no olho esquerdo, tambem ¢gm in-
jecgio |lt.l‘l(.0l‘ll&lild ¢ photophobia.

- Tiz w'este otho a mesma applicacio de (‘y-
apurelo -de potassio, ¢, como da primeira vezy
decabiram os symptomas inflammuatorios.

Em ambos 03 olnos o trabatho da absorpeiio
yai adiantado, ¢ o cloentc, que chegou por dois
dias a privar-s¢ da \l:ld ja se considera bas-
Aante methorado.

Achasse ainda em lr’tt.i.nenlo ¢ por isso
§ Th wmplclunos 'sua  hislorin, servindo este
caso paray mostrar o Dom resultado de una

nodificaciio, ensainda pela primeira vez pelo
Dr. Jos¢ Loureneo,. que provavelmente dispen-
sard-os banhos belladonados.,

. NWeste os deufes incisivos superiores gio mal
conformados, ¢ apresentiun perto do bordo lives
uma depressio horizontal. L

~ Alem d’estes ha outros ¢asos ainda; nos quaes
o . teatamento pelo vaporisador nadi deixou a

desc‘jar, IN4S (que, Por communs, ndv merecen

particular descripgao. '

~

MI'IDICI NA

AT\\IE\TO INDIGEN A BRASILRILO DAS IFB].E;
PALUDOSAR

Da importante these do Dr, José de Are\'e-
do Monteiro, sustentuda o anno passado na

Faculdade (lo Rio de Juneiro ¢ que tem por{

titulo « diagnostico ¢ tratamente das febres pa-
ludosas,» extrahimos este capitulo, e o segiinte
sobre a flora dos panlanos, por achat-os muuto
interessantes 2 materia medica e Potaniea brasi-
Yeiras,

Logo. cue se réconliece que o doente estd
realiente sofirendo sezdes; da-se-lhe uny vo-
witorio de ipecacuanha, ou um puwmlc de
oleo de zicino; depois do que s
votra forte; (1) no seguinte dia copregasse al-
gat dos anti- -periodicos’ abaixo apont: u]ns, que
HICIeea nais con.muc‘; ¢ pelo. modo mais con-
venienle, como esti indicado no logar compe-
rente, ¢ relativo a cada uin; o pu‘xodu apyre-

‘(1) Sudeorifico jweparado com cascas de laranja,
agrardente ¢ chia quente. 1 wna plhrase popular em
tuitas provincias scplentrionacs do Brasil, que pa—
rece sera modificagho de-arroxe forte,

> applica um b

- —

tico é na maxima parte das localidades o esco-
llnclo para o emprego d'aquelles medicamentos.

E prohibido em geral o-uso de fructas aci-
das, dos banhos ftms, e da sgua commum
como bebida ordinaria. Esta deve ser prevm-
mente ferradd (2) ou panada (3) -

Prohibe-s¢ expressamente que os doentes se
exponham ao sereno ou a insolagio forte.

Em certos logares, prmmpahneme no inte-
rior de a[gum‘m provincias do Norte, a carne
destinada 4 alimentacfio dos individuos que so-
frem de intermitientes deve ser- moqueada,

or assada. previamente, para ser dcpois lem-

perada ou adubada; ¢ bem assim o peixe e os
‘mariscos (iue sé exaepuonahnente s30 per-
mitlidos.)

Jenn se vé, (ue nio ha razio para is50; en~
Iretanto alguns medicos me asseguraram, que
ha grande.repugnancia do povo d’aquellas Jo-

uhd wdes, ¢m comerem u carne verde, ou fres-
t, emquanto estiio doentes de sezdes (4).

Se o accesso da febre ¢ precedido de gran-
de calafrio, costumam . fazer ao pacicnte uma
tigele (5) de café muito quente ¢ bem Lincto
com wna pouca de aguardente, ou com um
limdo espremido, ¢ sem assucar: depois do gue
o cobrem com hastantes cobertores de 14, e o
rodeiam de botijas chelas d'agua quente; afim’
de provoearem o mais rapilamente possival a
lranspir‘lcdo, ionmndo asmn 0 accesso muito
mais curto.

Suecede muila vez, quando a t’ehre intermit-
tente ¢ ligeira e simples, (que cessa comple-
tamente em 2 ou 3 dias: e 4s vezes nio volta,
se quer, 0 segnndo avcesso com 0 emprego
d’este meio. : .

No Pard, Amnmnas e outras provmcms das
mais septentrionaes do lmperiv, além da appli-
cacio de muitos dos medicamentos abaixo men-
cionados, sou informado, que se-prepara wna
infusiio wnito forte ¢ quente do po de LUarand
Guarand (Paulinia sorbilis, Mart.), 2 que-al-
euns addiccionam canella ¢ succo de limdo,
(l limao cortado ¢ csprimido com a casca) pa-
rd b mesmo fim,

Nos intervallos dos aceessos, e para evilar-
sc -as recahidas, toma'se a infusio de g gervao.
{Ver IJcm Tamaicencis. L) e de outras Verbe-

. (:2) ;_\;_'ua em que sc tem introduzide um ferro jn-
candeseente, ou wlgwmas brazas,

(3) Apua em que s¢ conserva por algum lempo
uma poreiio de plo torrado, ou de bolaxa.

(4) Elles o CO!‘lsldLl‘dlll cap.u de concorrer para as
rec lll!ddb

i} Duas & tres chicaras.



