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por tum destruir o tecido do estreitamenio (1);
porem consiituir uma parle muito importante
do tralatnento.

« Quando a cauterisacio ¢ de curta dupacio
{2) produz apenasuma perda de substancia su-
perficial ¢ muito insignificante; porém, por
maiz delgada que seja o eseara, 2 sta clini-
nagio niw se poderd effectuar, sem que se es-
tabelecam nos teeidos subjacentes phenomenos
inflammatuorios. Este trabalho, analogo ao que
provoeam as sondas que permanecemn na urctra,
¢ sem duvida menos profunde e inenos duravel.
Todavia ¢ sufficiente para modilicar a vitalidade
das partes, ¢ serd fanlo wmais nolavel, quanto
as cauterisacoes forem repetidas ¢ mais fortes.

O wnitrate de prata, empregado desta ma-
neira, tio destroe v estreitamento; augmenta
apenas o calibre; porém proveea uma inflam-
macao, que paralysa os fecidos contracteis da
urelra, diminue momentaneamente & suu re—
sistencia, e o0s torna mais accessivels i oubra
forca; torna o estreiliento mais fucihmente
dilatavel. »

FERIMENTO Dy
=ETVADO NO
CRARA.

MEDULA POR
UOSPITAL DE

ARMA DBRANCA OB-
MISERICORDIA DO

Pelo De. Melon.

Margarida Pinto de Mesquita, de 27 annos
de idade, cazadn, parda, livee, natural da
Urubutitama: { Geard ), entrou para o hospital
na tarde de 11 de Dezembro de 1872 ¢ foi
oceupar o leito n. 115,

Tendo aliercado eom um homem que niio
cra sen marido, chegou as vias de facto,
vesullando d'ista cahir sem scotidos, por
ter recebrdo um ferimento na regido dor-
sal, dado por esse mesmo homem que se acha-
va armado com uma faca de ponta agucada,

Nada majs refere, pois que n'esse estado
fui cumluzﬁn para o hospital, onde recobrou
os sentidos ¢ onde vawmos observal-a do dia
12 em diante,

Dia 42—(*.2 visita). A doente se apresen-
ta em decubito dorsal: ¢ de constituicdo forte
¢ de temperamento sanguineo; responde he

(1} Ox partidarios exclusivos da cauterisacio ba-
seanl-se neste feto capilal: que o nitralo de prala
cin conlacto por muaito lempo com um estreitamento
pode destruil-o. Sear duvida, mas destruicd tambem
as paredes do canal, quoseri neste ponto substituido
por wm tecido fibroso, que produzira mais para diante
novo estreitamento nuitas vezes mwaior e mais rebel-
de, do que o que se pretende destruir,

(21 Veillemier. Traité des maladics des voies uri-
narres, Pag, 220,

as pergunias que se lhe fazem; accuza dér na
regido dorsal, ponto do ferimento; paralysia

no membro abdominal direito e insensibilidade

no esquerdo; nio pode senlar-se no leito; nio

¢ porque isto lhe provoque dor, mas sim fal-

tam-ihe as forcas.

Examinando a regido em que se deu o fe-
rimento noto na ponta correspondente a june-
cio da 2.2 comra 3 2 vertebras dorsaes, ao
lado esquerdo das apophyses espinhosas, uma
soluciio de coulinuidade, com 1 ¢ meio centi-
mietros d2 extensio, lransversalinente, e 5 de
profundidade, em direcgio obliqua de traz
para diante, de cima para baixo e da esquerda
para direita, tendo ipso-fucto—seccionado a
columna esquerda da medola, ac menos in-
parte —por isso foi que d’este lado que penetrou
o instrumento.

Sondamlo o ferimento a doente lem con-

vulsdes clonicas nos membros pelvianos, co-

mo nas experiencias do illestrado Dr. Silva,
meu mui distineto mestre, apresentava a ri,
depois de seceionada e irritada a medula-

flepetindo a sondagem, ndo por prazer, mas
por interesse, se manilestam os mesmos effei-
tos, sem que a doenle accuze dires que a en-
commaoden,

Passando a examinal- a pelo habito externo,
noto uma solugio de continnkdade, de bordos
uui pouco contusos, na parte supero anterior da
eabeca, tendo 3 centimetros de extensio einte-
ressando o couro cabeliudo; uma contusio do 1o
grio na palpebra superior e angulo externo do
otho direito; diversus outras centusies do 1.0
griu na parte posterior do tronco; uma ferida
inciza na parte anterior da perna direita, na
altura do terco medio, interessando a pelie ¢
o tecido subcutanco. Ja analgesia pelo pin-
camento da pelle em todo o membro abdominal
esquerdo, no qual tem todos os movimentos;
hyperesthiesia no direito que niio goza de mo-
vimente alzum volunlarioe.

~ A analgesiase continna em toda a parte la-
teral esquerda do (ronco, até a axila, sendo,
porem, menos manifesta na metade do venlre
¢ flanco: o membro thoracico correspondente
nada: apresenta de snormal,

A hyperesthesia se continna do mesmo mo-
do que a analgesia até a axila dircita, sendo
na metade do ventre e ianco d’este lado,
menos pronuncinda, O membro thoracico di-
reito € hyperesthesico em toda a sua face pos-
terior, mio e antibraco, e analgico na face an-
terior e interna do braco.

As outras regides da espinha nada apresen-
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tam de anormal. Todos os oulros orgloes e ap-
parethos organicos funccionam bem, a excep-
¢io do coragio que é precipitado nos seus
.movimentos normaes. :

Passando a0 curativo dos ferimentos obser-
vo ainda que o da espinha lem os seus bordos
revirados e que por elles se di esgoto consi-
deravel, relativamente, de serosidade; entio
tratei de passar pontos de sulura e applicar lo-
picamente lintura de arnica, com parte igual
d’agua embebida em fios; de prescrever inler-
namente a pogio segainte:

Agua......e..0.o.... 35 grammas

Nitrato de potassa. .... 16 >
Tintura de digitalis..... . 10 gotlas
Xarope simples .. ...... q. b.

1 calix de 2 em 2 horas.
Dieta—-caldos.

Dia §3—Reaccio febril menos pronunciada;
ourinou diversas vezes: a serosidade do feri-
menlo Jiminuin. Continue a mesma pogio e
suspenda o topico. .

Dia 14—Sem febre; franca diurese. Con-
tinue a mesma pocio e cure os ferimentos
com ceroto simples.

Dia 15—0urinou abundantemente; os feri-
mentos vio em via de cicatrizacio: fem inap-
petencia com embaraco gastrico. Suspem!a. a
pocio e tome limonada de eitrato de magnesia.

Dia 18—0 mesmo estado; o laxante nio
produziu effeito. A mesma prescripciio repe-
tindo a limanada.

Dia 17—Teve 3 dejecgdes; os ferimentos
estio perfeitamente cicatrizados; tem mais ap-
petite. Tudo mais ndo tem soflrido slteracio.
Yinho de quina e genciana 350 gram.

Tome 1 calix por dia, _

Dia 18—Sentiu dores fortes em todo o tron-
co, principalmente nas axilas e por isso nio
concilion o somno: hoje, porem, estd methor,
0s symptomas reflexos sio os mesmos. Con-
tinue o vinho, mingau de manhi, carne assa-
da com arroz e vinho do Porto, ao jantar.

Dia 19—Hontem as 11 horas do dia sen-
tou-se no leito; hoje esti na mesma posicio;
nio dormiu bem & noite, em consequencia das
dores que se repeliram. A mesma prescripgio.

Dias 20, 21 —Idem, idem. Tome 3 pilulas
por dia das.seguintes:

Valerianato deq. g.....

Extracto de stramonio ..

Dito gommozo de opiv. .

F. 1 pilula e assim mais 11.

Infusio de senc tartarizado ¢ depois Jo

15 centigram.
3 .
4 »
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effeito purgativo as pilulas. Suspenda o vinho
de quina.
Dia 22—Teve 3 dejecgbes com o laxante;
dormiu bem a noite. Continue as pilulas.
Dia 23—Nio tem tido alteragio; os pheno-
menos refiexos continnam do mesmo modo.
A mesma pregeripcdo interna e externamente:

Linimento volatil. . . ... 60 grammas
Tintara de cantaridas .. 30  »

Para fricedo n6s membros 3 vezes por dia.

Dias 24, 25-—Idem, idem. A mesma pres-
eripcdo.

Dia 26—A doente seate o membr> direito
paralytico, mais leve; o esquerdo analgesico
mais sensivel. Repita as pilulas e continue
as fricgoes. '

Dias 27, 28, 20—0 mesmo estado de me-
thoras pouco consideravel. A mesma prescri-
peio.

Dia 30 —Queixa-se de amaurose no olho di-
reilo, cuja iris € contraida em contraste eom a
do esquerdo que ¢ dilatada. Tem tido prisdo
de ventre. Limionada de citeato de magnesia.
Tome de uma vez. Repila o linimento.

Dia 1.° de Janeiro—O laxante produzia 3
dejecedes; iem hoin appetite: estd sentada no
leito. A sensibilidade no membro pelviano
esquerdy vai se manifestando claramente; o di-
reito é menos hyperesthesico.

Continua a mesma preseripgin.

Dia 2—Dores fortes em todo o -corpo ¢
principalmente na axilas atormentaram a do- -
ente. A mesma prescripedo; tomando 4 pilulas
por dia. '

Dia 3—Passou hem a noite; as dores desap-
pareceram—A mesma prescripeio.

Dia 4 e 5—0 mesmo estado de melhoras.
Hontem sentiu movimento no grande artelho
do pé direito.

Dia 6—Continua a mesma melhora; tem
tido prisio no ventre. Suspenda as pilulas e
tome—inf. de sene tartarizada. Continue as
friccdes.

*Dia T~ Teve 4 evacuagdes pouco abundan-
tes; sentiu-se bem disposta. A sensibilidade
no membro direito vai diminuindo e appare-
cendo no esquerdo. YVinho de quina ¢ gencia-
no, 1 calix por dia. Continue as friccdes.

Dias 8, 9 e 10—As melhoras sdo sensiveis;
caminha na enfermaria com o apoio da enfer-
meira. A mesma prescripgio.

Dias 11 ¢ 12—As melhoras vio a mais;
caminha sem apoio, parando de vez em quan-
do nos ontros leitos. A insensibilidade de umas
partes vai desapparecendo. como a sensibili-

e
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dade das outras vai diminuindo. A mesma
prescripelio,

Dias 13 a 24—As melhoras tem ido sempre
em progressio, Os movimentos do membro
direito sio mais faceis e naturacs. A amavrose
desappareceu, tornando a iris as suas funcgoes
nornracs. A doenle caminha na enfermaria,
mas ainda sente enfraquecimento no membro
direito 4 ponto de manquejoer. A mesma pres-
cripeiio. ;

Dia 25—0 mesmo estado.

Xarope de genciana... 60 grammas

lodurcto de potdssie... 1 »

Continde o vinho, , :

Dia 26—A doente sentiu deres nas artica-
culagdes durante 4 noite, porem amanheceu
welhor, A mesma prescripeio com 1 1/ gram-
mas de iodureto. '

Dia 27—As dores ndo a incommodaram:
seite mais fiemeza no membro direito. A mes-
1n2 pogio com 2 grammas de iodureto.

Dia 28—Vai melbor em tudo; caminha sem
coxear. A mesma pogio com 2 1/3 grammas de
iodurelo.

- Dia 20—0 mesmo estado. Continue a pocio
com 3 grammas de ivdurcto.

Dia 30—Ji esti boa. Suspenda o iodureto

Dia 3 de Feverciro. Teve alta por curada.

Consideragoes—Lis uma observacio pratica
de munita importancia; porque 4 ella s¢ ligam
muitos faclos de physiologia, ainda contro-
Versos.

Elia vem nos mostrar que, sea nalureza
dorme, os medicos claudicam e sem que ella
nos pegue pela mio ¢ diga=—=caminhai=nos
projectamos da direita para a esquerda, e vice-
versa, sem darmos um passo em beneficio da
soffredora humanidade. ,

A minha doente foi ferida e cahiu sem sen-
tidos. :

‘0 que teria produzido essa syncope, ou per-
turbacio das faculdades?
~ Seria o choque que lhe produziu o instru-
mento, penetrando em tecidos, tao cuidado-
samente ‘guardados?

Seria a dor que lhe occasionou esse instru-
mento seccionando orgios tio delicado?

Seria emiim, a interrupgdo rapida ¢ instan-
tanea em uma parte d'esse fio electrico, 2 me-
dula, que, em seu involtorio ossgo transmitte a
minimaimpressio, do extremo’ fiais remoto do
corpo, ao ceniro mais intimo do cerebro?

Eu me_ inclino mais & este ultimo modo de
pensar; porque uma mulher de vida livre que
se dispoe a latar com um homem, nio teme

por certo a ponia de uma faca que ella, deante-
mio, tinha visto,

A dor nilo poderia ser tdo intensa, a ponto
de fazel-a perder a razio; porque a exaltagfio
do momncento, a colera daluta, fal-a-hiam pas-
sar desapercebida; e aindg mais a sondagem
com o estilete, provocava contracedes involun-
tarias, mas nio produzia dor forte, tocando elle
a' medulal, csse centro do systéma nervoso, a-
bysmo insondavel para os mais illustrados na
sciencia, como taboa de salvagiio para jdia~
gnosticos dos ignorantes.

Assim, pois, eu vejo razio poderosa para a
interrupeio rapida nas funccdes da medula,
mesmo, in-parte, produzir essa suspensio das
(aculdades; tanto mais quanto a doente nio
sube referir sc o ferimento da cabeca foi antes
ou depois do da regido dorsal.

Nesta ninha observagio, vé-se que eu se-
gui a medicagio toda symptomatica: para com-
bater o estimulo, os agenles contra estimu-
lantes, de que sempre tivo bom resultado n'es-
Ses casos.

O organismo solicito, como ¢, preveniu isto
cicatrizando o ferimento por primeirs intencio;
sabia determinaciio que s6 Deos entende!

Fol enido que suspendi 2 pocdo.

E claro que esse trabalho natural sé se fez
externaniente, e como era o mais grosseiro e mais
urgente foi coneluido em 3 dias incompletos; e
outro que.era mais delicado e mais difficil foi
feito em 1 mez e meio.

Contra as nevralgias, os anti nevralgicos;
conlra a anesthesia, 0s excitanles, e. nio obs-
tante a hyperesthesia do membro direito,
mandei fazer as fricgies n'elle; porgue entendi
que, sendo ella symplomatica da seccio da me-
dula, desde que cu excitasse a pelle, em pontos
oppostos, deveria derivar 0 excesso de irrita-
¢30 no lugar ferido. _

Nio sei se com isto retardei a cicatrisagio
dos nervos.

Si prescrevi o iodureto de potassio ultima-
mente, na dose crescente de 1/ gramma por
dia, tendo comecado por uma, foi porque vi
que ali permanecia um vicio rheumatico que
foi combatido heroicamente. :

Si despertei a diureze, condi¢io poderosa, a
meu ver, para diminuir a perda do liquido me-
dular, foi porque temi que esta lrouxesse, se
continuasse, a atonia dos tecidos e a difficul-
dade ou impossibilidade na cicatrisa¢io da me-
dulla,

Poderia fazer consideragdes physiologicas
sobre esta observagio, mas as minhas obriga-
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coes medicas ndo me deixam tempo para isto
¢ uesing receiv occupar, na conceituada Ga
zeta Medica lugar que possa ser preenchido por
artigos 1nais importantes e elaborudos por
penna mais habil,

Quando confeecionei esla observacio uio
tinha ainda conbecimenty de wna identica que
apresentaram Jouiivoy ¢ Salmon, & Sociedade
de Biologia de DParis, em 6 de Maio de 1871.

Llles se occapario principalmente do syste=
na nervoso; ¢ se 14 nio se deu tio bom exito
foi porque a natureza na Europa nao ¢ tdo
prodiga como no Brazil.

UEMORROIDAS; SEC TRATAMENTD
Pelo br. Nicaise
(fecelte Medicale de Paris.)

Pela palavra hemorchoidas designa-se ge-
ralmente, nio so a difatacio varicosa das veus
do recty ¢ do anus, mas tambem os corri-
mentos sanguineos que se fazein pela ruptara
das veias ou pela fluxiio e hypercia du mu-
cosa rectal.

ista affecciio foi muito bhem estudada por
M, Gosselin, que sobre ella fez o assumpto de
uma wonographia notavel: M. Lannelongue
acaba de tratal-a do mesmo modo no Diceio-
nario de Medicing ¢ Cirurgia pralicus, e
achamos, nas obras de Foerster e de Noser,
nogdes inferessantes sobre a anatomia palho-
logica: e o diagnoslico; emfim, um discipulo
de M. Verneuil. M. Lartisien acaba de esco-
lhel-a para assumpto de sua these inaugural:
flrammento cirurgreo das hemerrhoidas.

*agseimos 1apidumente e revista alguns dos
pontos mais importantes d'cstes differontes
trahalhos,

As veias do recto sfio muito pumerosas ¢
todas vio ter a veia mesenterica ioferior: for-
main duas redes, wma sub-mucosa, e outra
sub-muscutar. A primeira ¢ muito desenvol-
vida na parte inferior do inteslino e a0 nivel
das dobras semi-lunares.

Sua poredo mais afastada ¢ formada pelas
radiculas venosas, perpendiculares a0 bordo in-
ferior do sphincter interno (Vernenil), e ofle-
recendo sobre o trajecto, segundo M. Sappey,
dilatacdes circuniscriptas variando entre o vo-
lugre de um grio de milho e de wna lentitha;
estas dilatacoes acham-se alé nos meninos.

As venulas sub-mucosas atravessam a ca-
mada muscular ¢ por sua reunido formam tron-
cos que vio ter 4 mcsenterica inferior. O
sphincter interno ¢ atravessado algumas vezes
por um. numero tio consideravel de velas,

que toma um aspeeto cavernoso, ¢ isto quando
niio existem hemorrboidas, As veias do anus
530 as hemorroidarias inferiores qne se anas—
tomosam comn as que acahamos de estudar ¢
vio ter 4 vela hypogasteica; atravessam o
gphincter externo {Dubreuil on passam abaixo
de scu bordo inferier,

As duus ordens de veias, reclaes e anacs,
conslituem, por suas dilatactes, as hemorrhoi-
das internas ¢ externas aue podem existiv
isolads ou simullancaente. Nas hemorrhotdas
externas. conjunclamente comasdilatagoes sub-
cutaneas existem oubras «que sio cercadas pelas
fibras do sphineter externo e vio se reuniv
as dilalacdes das velas do sphineter interno e
das dobras semi-lunares, .

As veias bemorrhoularias sio alteradas em
sua estruelara e forma; apresentam dilatacoes
evlindrieas, fusiformes, ampdlares, ¢ podem
dar origent a uma espeeie de tecido cavernoso,
quer ;wla anustomose das ampalas visinhas,
quer pela dilatagio de todas as velas de uma
mesma réde. As alleractes nio se estendem
somente as veias; o tecido cellutar visinho
torng-se espesso, endurecido, tanto. nas he-
morrhonlas internas, como nas externas; as
paredes do rectum ¢ a mucosa rectal soffrem
tambem modilicacdes; as arterias emfim siio
por vewes n ais volumosas.

Qual ¢ a causa das hemorrhoidas? Sio devi-
das sempre a uma perturbacio da circolaciio
em retorno, ou tem algumas vezes por eauza
principal uma qu‘mlnladu mais consideravel
de sangue, wma fluxdo? Todos os auctores sito
de accordo cm reconbiecer a influenecia mani-
festa da perturbaciio da circulaciio venosa, po-
rem nio acontece o mesmo gquanto ao que diz
respeito a flusdo. Admittida por muito tempo
semn contestacio, parcee acceila ainda hoje pov
grande numero de medicos.

Diz Foerster que nos hemorrhoidarios as
sangrias do anus lem por cansa nio sé a ra-
ptura das varices, mas tambem a doa capillares
hypermiados da mncosa.

Admiltem onlros auctores, quc 4 extremi=
dade inferior do grosso intestino pode ser a
séde de congestdes activas, de fluxido fora de
toda dllatqcao das veias; por isso ¢ que Roser
falla de hemorrhagias da extremidade inferior
do colon, das quaes algumas tem wn caracler
analogo ao das ep:sla\:s talvez mesmo ao da
hcmorrhwn mensirual; muitas vezes, aceres-
centa elle, os individuos se sentem alliviados
de certos soffrimentos abdominaes quando
essas hemorrhagias se %o, e a perda do san-



