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Em todos os casos. precedentes empregamos o bro- 

mureto de potassio eo, hydrato ce chloral, e some e 
n'um d'ellês praticamos a sangria, côm' o E unico k 
ganhar tempo, conjurando um risco imminente, a con- 

gestão ou hemor: thagia pulmonár, que. seria. talvez, como 
foi, immediatamente fatal. 

Não adoptamoso systema exclusivo de. ves: itar abso- 
“Intamente a sangria em, todos. os casos, nem tá pouco 

a pratica rotineira da sangria a todo transe, pratica 

hoje banida da therapeutica racional pelas luzes que a. 

physiologia experimental, a anatomia. pathologica e a 
observação clinica teem lançado sobr e a natureza d? este 

cessario conjurar o risco “iminente a o Congóss 

tão pulmonar ou cerebral, que comquanto. não seja s3- 

não o effeito e não a causa dos accessos eclampticos, 

pode adquirir uma gravidade tão ameaçadora que seia 

necessario combatél-a. de preterenci E 
Para. curar a celampsiamesma, à sangria topóde ser 

racionalmento indicada, Porque depois de cáda sangria 
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augmenta a hydremia, que é a causa: predisponento dos 

“accessos eclampticos, o dentro em pouco se restabe- 

tece a pressão intra-vascular do sangue. A opinião da 
grande maioria dos praticos está hoje perfeitamente d de 
accordo com este modo de proceder. 

O grande Trousseau já havia dito que não compre- 

hendia que no tratamento da eclampsia as sangrias lo- 
caes e geraes fossem destinadas a combater à pretendi- 

da causa das convulsões puerperaes, —à congestão | 

cerebral, porque não é esta a causa das. convulsões 

- puerperaes, assim como não é a causa da epilepsia ou 

da eclampsia das creanças; é o effeito, nada mais. | 

O professor Karl Braun, da Maternidade de Vienna, 

a quem se deve úma classica monos graphia sobre à 

eclampsia, diz a respeito do” Saprego da sangria 0 se- 

guinte: x 
«A depleção geral. do: sangue na eclampsia. produz 

muitas | vezes effeitos terríveis, porque a cyanose da 

face que se observa nas mulheres eclampticas, não é 

senão consequencia do. espasmo, ca sangria aúgmenta 
ainda mais a hydremia, não melhora. as crises ner- 

vosas, favorece os thirombos puerperaes ea pyemia 

post-partuim, augmenta muitas vezes os' paro xysmos, fo) 

éuma causa: esgotamento e de fráqueza, que torna 

à convalescença muito longa.» 
— «Maigrier, Peterson, Kiwisch, King, Bloot, Sedywick, 

Churchill, Litzmann,- Williams, Miguel, Schwariz iz, Le- 

SrOUX, Thomas, c eu, diz ainda Braun, temos muito 

-energicamento exprimido nossa opinião sobre este 

ponto; nos casos de eclampsia uremica repellimos a 

. phlebotomia, cujos effeitos são sempre, pelo menos du- 

“vidosos, € tornam-se ás vezes fuúestos.. 

Em sua obra de partos, publicada” oito aunos depois, 

diz ainda o distincto professor: « Que a sangria geral 

tun muiio raras vezes um valor Symptomatico, e ; em 

rogra geral produz damnos irremediaveis, o que tenho
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verificado obtendo ainda os melhores resultados com a 
applicação da phlebotomia. » . 
Somente em casos muito especiacs aconselha v. “Braun 

uma sangria geral moderada;—em. mulheres muito 
fortes, plethoricas, com pulsações violentas das caroti- 

das, face congesta, sem anemia, sem chlorose, sem 
fraquesa de constituição; ctc., não prejudique” e pelo 

contrario, em casos raros produza a.cessação ou uma 
sedação prolongada dos accessos.»: 

O Dr. Depaul éde todos os parteiros notaveis. quasi o 

“unico que semostra ainda extremado apologista da. 
sangria no tratamento da eclampsia. « Pormiúha parte, 
diz elle, não hesito em declarar que ha 30 annos' que 

exerço a medicina, os resultados felizes que tenho. 

obtido, devo-os sobre tudo ás emissões sangaineas. 
Sow um d'aquelles que defende com mais ardor esto 
modo de tratamênto, é estou corvencido de que misto 

tenho feitoalguma cousa, de util.» 

«Tem-se exprobrado a este modo d'intervenção não 

repousar sobre bases serias, em uma. palavra, ser um 
tratamento. empirico; porém pergunto, qual dos pro- 

cessos preferidos. por: meus contradictoros. se apoia 
sóbre a pathogenia desta molestia.» 

— A anatomia pathologica, as observações-clinicas e a 
therapeutic à physiologica se teem incumbido de accu- E 

nular factos e argumentos em resposta a questão que 

propõe o distineto professor da. clinica de partos de. 
Paris. Vo 

Já em 1853, 0 Sr. Robin, o- habilissimo- micrographo: 
francez. dizia na Academia. das sciencias o seguinte «a 

eclampsia não teria pois em geral senão uma caúsa. 

predisponente: a fluidez excessiva do sangue, determi- 
nada porumã alteração da hematose, levada em geral, 

ao ponto-de produzir a albuminuria, eaiúda auptenta- 

an pela; albumiburia mesma, c, sobretudo. “quando sé 

acompanha duma especie de pleihora. serosa, trazendo,
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com facilidade a congestão, a infiltação dos nervos ou 

“dé seus envolucros.» 
“Quer se considere nois d'este modo a natureza da 

alteração do sangue na eclampsia, quer se pense como. 

Frerichs, Braun e Litzman, que ha n'este caso um 
verdadeiro envenenamento do sangue, não ha indica- 
cão para a sangria contra a molestia mesma, ce sim 

. somente, em certos casos, contra determinadas conse-. 

quencias dos accessos eclampticos, como as fortes 
congestões em individuos plethoricos. 

Com esta pratica racional estão de aceordo quasi 

todos os parteiros francezes, inglezes e alemães: cujos 

trabalhos conhecemos. 

- O professor Pajot exprime-se. deste rmodo: «Ha ainda 
alguns medicos francczes que sangram as eclampticas 

a outrance. Tenho visto esto methodo empregado tantas. 
vezes sem bom resultado que não O acorselho.» 

— «Não entendo, todavia, que se deva banir completa- 

mente a sangria do tratamento da eclampsiá; em certas' 

mulheres robustas e plethoricas ella é bem succedida.» 

Um dos mais notaveis parteiros francezes, o Sr. Joulin, . | 
em seu excellente tratado de Partos, oppõe-se com bons 

argumentos, fundados no exame dos factos clínicos, ú 
pratica da sangria, sustentada pelo professor Depaul, 

« Os parteiros do seculo passado, diz elle, conside- 

ravam as sangrias geracs como uma especie de espe- 

cifico, applicavel a todas asindisposições ou molestias. 
da prenhez. Fez-se a reacção contra suas ideias, € 

entretanto éainda de accordo com esses preceitos que a 

medicina moderna tem conservado a sangria no trata- 
- tamento da eclampsia. 

«+ autoridade dos nomes não dispensa. oexame. 

“Nossos conhecimentos physiologicos teem se modif- 

cado tão profundamente ha um seculo, que devemos. 

submetter a uma seria revisão os resultadcs que teem 

por base principios reconhecidos hoje inteiramente 
er. oneos.
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«Os antigos viam nos accidentes eclampticos uma 

manifestação da plethora. O estudo muderno das ver- 

“dadeiras causas da eclampsia nos obriga a rejeitar 
absolutamente semelhante modo de ver. Os phenome- 

nos congestivos que dão á face das mulheres atacadas 

de convulsões uma côr arroxada, de modo algum são 
devidos à plethora, resultam d'um estado asphysico, 

determinado por uma perturbação profunda da respira- 

-Ção, e este estado é absolutamente independente da 

plethora ou d'anemia. Longe de ser plethoricas, as 
“ eclampticas são atacadas de hydremia em alto grão, 
como o provam as analyses do sangue, os derrama- 

mentos e as infiltrações serosas. 

«A albumineria é sempre acompanhada duma ai- 

minuição dos elementos solidos do sangue, e esta dis- 

posição é ainda mais accuzada nas. mulheres pejadas 
que têem já este liquido empobrecido pelo facto da 
gravidez. . 

«E certâmente um estado que justifica muito malas 
sangrias, sobretudo quando se subtrahe, mesmo nas 

mulheres infiltradas, como faz Depaul, até 2000 gram- 

mas de sangue no espaço de 4 horas. 
« Uma das consequências da alhbuminuria é a.dimi- 

nui ção da quantidade normal da albumina que contém 
o sangue; as sanhgriasftêem em resultado, sobretudo 

quando são tão desmedidamente copiosas, tirar ainda 
á circulação uma quantidade consideravel d'albumina, 

quando a diminuição d'esta substancia constiit ue já um 

dos perigos da molestia. 

Depois de mostrar que são desanimadoras as esta- 
tisticas de Liegard, e as de de Soyre, recolhidas na 
clinica de Depaul, de casos d'eclampsia tratados pela 

sangria, Joulin diz. « Depaul, quasi unico entro nós, se 
mora partidario das sangrias d ouírance.» 

Não hesita em fazer perder ás eclampúcas ango 

erammas de sangue em algumas horas. ignoro se os 

resultados que obtém, são bastanto favoraveis rara



158 GAZETA MÉDICA DA BAHIA 

justificar semelhante ousadia, mas sen exemplo até o 

presente não tem sido contagioso.» 

—. Em sua excellente these de 1871, Barquis: sau susteúta 

vigorosamente esta opinião: : 

« Todo o mundo reconhece que a sangria é as emis- 

sões sanguineas locaes têem um valor curativo real 

na eclampsia; diminio a massa geral, defiuxiona os 

centros nervosos, que têem tendencia a se conges-- 

tionar, e produzindo a olighemia do centro bolho-es- 
pinhal, amortece a excitabilidade reflexa, que entretem 

a hyperemia, e da qual derivam os accessos convuisi- 
vos. Segundo este “modo de acção, para obter bons' 

effeitos da sangria, é preciso que seja larga, copiosa, 

depletiva, e então, suas vantagens são contrabalança- 
das por graves inconvenientes para o presente e para 

o futuro: Pelo presente é de receiar que levada além 

de certos limites a depleção mesma do systema vas- 

culat se torne uma causa de excitação para 0 bolbo e 

para a médulla, como se observa em seguidá ás gran- 
des hemorrhagias, cujos symptomas ultimos são quasi. 

sempre os das' convulsões. Quanto ao futuro, a sangria 

empobrece o sangue da eclamptica, já muito pobre, re- 

duz à infeliz a um estado chioro-anemico,'cuja intensi- 

dade e persistencia inspirary sémpre grandes temores. 

Dahi resulta que se a sangria feita com medida é util ó 

mulher no momento do accesso, prepara-lhe para 0 fu- 

turo um estado de enfraquecimento organico, do qual 

lhe é muito difficil sahir.» ' 
Entre os praticos allemães, Nosgele que aconselhava - 

a sangria nos casos de convulsões puerperaes emimu- 
neres plethoricas, accrescentava porém:« Ao contrario, 

nas mulheres anemicas ou manifestamente chloroticas, | 

de constituição fraca e delicada, não se deve pensar | 

em- sangria.» 
«Ss hydrato de chloral tem sido nos ultimos tempos 

emprégádo nypodermicamente e pelo anus tom bom: 

resunado, e nós o recommendamos especialmanto do
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«ultimo modo, em forma de chysteres.s. (Nesgolo e Gren- 

“ser, 8.º edicção). 
Karl Schroeder, hoje profess sor de partos em Berlim, 

c autor duma das melhores obras d'esta materia pu- 

blicadas nos ultimos annos, interpreta os resultados 

uma vasta e ilustrada experiencia no. seguinte trecho 

de sua obra: «Depois de cada venesecção a quantidade 

de sangue setorna deniro. de pouco tempo . a mesma 

que dantes, pela entrada do-sóro queprovém. dos tecidos: 

em geral, ao passo. que a qualidade, peióra .considera- 

o velmente. Portanto, algum tempo depois da. phlebotomia 

a pressão do sangue no systema arterial é a mesma - 

que antes della, porém. o sangue-se torna mais aquoso, 

D'esta simples consideração theorica' se segue que se 

estas duas causas pocem occasioner as convulsões, 

as depleções sanguineas “podem ter um resultado favo- 

ravel momentaneo, e em algiúns casos desapparecer 

Os accessos; porém todas as. outras -circumstancias 

permanecem as mesmãs, a préssão sanguinea depois. 

* de pouco tempo attinge á altura anterior, ao passo 

“que a qualidade do sangue torna-se muito mais desfa- 
voravel com a therapeutica seguida, e assim sc au- 

gmenta o risco da molestia. A experiencia faila em 
prol d'esta idéa. As venesecções apresentam muitas 

vezes resultado favoravel, mas muito frequentemente 'se 

renovam os ataques e tomam uma marcha desfa- 

voravel.» no 

Em seguida Schroeder most a que uma therapeutica 

racional deve ter por fim paralysar a actividade dos 

musculos voluntarios, acalmando as contracções mus- 
culares ea excitabilidade motriz dos centros nervo- 

sos, o que se obtém pelos sedativos e narcoticos,. ses 

pecialmente pelo hydrato de chloral. Cita casos hem 
succedidos com O hydrato de chioral por Marin, Fox, 

Webber, Hay, Geikio, e. muitos outros americanos e 

inglozes. 
Já Simpson, o celebre paxteiro dudimburgo, eurava
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a eclampsia somente com as inhalações de chloro- 
formio. ' E 

Com os progressos s do sciencia vê- se Pois, que de dia 

em dia se vac limiiando mais a pratica da sangria na 

eclampsia, e restringindo. “seu emprego aos casos em, 

que não a molestia mesma, mas effeitos supervenientes 
a indicam como um recurso occasional, 

N'uma excellente obra de Partos publicada pelo nos- 
so distincto patricio, 0 Sr. Dr. Saboia, manifesta o ilus- 

trado professor d'este modo sua opinião sobre o emprego. 

da sangria nos casos d” eclampsia: « Sem negar a oppor- 

tunidade da extracção de sangue numa mulher que se 

ache sob a influencia da eclampsia, julgamos conveni-. 

ente entretanto reservar as sangrias “geraes para os 
casos em que esta affecção reveste uma forma astheni- 
ca,e se manifesta n'uma mui her de constituição forte, ou 
que tem o pulso cheio, firme e frequente, muita eleva- 
ção de temperatura na cabeça, e face injectada ou 

vultuósa. e 

Estaprudente reserva dos práticos tem sido plenamen- 

te sanccionada pelos resultados da experiencia clinica. 
Já ha muitos annos dizia v. Braún, em sua classica 

obra de partos: «A opinião que considerava a sangria 

“a unica panacéa contra a à eclampsia não se justifica nem 

perante Os conhecimentos anatomo-pathologicos mo « 

- dernos sobre a natureza da molestia, nem diante das 

estatisticas que mostram que esta therapeutica deu - 

sempre grande mortalidade ás parturientes e ás cre- 
“anças. 

Em sua excelente these de concurso, o Dr. Charpen- 

-ter apresenta a seguinte estatistica do resultado obtido 

pelos diferentes. methodos de tratamento: 
Pelos anesthesicos, chloroformio, ether, chloral: 
Curas. cc 89 

“Mortes. e a 5 
Porcentagem da mor talidade 17, 8 % 

relas emissões sang uincas o resultado fot o segujute:
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Na, clinica 455 %, sendo con as sangrias simples. 41.8 A , 

com às sangrias repetidas 54 %. 

Na Maternidade 34, 7 %, sendo com as sangrias sim- 

ples 36, 3 % com as sangrias repetidas 383, 3%.- 

- Em observações colligidas 26, 6 %, sendo 30, 6% com 

sangrias simples e 21, 6 % com sangrias repetidas. 

t A estatistica apresentada pelo prafessor Depaul ém 

Em sua Clinique obstetricale (1872), é de 182 casos, dos 

quaes 50 mulheres faleceram, dando porianto uma 

porcentagem de 37, 8 de mortalidade: 

Vê-se pois que os dados estalisticos estão longe de 

“confirmar o valor systematico que o distincto professor 

de Paris tem pretendido dar ás sangrias no tratamento 

da eclamptica. * 

E comprehende-se pela theoria de Traube e Rosen- 

stein, que explica racionalmente a physiologia d'este 

processo morbido, como uma derleção brusca do sys- 

tema vascular produzindo a diminuição da pressão 

sanguinca possa fazer cessar as convulsões; mas por 

outro lado a experiencia ea observação mostram que 

depois d'uma phlebotomia a absorpção do sóro se faz im- 

mediatamente em maior escala em todos os-tecidos, e a 

pressão do sangue sóbe á mesma altura, ao passo que 

sua qualidade tem peiorado notavelmente, tornando-se 
elle mais aquoso. 

“A phlebotomia tem portanto um effeito. transitorio, 

que póde entretanto ser de grande vantagem nos casos 

“de imminente risco de vida por uma congestão ou heé- 

morrhagia consecutiva aos accessos eclampticos, mas: 

aggrava sempre posteriormente as circumstancias em 

que-se achava a paciente. 

“Considerando-se porém que os accessos convulsivos, 

são principalmente provocados pelo augmento da pres- . 

são intra-vascular do sangue, que as contracções mus- 

“culares do trabalho da parte fazem subir notavelmente 

esta pressão, e que cada um dos accessos é causa - 

predisponente de outro accesso consecutivo, porque. 

SERIE -— VOL. IV a 21
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por sua vez eleva ainda mais a tensão intra-vascular, 
e portanto promove a hyperemia dô cerebro e o cedema | 

consecutivo, vê-se que o meio racional contra a mo- 
lestia mesma, ao envez do systema das depleções san- 

guineas, é a therapeutica que tem porindicação acal- 

mar as contracções musculares, e o poder excito-motor 

dos centros nervosos pelos anesthesicos e pelos nar- 
coticos. 

O chloroformio, as injecções de morphina, o hydrato 
de chloral, o bromuireto de potassio, são os medicamen- 

tos mais officazes w'este sentido. | 

A combinação do bromureto. de' potassio com o hy- 

drato de chloral parece na eclampsia como no tetanos 

mais efficaz : do qualquer dos dois medicamentos. só 

por si. o. Ds, 

CIRURGIA 

— ANEURISMA REINCIDENTE DA POPLITÉA | 

CURADO PELA FLEXÃO . 

Pelo Dr. J. L. Paterson 

“Emis Sr. 4., tendo aesse tempo 36 annos de cdade, 

sofíreu de an eurisma da arteria' poplitéa direita; pelo 

que,e com o melhor resultado lhe liguei a femoral no 

angulo de Scarpa, depois de muitas tentativas inuteis, 

minhas e-de outros, para cural-o pela compressão. | 

- Em 1870 ainda elle tornou a soffrer de aneurisma, 

porém, d'esta vez, na poplitéa esquerda; e-tendo falha- 
do a compressão digital, o Sr. Dr. Pires Caldas laqueou 

a femoral com piçno successo, tambem no “angulo de 
Scarpa.


