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SECGAO MEDICA

DISSRREAGA0.
STUPIOMAS FORNECIDOS PELO APPARELEO CIRCTLATORIC.

Aimons..... la science, car elle n’est
pas senlement 'inspiration des arts,
elle est aussi pour les modernes ce que
Tareligion fut aux epoques de foi, ce
que lasainte philosophie fut dans I'an-
tiquité pour ceux qui surent vivre et
mourir: un refuge, une consolation, un
flambeau.

Dr. Rodrigues da Silva cit. E. Renaud.

{ OLEMNE a epocha, em que pelo apparecimento do
magestoso astro da medicina, levantado do seio da
¢ {erra, rompeu-se 0 Negro e espesso véu que a envolviar
, P&k transformando-se assim em realidade o horisonte até
entao obscurecido.

Os tempos correram pelos espacos além, e uma nova éra sur-
giu fulgurante e animadora para sciencias medicas. A forca de
vontade, e o desejo ardente do estudo, reunidos ao talento, torna-
ram-se companheiros constantes do homem; ensinaram-lhe os meios
de ser util & humanidade; procurando assim diminuir e remedia,

os seus soffrimentos.
C 1



9 . DISSERTACAOQ

Entao com firmeza nas luzes do raciocinio e observacio, traba-
lhou-se com ardor e perseveranca na construccio do monumento
scientifico.

Uma epocha de gloria foi pois annunciada pelo Apostolo
da Medicina, cuja obra é o padrao explendido quelegou 4 posteri-
dade: seus escriptos uteis a todos, nio desapparecerao na immensi-
dade dos tempos, quacsquer que sejam os seus progressos. Pelo es-
tudo da anatomia, estudo de seria utilidade as sciencias medicas,
chegou-se arevelacio deum dos mais grandiosos descobrimentos,
o da circulacao;—funccao que pelo movimento incessante, em que
seacha o liquido que na economia animal caminha, indica que o or-
ganismo vive, porque o seu coracao bate animado pelo elemento ner-
voso, que o domina tanto no estado de saude, como no de molestia.
Semelhante a duas arvores que se beijam, e se tocam por suas copas
e radiculas, o systema circulatorio pelos differentes elementos que
o constituem, isto é, coracdo, arterias, veias e capillares, representa
um circulo, sendo o coracio o centro, do qual partem rios que dis-
tribuem calor, vida e animacdo pelas differentes partes do corpo.
Cada um dos elementos do systema circulatorio representa pois um
quadro onde se acham tracados os caracteres de differentes entida-
des morbidas.

O coracao, o mais importante delles como causa principal do
movimento ondulatorio que determina o liquido sanguineo, que
d’ahi parte, serd aquelle de que primeiro nos occuparemos. Estu-
dando os ruidos normaes ahi produzidos, melhor avaliaremos as
anormalidades que elles experimentam quando tal ou tal estado pa-
thologico assalta a economia, quer a sua séde seja no proprio orgio,
de que fallamos, quer em partes que entram no complemento do
mesmo systema. Dahi passaremosao estudo das arterias, occupan-
do-nos especialmente do pulso, e terminando pelo estudo das veias.
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PRINEIRA PARTE.

STUFTOMAS FORNECIDOS FELO CORAGAC.

La séméiologie exige une grande ha-
bitude d’observation, une profonde con*
naissance des maladies, et, pour indi-
quer son importance, il suffit de dire
qu’elle est la base du diagnostic et du
pronostic.

BoucHUT— Pathologie Générale.

Ha na economia animal um orgio, em que se refleciem os
sentimentos da alma, ou estes se traduzam no exterior por paixdes
violentas, ou por expressoes de agradabilidade e alegria, sentimen-
tos que a sociabilidade faz experimentar aos seres da especie hu-

mana.
E qual serd este orgdo, onde sentimentos tdo sublimes se

passam?

A sua estructura, a admiravel organisacdo das valvulas, que
funceionam no seu interior, condicdo essencial 4 vida, j4 me estdo
dizendo:—é o coracdo, origem do calor natural, séde dos espiri-
tos vitaes, mola central dos movimentos e ruidos, sendo causa dos
primeiros a contracgdo auricular e ventricular, e dos segundos 0s
differentes phenomenos, cuja reuniao explica a produccao d'elles.
E’ pela applicacdo do ouvido na regido precordial nao auxiliado
de instrumento, ou armado de um sthetoscopio, que se ouve uma
especie de Tic=rAc, constituido por dous ruidos: o primeiro, sur-
do, profundo, e mais prolongado, o segundo, claro, mais curto, e
mais superficial, separados entre si por dous intervallos, um inter-
mediario conhecido pelo nome de pequeno silencio, outro subse-
quente, designado pelo de grande silencio, ou intervallo de repouso.



4 DISSERTACAO

A explicacio de tacs ruidos é um dos pontos da medecina, em
que mais opinioes tem sido apresentadas e discutidas.

De facto, assim devia sel-o, porque cada uma dellas vinha mar-
cada com o sinete do exclusivismo que lhes era dado por seus res
pectivos authores. Assim perduraram taes ideias, até que um homem
se apresentasse conciliando opinioes differentes, e dellas fizesse
uma nova theoria, que ligou seu nome (Theoria de Rouanet,) con-
siderando como cauza principal oindireitamento das valvulas auri-
culo-ventriculares, e arteriaes, e como secundarias o choque dos
ventriculos contra a parede anterior do thorax, e o attrito das par-
ticulas sanguineas entre si.

E essa a opinido que conta em seu favor maior numero de
factos patholgicos, e que por isso lem uma acceitacio quasi geral.
0 coracao pode nos fornecer symptomas tirados da inspeccio, da
palpacdo, da percussio edaauscultacio. E assim que a regido pre-
cordial nao apresentando no estado de saude cousa alguma sensivel
& inspeccdo, pode por um estado pathologico, apresentar differentes
modificacoes. E o que succede quando ha uma hypertrophia, prin-
cipalmente se fer excentrica,a qual dando lugar ao augmento de vo-
lume do orgdo, traz o abobadamento da regido: o mesmo da-se em
uma pericardite seguida de derramamento consideravel.

Em taes casos & percussio responde um som completamente
massico, limitando a formado coracao. Ao envez da elevacio da re-
giao, pode dar-se a depressio della; este facto com quanto seja ex-
tremamente raro, fodavia ha sido observado no caso em que tendo
oindividuo soffrido de pericardite aguda, o derramamento foi absor-
vido, eadherencias se formaram entre as duas folhas do pericardio,
isto ¢, a que forra a parede thoracicae o coracao, de modo a produzir
atraccio desse orgdo sobre a referida parede.

No estado normal, o coracio indo de encontro & parede thora-
cica na systole ventricular, imprime ao quarto ou quinto espaco
intercostal uma impulsao apreciavel 4 vista e & palpacdo: esta impul-
sa0 pdde ser diminuida, ou augmentada.

A primeira modificacio nota-se nas pessoas affectadas de hydro-
pericardite e derramamento pleuretico, a segunda é algumas vezes
tdo consideravel que faz vibrar as paredes thoracicas, e levantar a
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<abeca ou a mao do observador, conforme o meio por elle empre-
gado. E’ na hypertrophia excentrica das paredes ventriculares que
senola esta exageracao.

Ainda por outros meios de exploracdo pédem ser apreciadas as
alteracoes de impulsao; taes sao a palpacdo e a auscultacio, meios
de mais seguranca nos seus resultados. Assim por elles e¢hega-se ao
conhecimento de que ha diminuicdo do embate,-a qual podera indi-
car uma lesdo organica do coracio, como seja uma degeneracio
gordurosa, a hypertrophia concentrica, ou lesio no seu envoltorio,
por exemplo—uma pericardite com derramamento.

Se pelo contrario estes meios nos revelam augmento na
impulsao, podera isse indicar uma hypertrophia excentrica, ou
palpitacoes nervosas.

Bouchut diz que este choque ¢ algumas vezes tio forte que
separa as costellas de suas respectivas cartilagens. Mas este facto ¢
summamente raro de modo a neccessitar de mais experienciase obser-
vacoes, para que a sciencia d¢ a sua ultima palavra.

A palpacdo ¢ tambem um dos meios de exploracio, por ella
se tem chegado ao conhecimento do tremor particular, que Corvi-
sart e Laennec designaram com o nome de rosnadura de gato—o
que nos indica um atfrito ne interior do orgio, annunciando assim
estreitamento dos orificios ventriculares, ou arteriaes, ou uma hydro-
pericardite, cujo derramamento tendo sido absorvido, falsas mem-
branas se formaram na folha do pericardio involtorio do coracio.

A presenca d’esse ruido, sua séde e limites, reunidos aos carac-
teres proprios das differentes entidades morbidas, farao estabelecer
o diagnostico differencial.

Diversas alteracoes pédem soffrer os ruidos do coracio: v. g.
serem percebidos em um ponto da caixa thoracica, que nao aquel-
le em que normalmente ouvimos, um augmento ou diminuicio na
intensidade e extensao em que sao percebidos, em seu rhythmo,
e timbre; —e finalmente serem precedidos, acompanhados, segui-
dos, ou ainda substituidos por alguns ruidos anormaes.

Os ruidos podem mudar de séde, de modo a terem o seu maxi-

mo de intensidade em um ponto superior ou inferior, lateral direito

ou esquerdo.
c 2
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Sao mudancas estas que dependem quer de lesées no propric
orgio em que taes ruidos se dao, quer no pericardio, ou ent alguns:
dos orgdos circumvizinhos.

Assim se houver um tumor de qualquer natureza que venha
occupando a base do coracio, de sorte a levar este para o lado da
caixa abdominal, os ruidos que ahi se produzem;, serdo percebidos
em um ponto inferior ao normal. Se pelo contrario a lesao for tal
que leve o coracio para a parte superior, como seja uma ascite, ou
ainda uma tympanite consideravel, em semelhantes casos, os ruidos
serdo percebidos em um ponto mais elevado. Sendo porém a lesdo
um pleuris, e havendo derramamento, a membrana sorosa que forra
os orgdaos pulmonares, se estenderd cedendo ao pezo do liquido-
e a compressio do orgio central da circulacio fara com que os
ruidos sejam percebidos & direita ou 4 esquerda, conforme a séde

do derramamento pleuretico.
Mas se alesdo consistir em um tumor aneurismatico da crossa

da aorta, que galgando o coracdo, faca este ser levado para parte pos-
terior perto'da columna vertebral, em tal caso o desvio seré poste-
rior. O mesmo accontece quando a lesio é um tumor canceroso
do mediastino anterior. As alteracoes de intensidade e extensio dos
ruidos implicam augmento, ou diminuicao d'elles.

Se as lesoes trouxerem alteracdes no volume do orgdo, como a
dilatacao das cavidades do coracio com adelgacamento de suas pare-
des, ou se houver uma affeccio nervosa, acompanhada de palpita-
¢oes, havera augmento tanto naintensidade, como na extensao dos
ruidos, segundo succede na hepatisacio-.

Se,.aoenvez, as lesoes forem de natureza a modificar a densi-
dade dos tecidos, como uma hypertrophia concentrica, degeneracio-
gordurosa, etc. em taes casos havera diminuicio na intensidadee
extensao dos ruidos.- O mesmo dd-se, quando hd uma hydropericar--
dite, que afastando o coracio da parede thoracica, nao reforcando os
ruidos como no-estado normal, faz que tal modificacio appareca.-
Chama-se thythmo do coracio a devida. proporcao, guardada entre
as partescomponentes de uma pulsacao; ¢ ade uma pulsacidoaoutra.

As modificaces experimentadas pelo rhythmo sao relativas a
sua frequencia e numero..
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A primeira, isto ¢, afrequencia observa-se essencialmente no
tado physiologico debaixo da influencia de certas causas, v. g. uma
commocao moral, a accio de correr, de saltar ete., etc. Todavia esta
alteracio pode ser explicada por uma febre, que sympathicamente
produza o augmento na frequencia dos ruidos. Tambem pelas alte-
racoes do liquido sanguineo como nos casos em que este nao estimu-
lando convenientemente as funccoes do systema nervoso, regula-
dor dos movimentos do coracio, d& em resultado semelhante effeito
que se observa na chloro-anemia .

A diminuicio da frequencia é signal de algumas molestias da
medulla e do cerebro, como os Srs. Andral e Bouillaud observaram .

Tambem é resultado  de uma idyosincrasia particular, e do es -
tado adynamico, produzido por certos medicamentos, empregados
em dose sufficiente, para determinar a hyposthenisacio do systema
nervoso, como adigitalisempregada nas lesdes organicas do coracao.

Os ruidos do coracio que normalmente sio em numero de
dous, pédem ser augmentados ou diminuidos. Assim se houver uma
lesdo dos orificios auriculo-ventriculares, ou ventriculo-arteriaes,
que modifique o mecanismo'do apparelho valvular de modo a nec-
cessitar que as auriculas e ventriculos dichotomisem as suas con-
traccoes para assim vencer o obstaculo que o sangue encontra na
Sua passagem, manifestar-se-hdo ao ouvido delicado do observador’
trez e mais ruidos dependentes da’ irregularidade nas contraccoes
cardiacas .- Esta explicacio nao tem sido confirmada pela observacao,
porisso appellamos para os progressos'da medecina, e seus explora-
dores, especialmente da-parte cardiopathologica, que é hoje da pre-
dileccao dos medicos mais eminentes ..

Em verdadea frequenciae a gravidade das molestias attinentes
acsta parte da nosologia, muita attencdo merecem dos medicos os’
mais distinctos nos grandes focos de instruccio; e apezar de insano’
trabalho dos que se tem occupado com ardor noestudo’ da’ patholo-

gia cardiaca .- » _
Esta ainda offerece duvidas que sao a provamais evidente da-

difficuldade de um tal assumpto.
Adifficuldade reconhecida de dar um diagnostico preciso nas’
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molestias do coracdo, aideia preconcebida de sua incurabilidade, fi-
seram com que os medicos ndo se entregassem com applicacio seria
e perseveranca ao estude detaes molestias. A negligencia résultante
de tacs ideias desappareceu com os trabalhos de Laennec sobre a
auscultacao de coragao.

A construccdo de taes alicerces fez que os conquistadores se de-
dicassem, com extremo, a concerrer para a perfeicdo complela de
uma obratio ardua e laboriosa

Umaattencio impertubavel, o habito confirmade pela pratica
e o conhecimente profundo das molestias do coracio, eis as condicoes
indispensaveis para o diagnostico differencial das lesoes cardiacas.
Do conhecimento exacto de taes molestias, e de suas phases resultam
modificaches importantes na therapeutica, e d’ahi wm grande passe
prestado 4 sciencia e & humanidade, fonte de tantos soffrimentos.
Bouillaud diz: Les instrumens et les methodes de la thérapeutique doi-

vent donc differir essentiellement, selon la nature ou Uéspece de maladie
du ceeur, qu'il s'agit de combattre.

Sem conhecimento exacto da molestia, o medico pratica a me-
decina seguindo um caminho infiel e perigoso.

Os ruidos anormaes, que pédem substituir, ouseguir os ruidos
docoracdo, sio deduas especies, unsorganicos, isto &, devidos dslesoes
do coracao, outros dalteracio do sangue, como querem Andral e
Bouillaud, segundo outros, & passagem difficil dosangue atravez dos
orificios do coracao, e finalmente effectuado por um estado spasmo-
dico dos orificios auriculo-ventriculares, e arteriaes.

Necessitando o ruido de sopro para sua produccio, que haja
gesproporcdo entre a onda sanguinea e o diametro do orificio por
onde passa, segue-se quea existencia delle nos indicard lesoes do
coracao capazes de produzir semelhantes condiccdes physicas, estrei-
tamento dos orificios aurieulo-ventriculares, ou arteriaes, ou insuf-
ficiencia das valvulas respectivas.

Mas o ruido de sopro manifestando-se tambem na chloro-ane-
mia, comvém saber a verdadeira significacao pathologica delle,
para assim estabelecermos o diagnostico differencial das affeccdes,
que podem ser mauifestadas por semelhantes phenomenos.
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0 ruido de sopro na chloro-anemia além de brando e inter-
mittente, nio se ouve no segundo tempo, mas sim no primeiro, neste
caso é na base do eoracio, prolongando-se na direccao da aorta,
ouve-se em outras arlerias, como as carotidas, e nao ¢ acompanhado
de elevacio daregido, do tremor catario, cyanose, anasarca, pheno-
menos que acompanham o sopro organico.

Ainda mais, quanto mais adiantada vai se tornando a chloro-
anemia em sua marcha, mais eypansivo torna-se o ruido de sopro,
entretanto que dd-se o contrario, quando este ¢ symptomatico de
molestia organica de coracao.

Ha molestias em queo medico pratico approximando-se do leito
do enfermo, vé estampado na physionomia a natureza do seu soffri-
mento. Muita vez o aspecto deste quadro so bastapara formular o
diagnostico e prognostico. A confirmacio deseu juizo serd decisiva,
se reunindo este signal aos revelados pelos diversos meios de explo-
racao, souber dar-lhes a significacao pathologica apropriada.

Apezar disto, quanta vez terd elle de presenciar a improficui-
dade desua therapeutica, e o indifferentismo da forca medicatriz da
natureza aos gritos do infeliz moribundo, e a voz de sua propria
consciencia quelhe brada,—salvai mais este ente feito para adorar
o Creador, e imporleis aos outros animaes! E’ tudo lhe respondera
com a realidade da tumba!!!

Aslesces doapparelho valvular, conhecidas depois dos trabalhos
de Morgagni, Corvisart, Laennec e ultimamente de Corrigan, Hope,
‘Bouillaud e outros, modificando seu mecanismo, determinam o es-
treitamento dos orificiosventriculares, e arteriaes, ou a insufficien-
cia das valvulas permittindo assim o refluxo desangue para a cavida-
de de onde fora expellido.

Diversas alteracoes sao capazes de determinar um destes dous
effeitos: nesse numero estd a degeneracdo fibrosa, cartilaginosa e
ossea. A estructura sero-fibrosa dos orificios ventriculares ou arte-
riaes, e de suas valvulas respectivas, explica a sua tendencia a trans-
formar-se em um dos tecidos supramencionados.

Qualquer que seja a natureza dalesdo, e sua séde pdde manifes-
tar-se o ruido de sopro, o que da-se nos estreitamentos ventriculares

e arteriaes, ou na insufficiencia das valvulas respectivas.
(0 3
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Neste caso, como saber-se seelle é symptomatico destaou da-
quella affeccao?

O sopro organico no primeiro tempo resulta de um estreita-
mento do orificio aortico, ou de uma insufficiencia das valvulas
auriculo-ventriculares, mas o sopro perlencente ao estreitamen (o
dos orificios arteriaes ouve-se na base do coracio para dentrodo
mamnillo, e o sopro'dainsufficiencia na: ponta do mesmo orgao.

Se o ruido de sopro produzir-se no segundo tempo, annunciard
uma insufliciencia dos orificios arteriaes, ou um estreitamento dos
auriculo-ventriculares. Distingue-se ainda neste caso pela séde, que
¢ na base do coracdo para insufficiencia arterial, ¢ na ponta para o
estreitamento dos orificios auriculo-ventriculares. Logo, quando
houver dous ruidos de sopro nabase do coracio, no primeiro e no se-
gundo tempo, indicardo um estreitamento e a0 mesmo tempo insu-
fliciencia dos orificios arteriaes.

Se pelo contrario a séde do duplo ruido for na ponta, este reve-
lard as mesmas lesoes, porém nos orificios auriculo-ventriculares e
valvulas correspondentes..

Agora, como saber-se, se a lesdo occupa o coracio direito, ou
esquerdo?

A observacio tem demonstrado que as lesdes do coracio es-
querdo sao mais frequentes que as do direito. Os Srs. Barth e Roger
dizem que quando- o ruido anormal ouve-se 4 direita.ou 4 esquerda
da séde dos ruidos normaes, a lesao occupa as valvulas auriculo-ven-
triculares direita, ou esquerda. Se, ao envez, oruido ¢ percebido na
direcio da aorta, e da arteria polmunar, a lesio é dos orificios
correspondentes.

Quando é o coraciio direito que soffre, ha sempre embaraco con--
sideravel na circulacao venosa, cyanose, cedema pronunciado, phens-
menos que nem:sempre existem: nas lesoes do-coracao esquerdo .

Oruido de sopro offerece numerosas variedades na forma de
sua manifestacio. Taes sdoos ruidos de piado, de grosa, de serra,
ruidos que annunciam a existencia de lesoes consideraveis, como-
vegelacoes resistentes, incrustacoes calcarias, cartilaginosas ete..

Entre as variedades.do sopro-organico, ha o ruido de piado, que
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merace attencio particular peloscu timbre, o que faz que seja perce-
bido em distancia do thorax.

Segundo Bouillaud é especialniente nos estreitamentos adian-
tadosdos orificios cardiacos, que se os observa.

Além destes ruidos, percebidos no interior do orgdo, ha outro
produzido no seu envolforio, e designado pelo nome de ruido de
altrito, ou de couro novo, o que se observa quando ha uma pericar-
dite seguida de derramamento, que foi absorvido, e de falsas membra-
nas formadasno pericardio. Eoattrito do coracio sobre estas cha-
pas resistentes que occasionao referido signal.

Bem que este seja semelhante ao que se produz em iguaes ecir-
cunslancias na pleurisia, todavia distingue-se em que pela suspen-
siodos movimentosrespiratorios, elle deixa deser apreciado no caso
de pleuris, emquanto que continua aser ouvido na pericardite .

SEGUNDA PARTE.

STUETOMLS FORNECIDOS PELAS ARTERIAS.

Por milhares de estrada se encaminhams
Visitam do organismo os canlos todos,
E, quaes do sol os bemfazejos raios,
Por onde passam, vida nova infundem.

CONSELHEIRO JONATHAS ABBOTT:.

Pela auscultacdo, este grande methodo de exploracio;, que tanto
ha esclarecido a semeioptica, contribuindo deste' modo para os pro-
gressos na arte de curar, ¢ que se tem chegado ao conhecimento dos
ruidos, que correm nos vasos arteriaes, cuja manifestacao ¢ lanto
mais clara quanto mais proximos do coracio se produzem elles.

Assim applicando-se o'stethoscopio em um individuo $a0, sobre
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o trajecto de umaarteria qualquer, a ndo ser aorta thoracica, (1) ou-
yiremos umruido um pouco surdo e isochrono & systole ventricular,
tendo por causa, como os ruidos do coracdo, a forca de impulsao
communicada ao sangue pela contraccio do orgao, o attrito da aguelle
contra as paredes dos vasos, e a impulsao do sangue, que dilata mo-
mentaneamente as mesmas paredes. Nio sendo, pois, estes tubos

identicos em calibre, mas situados desigualmente da mola central dos
movimentos ¢ ruidos (ue na economia se ddo, segue-se que oseu
timbre deve variar segundo o calibre e espessura dosvasos, conforme
asua proximidade ao coracio, esegundo outras circunstancias inhe-
rentes ao individuo que se achasobas vistas do observador, como se-
jam—idade, sexo, temperamento e constituicdo.

Os ruidos morbidos que se percebem, auscultando aaorta tho-
racicasio algumas vezes resultado da transmissio dos ruidos do co-
racio, outras do attrito do sangue contra as paredes alteradas dos va-
sos. No primeiro caso ¢ symptoma de um estreitamento do orificio
aortico ou insufficiencia do mesmo: no segundo das alteracoes capa-
zes de tornar a superficie interna rugosae desigual, comomembranas
cartilaginosas, ossificacdes desenvolvidas no seu interior, ou a com-
pressaolocal produzida por um tumor desenvolvido em algum dos
orgdos visinhos.

A causa dos ruidos morbidos ¢ a desproporcio entre a onda
sanguinea e o diametro do orificio por onde ella passa, se a lesao
for um estreitamento ou insufficiencia do orificio aortico: se porém
forem produccoes morbidas, desenvolyidas em suas paredes de modo
a fazer saliencia no interior, entde o attrito do sangue contra as
asperezas, determinard o ruido de sopro ou de raspa, segundo o
grdu de desenvolvimento.

O ruido de sopro manifesta-se tambem nos aneurismas, quaes-

quer que sejam as variedades destes, percebendo-se o sopro simples
ou o ruido de raspa, conforme a lesdo ancurismal consistir em uma

(1) Na aorta thoracica ouvem-se dous ruidos tendo o mesmo timbre e
rhythmo que os do coragio, com a differenga porém de que na pore¢io
descendente da aorta thoracica sfio mais fracos,
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simples dilatacio do vaso arterial, ou tiver asperezas no seu inte-
rior, sobre as quaes o sangue passando, produz o ultimo ruido
mencionado.

O sopro continuo de dupla corrente (bruit de diable) tambem
designado por Bouillaud pelo nome de ruido arterial chlorotico,
formado pela combinacao de dous ruidos, um continuo e fraco,
outro intermittente e forte, cuja associacio assemelha-se & duas
correntes em direccoes contrarias, ¢ um dos symptomas mais constan-
tes da chlorose. Sua séde habitual é nos vasos do pescoco, ao nivel
das carotidas, das jugulares, das arterias ¢ veias subclavias, tendo
porém seu grdu de intensidade mais pronunciado & direita.

Bouillaud diz—que as variedades, que apresenta o ruido de
sopro na férma de sua manifestacio, dependem do desenvolvimento
do systema vascular. Laennec, Bouillaud e Vernois consideravam a
séde destes ruidos nas arterias; mas esta opinidao cahiu & forca de
experiencias feitas pelo Dr. Vvard na Inglaterra, e posteriormente
por Aran que considerou aséde dos ruidos nas veias jugulares, por
1sso que pela pressao mais forte havia lugar o desapparecimento
do murmurio continuo, em quanto que um sopro simples conti-
nuava a ser ouvido.

As experiencias e observacdes apresentadas por estes authores
fizeram que os Senhores Barth e Roger se applicassem com seria at-
tencao 4 pesquiza de factos scientificos tao importantes. De entao
consideraram, assim como Valleix, em sua bella obra de medicina
pratica, o ruido de dupla corrente, como um phenomeno mixto,
produzido por um ruido intermittente, tendo séde nas arterias, e por
outro continuo, residindo nas veias jugulares.

A causa physica destes ruidos ¢ um dos pontoes, que tem levan-
tado maiores discussoes.

Assim Vernois concluio de suas observacdes, que havia uma
retraccio dos vasos sanguineos em consequencia da qual se forma-
vam no interior rugas sobre as quaes o sangue quebrando-se, produ-
zia semelhante ruido.

Esta explicacdo que pdde ser acceita nos casos de chlorose con-
seculiva 4 uma hemorrhagia, ¢inadmissivel nos casos de chlorose
expontanea. Em fal hypothese pensamos que nenhun[:a das explica-
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cdes ¢ demais valor que arapidez do curso do sangue e a pouca den-
sidade delle.

Apresentando a chlorose variedades na forma de sua mani-
festacao, esendo uma dellas a em que predominam os accidentes
nevralgicos, dependentes da alteracdo do systema nervoso, conse-
cutiva a do sangue regulador; cremos que ¢ a diminuicdo da plasti-
cidade do sangue a causa mais preponderante na produccdo dos
ruidos em tal molestia, dependendo as variedades delle do grau de
alteracao do liquido sanguineo.

Da-se o nome de pulso & impulsdo communicada &s arterias pela
onda sanguinea no momento da syslole ventrieular.

Deve-se explorar o pulso nas arterias, que sendo superficiaes,
offerecem um ponto de apoio 4 applicacao dos dedos do observador
como sejam—as temporaes, faciaes, brachiaes e earotidas. Sao, po-
rem, as radiaes as em que pela applicacao da face palmardo index,
medio e annullar, collocados sobre a mesma linha, é mais usual
apreciar-se a forea, a frequencia, a depressibilidade e a regularidade.

Para mais seguranca tem-se aconselhado o uso de differentes
instrumentos, mas o relogio de segundos ¢ o meio mas geralmente
empregado pelo medico, e, ainda melhor que tudo o dedo da expe-
riencia.

A palayra, a posicio vertical, aimpressdo causada pela presenca
do medico, a plenitude do estomago, sendo circunstancias que fazem
alterar o caracter do pulso, convém que o doente esteja silencioso,
deilado ousentado, masem posicao tal que nao resulte della com-
pressdo alguma parao vaso quese examina.

A idade, o sexo, a idyosincrasia e as condicoes hygienicas, no
meiodas quaes o individuo vive, sdo circunslancias que fasem o pulso
offerecer numerosas variedades quanto asua {requencia, volume,
consistencia e rhythmo.

Com quanto a acceleracao dopulso no estado physiologico es-
tejadebaixo dainfluencia de certas causas, v. g. commocoes mo-
raes, exercicios, carreiraetc. etec. comtudo ¢é as mais das vezes re-
velacao de um estado pathologico agudo.

Al-ntidao, ao contrario, resulta as mais das vezes de estados
morbidos diffcrentes, como nas molestias chronicas do cerebro, na
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intoxicacdo produzida pela digitalis e outros medicamentos de igual
accao, e tambem no envenenamento paludoso.

Para bem avaliar a significacao verdadeira da frequencia elen-
tidao do pulso, convémsaber o numero de pulsacoes que tem o indi-
viduono estado de saude, porque de outro modo teriamos de con-
siderar como resultado de estado morbido a frequencia meramente
normal.

De pesquizas feitas ‘neste sentido tem-se chegado ao conheci-
mento de que do nascimento téo primeiro mez davida, as pulsa-
coes variam de 120 & 140 por minuto, conforme Trousseau, Heber-
den e Gorham.

Nos dous primeiros annos batem de 100 & 120; depois vdo gra-
dualmentedecrescendo de modo aserem nos cinco eseisannos, 80 _
as pulsacoes: assim succede nos adultos.

Na velhice, segundo uns (Haller Rochoux) de 60 4 63; segundo
outros (Leuret e Mitivié) seriam um pouco menos frequentes que nos
adultos.

O pulso tambem apresenta quanto ao seu volume var\iedades,
que podendo ser observadas no estado physiologico, sao no geral
ligadas ao estado morbido. Desta sorte o pulso largo, cheio nota-se
nas phlegmasias, ondese acha o elemento plethorico muito desenvol-
vido, 0 pequeno, ao envez, annuncia as molestias em que ha obsta-
culo na circulacio.

A consistencia do pulso tambem offerece numerosas variedades
como sejam um pulso vibrante, duro, resistente, o que se observanas
inflammacoes francas, e nos estados morbidos em queha plenitude
dos vasos capillares.

A esta cathegoria acha-seligado o pulso dicrote, no qual cadaim-
pulsao édupla, e communica ao dedo um rapido e duplo choque;é
o que antigamente conhecia-se por pulso capricant, indicativo de um
enfarte dos vasos capillares.

O pulso molle nota-se no curso das febres graves, e no fimdas
molestias agudas.-

O rhythmo dopulso péde offerecer alteracoes, quer estas sejam
transmissdo das quese passam no orgao central da circulacao, quer
sejam devidas a lesdo dos proprios tubos arteriaes; d’onde resultao
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pulso desigual, intermittente, irregular e confuso. Se encarado por
si s0, o pulso como elemento de diagnostico, ndo tem significacao
verdadeira, todavia quando reunido a outros phenomenos morbi-
dos, constitue o caracter pathognomonico de algumas molestias.

O pulso serd igual em todas as arterias em identicas circnns-
tancias?

Para que o pulso fosse igual em todas as arterias, fora preciso
que estas tivessem igual calibre, situagdoe direecdo, e que a impul-
sdo communicada a aorta e & arteria pulmonar, chegasse com igual-
dade aos differentes ramos que da cada um dos referidos troncos.
Por tanto d’ahi resultam as variedades do pulso nas arterias das
differentes regioes do mesmo individuo.

As differencas que apresentam as arterias em sua frequencia,
dar-se-hiao tambem na sua velocidade eforca?

A razao bascada naanatomia deseriptiva, esta grande sciencia
que penetra os misteriosda organisacio humana, diz que sim.

De facto, se amaioroumenor velocidade com que gira o sangue
em umaarteria, depende tambem de sua forca contractil, e estando
esta na razao direeta do calibre dos vasos, e differindo este nos tron-
cos e Tamos, segue-se que quanto maior forem aquelles, tanto maior
serd a velocidade do sangue.

Do mesmo modo succedena forca com que chega o sangue nos
tubos arteriaes que lhe servem de vehiculo.

Com effeito, divergindo o pulso segundo a maior ou menor
proximidade dos tubosdo coracio, segue-se que alteracoes tambem
apresenta o pulso nasua grandeza, principalmente se existir um es-
tado pathologico, capaz de impedir o curso do sangue, como um tu-
mor que manifestando-se junto a um tronco arterial, faca que o
pulso, a principio irregular, accabe por tornar-se insensivel com os
progressos que apresentar o tumorno seu desenvolvimento. Porem
nao ¢ raro desenvolver-se um tumor sobre o trajecto de uma arteria,
e pulsar a ponto deenganar um pratico menos acautelado.

e RO ICRDE) Sy
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TERCEIRA £ ULTINA PARTE.

Se algum dia se chegar @ conhecer
bem a Analomia das veias, enldo, eSO
enlao, se conhecerd a sua verdadeira
accao physica e a sua physiologia.

CONSELHEIRQ JONATHS ABBOTT.

Toda vez quehouverum obstaculo 4 circulacdo venosa profunda,
quer este resida em orgdos contidosna caixa thoracica, quer na abdo-
minal, notar-se-ha distensdo das veias, do abdomen, no caso de
schyrrose do figado, ascite e tympanite consideravel, que, embara-
cando a circulacio da veia porta, dd lugar a semelhante effeito.

Se a lesdo for um tumor capaz de determinar o embaraco da
veia cava superior, entdo a distensao serd notada nas veias super-
ficiaes do pescoco.

As varices, do mesmo modo que as dilatacdes simples das
veias, sdo produzidas por um obstaculo no curso do sangue, ou
porque a attraccao difficulte a sua volta dos membros (especialmente
como se observa nos membros inferiores) ou pelo desenvolvimento
de um tumor, comprimido a veia cava inferior, tubo transmissor
do sangue que volta dos membros inferiores.

0 symptoma mais importante fornecido pelas veias ¢ o pulso
venoso, observado nas veias jugulares, nos casos de insufficiencia,

ou de estreitamento do orificio auriculo-ventricular direito.
C 5
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0 sangue em cada contraccdo auricular refluindo na veia cava
superior, produz um embate nos referidos vasos, apreciavel 4 vista.
Igual phenomeno nota-se nas veias dos membros, quando ha um
aneurisma varicoso, que, estabelecendo a communicacao da arteria
com a veia, faz que o sangue, passando daquella para esta, produza
pulsacoes isochronas ds das arterias, mas em semelhante caso é

antes pulso arterial, que venoso.
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SECGAO CIRURGICA.

———————

RESECGHES,

I.—1J4 de Hyppocrates, esse grande luzeiro da Medecina, eram
conhecidas as reseccdes. :

II. —Toda operacdo, em que se extirpa a totalidade de um
o0sso doente, ou uma de suas partes conservando-se os tecidos mol-
les, ¢ uma reseccao.

III. —Distingue-se areseccio da osteotomia em que n’estaha sec-
cdo sem extraccdo da parte ossea, entretanto que n’aquella ha seccao

e extraccio de um parte do 0sso.
IV.—As indicacoes das reseccdes pédem ser mecanicas e orga-

nicas. Das primeiras, as mais communs sdo as fracturas commi-
nutivas. Das segundas, a carie.

V.—Em geral o cirurgido sé deve lancar mdo da reseccdo
nos casos de ter reconhecido a insufficiencia dos meios therapeu-
ticos empregados.

VI.—Muita vez é difficil ao cirurgido dizer em these qual o
momento em que a operacdo deve ser feita. SO o tino e pratica
delle poderdo decidir.

VII.—O prognostico desta operacdo varia segundo a natureza
"dalesdo, a extensdo della, e outras circunstancias dependentes do
individuo operado.
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VIII. —Uma ou mais incisoes, seccaodo osso e extraccio delle,
sdo0 os meios empregados para pratica de uma reseccao.

IX.—O cirurgido que sem previos conhecimentos anatomicos
especialmente da anatomia topographica, atreve a praticar uma ope-
racdo, abdica a sua corda, e cava um precipicio para a humanidade.

X. —Operiosteo, nio sendo de absoluta necessidade & repro-
duccao dos ossos, é inutil conserval-o.

XI. —O curativo é em geral feito por primeira intencéo.

XII.—Os accidentes consecutivos a uma reseccio sao identicos
aos de uma amputacdo . Differindo somente pelo maiorgrau de inten-
sidade nesta.

XHI. —Nos casos em que se possa escolher entre a amputacio e
areseccdo, o cirurgidodeve ser sempre em favor da segunda, princi-
palmente se a lesdo tiver séde nos membros superiores.
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SECCAO ACCESSORIA.

SR —a2.2 s

PODE-SE DETERMINAR, COM SECURANGA, O HQUVE
OU WAQ ASQRTO? E SE FOI ESTE PROVOCADO ?

I.—Pararesponder com certeza se houve aborto, convém exa-
minar o producto expellido.

IT. —S6 amulher nos pode fornecer provas para solucdo affirma-
tivado primeiro quesito.

III. —Essas provas sio tiradas do exame minucioso do appare-
1ho genital della, e do interrogatorio sobre as circunstancias occorri-
das na occasido do abortamento.

IV..—Verificado o aborto, ¢ difficil saber se foi elle provocado.

V.—Todos os emmenagogos sao capazes de determinar o aborto
quando & esses reunir-se uma forte predisposicao da mulher.

VI. —As sangrias, os purgativos e os vomitivos, com quanto nao
sejam abortivos certos, todavia dio em resultado semelhante effeito,
dada a circunstancia acima mencionada.

VII. —O0 mesmo dd-se com as violencias exteriores.

VIII. —A perforacdo das membranase aseparacio daplacenta,
sd0 0s meios mais seguros na produccao do abortamento.

IX.—Sao os instrumentos mecanicos os meios empregados para
esse fim.
C 6
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X. —Se o0 abortamento tiver sido seguido de morte, ¢ mais diffi-

cilao medico responder, se foi elle provocado.
XI. —A ausencia de lesoes anatomicas ndo sao sufficientes para

affirmar-se que nao houve abortamento.
XII. —O contrario succede, se aausencia de lesdes anatomicas

substituir o estudo exacto das circunstancias, que precederam e acom-
panharam o abortamento.
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SECCAO MEDICA.

EFFEITOS DA PRIVAGEQ DOS SENTIMENTOS DE AMOR
% AMISADE.

Songez-y-bien! I'amour et ses liens
Sont les plus grands ou des maux ou desbiens.

(VOLTAIRE)

I.—Os sentimentos de amor eamisade sdo instinctivos ao co-
racdo humano.

1. —Aexistencia destes sentimentos é necessaria para o desen-
volvimento do paiz, conservacdo e propagacdo da especie.

III. —Taes sentimentos constituem a verdadeira cadéa, em que
se enastram as virtudes do coracdo.

1V.—0 homem, resumo maravilhoso do universo inteiro, pri-
vado dos sentimentos de amore amisade, ndo passaria de um infe-
liz, cuja heranca seria uma ignorancia sem fim.

V.—Sem os sentimentos de amor e amisade o estado social
desapareceria da face da terra.

VI.—A existencia da sociabilidade é necessaria, porque faz
comprehender a sublimidade dos fins a que foi destinada pelo
Creador.



24 PROPOSICOES.

VII. —Ha profissoes na sociedade, que exaltando a imaginacio
e 0s sentimentos, como sejam apoesia, e a musica, favorecem as as-
piracdes amoraveis.

VIIl.—De um amormuito vivo podem resultar alteracdes nos
differentes apparelhos da economia, como sejam perda de apetite,
digestdo difficil, insomnia ete.

IX. —Os soffrimentos produzidos pela privacao de taes senti-
mentos, podem chegar 4 loucura, e até & morte.
X.—Dosentimento de amor nasce o amor da primogenitura.

XI.—O0 amor contrariado é muitas vezes o germen de molestias
desoladoras.

XII. —A medicina aconselhada para combater tao terriveis ef-
feitos é apropria medicina do amor e amisade.




HIPPOCRATIS APHORISMI.

Vita brevis, ars longa, occasio praeceps, experientia fallax,
judicium difficile.

(Secgao 1.* Aph. 1.°)

Ad extremos morbos exirema remedia exquesite optima.
(Secgdo 1.® Aph. 6.°)

Ubisomnusdelirium sedat, bonum.
(Secgdo 2.® Aph. 2.°

Somnus, vigilia, utraque modum excedentia, malum.
(Secgdo 2.2 Aph. 3.°)

Ubi fames, non oportet laborare.
(Secgdio 3.2 Aph. 16.)

In morbis acutis extremarum hpartium frigué, malum.
(Secgio T.* Aph. 1.°)




Remellida a commissao revisora, Bahia e Fa-
culdade de Medicina 28 de Selembro de 1SG4.

Dr. Gaspayr, Secrelario inlerino,

Esta conforme os Estalulos. Bahia 8 de Oulu-
bro de IS64.

Dyr. Alvares da Silva.
C. Valle Junior.
Dyr. Luiz Alvares

Imprima-se, Bahia ¢ Faculdade de Medi-
cina 19 de Oulubro de 1864,

Dr. Baplista,
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