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INFLUENGIA DO CURATIVO DE LISTER

NAS

SEPTICEMIAS CIRURGICAS

A influencia do curativo de Lister nas septicemias cirur-
gicas ¢ a materia sobre que versa a nossa dissertacdo.

Qual o seu objecto ?

Provar a efficacia desse tratamento nos feridos invadidos
pelos processos septicemicos, ou demonstrar a sua accéo
sobre a evolucdo iocal das feridas?

A’ aceitar-se a primeira solucdo, tudo resumir-se-hia a
uma expressio syntetica :—o curativo de Lister nio destroe
o virus septicemico depois de sua introducgdo na economia.
Admittindo a segunda, e melhor interpretacdo ¢é dada ao
pensamento do illustrado professor de medicina operatoria,
0 nosso objectivo é demonstrar se o curativo de Lister ap-
plicado ds leses de ordem cirurgica previne a sua putre-
faccio e as molestias que dahi decorrem e em particular as
septicemias.

Se desse modo acreditamos satisfazer ao espirito do nosso
ponto, surge-nos logo a questio dos meios de ahi chegar.
O mais directo seria apresentar os resultados da pratica dos
cirurgides listerianos, examinar o numero dos successos e
insuccessos, e sujeitar-nos & eloquencia dos algarismos.

Esse trabalho seria toda a nossa conducta, se a logica ndo
nos arrastasse 4 duas questoes preliminares :
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1% o que € a septicemia cirurgica ?

2% 0 que € o curativo de Lister ?

Daremos solucdo a estas questées no desenvolvimento do
nosso trabalho, cujo plano comprehende tres partes.

Na primeira, estudamos a natureza das septicemias cirur-
gicas.

Na segunda, expomos a theoria e a pratica do methodo
de Lister.

Na terceira, mostramos a sua influencia sobre a evolugdo
das feridas e sobre a salubridade do hospital.

Nao, vimos apresentar doutrina nova ou trabalho origi-
- nal. O nosso unico fim € nos fazer écho dos innumeraveis
beneficios que 4 cirurgia, ou welhor 4 humanidade inteira
trouxe o emprego combinado de uma substancia antisepti-
ca, sob a forma do methodo de Lister. Se o conseguirmos,
teremos satisfeito 4 lei, e seremos contente, se 0 nosso tra-
abalho servir para firmar aos vindouros aseguinte verdade:
o methodo antiseptico de Lister é uma medida prophyla-
tica de alto valor contra as febres cirurgicas.
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Dans les choses de la médecine, @
qualque object que g'applique l'es-
prit, malsdies de I’homme on mala-
dies des animaux, il n’y a qu'une
methode qui conduit avec certitude
ala decouverte de la verilé, la me-
thode experimentelle.

(BouLEY.)

Em medicina, assumptos ha velhos como ella, e entre-
tanto sempre novos. Tanto basta para a sua importancia.

S40 assim os accidentes febris das feridas.

A variabilidade em suas formas ¢ alei. O grdo de gravi-
dade 4 que assumem ¢ passivel da mesma inconstancia: va-
ria com a forma. A marcha ndo raras vezes insolita conduz
4 uma terminacdo quasi sempre fatal,d despeito de uma the-
rapeutica habilmente dirigida. E tudo conduz ao estudo das
causas de taes complicacdes ; ao conhecimento da natureza
de tdo terriveis entidades morbidas.

Nio ¢ nosso intento referir aqui todas as opinides sobre
a natureza de taes molestias, e ndo intentamos principal-
mente, porque csta questdo tam grande, quam importante,
¢ ampla demais para os estreitos limites de uma these.

Limitamos pois a esphera de nossa accdo ao estudo da
causa pathogenica das septicemias cirurgicas,— uma das
complicaces mais graves que podem advir 4 ferida e per-
turbar a sua evolu¢do local.

Nio se supponha porém o seuraio de curta dimensdo,
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porquanto no a circumscreveremos sem remontar 4 cente-
tenas de annos que ja foram.

A derrota portanto é longa ; mas, evitando quanto
possivel 4 forca de ser conciso nos tornarmos obscuro,
tentaremos expor o que se entende hoje por septicemias
cirurgicas.

Jd Paracelso accusava ao ar de decompor os tecidos ex-
postos d sua acgdo. Na corrupcio das ulceras do homem,
como na podriddo dos fructos, elle s6 via uma causa—o ar.

Ambrozio Paréo, no mesmo acordo, via nos accidentes
dos traumatismos um elemento toxico: elle referia-o 4
viciacdo do ar. Mas as suas vistas, superiores demais para
a4 época, ndo sio devidamente medidas de seus comtem-
poraneos ; e s6 muito mais tarde a idéa de infeccdo, como
causa das molestias febris dos feridos, vai formar um cop-
po de doutrina, E’ entdo a época em que o poderio de uma
crenca inteira impde o dogma scientifico da mistura do
pus ao sangue. O espirito daactualidade, entdo dominado
pela crenca que se unive salisara, se alfasta da questao re-
lativa d septicemia propriamente dita para se occupar ex-
clusivamente-e por muito tempo da infeccdo pelo pus ou
wmfeccao purulenta

Aceitemos pois a ordem chronologica em nossa exposi-
¢do ; e esmerilhemos os fundamentos do dogma da mistura
do pus ao sangue.

Boerhaave, ndc ha a contestar, em forma aphoristica,
formulou-o primeiro : Mistura do pus ao sangue, como a
causa pathogenica dos phenomenos febris graves e dos ab-
Cessos matastaticos, tal era a sua sentenca.

Desta sorte, elle explicava os phenomenos de intoxicacio
e os da colleccio de pus ; os primeiros, pela viciacio da
torrente sanguinea pelo liquido purualento, os segundos
pela migracdo deste para differentes pontos do organismo.

En synthese é essa a theoria de Boerhaave, E durante
toda metade do seculo X VIII, que tanto durou o imperio
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de suas idéas, a doutrina da mistura do pus 4 torrcnte cir-
culatoria dominou a pathogenia dos accidentes febris das
lesGes que estio sob o dominio da cirurgia.

Mas, donde vem o pus ? Da superficie da ferida, dizem
uns ; do interior das veias da ferida, onde é produzido,
respondem outros. No primeiro caso, absorvido na super-
ficie da ferida, é levado 4 torrente circulatoria ; no segundo
¢ ahi depositado pela propria veia inflammada. Dahi duas
theorias differentes : a da absurpcao do puse a da phlebite
suppurada.

A primeira é defendida pelos Sts. Boerhaave, Morgagni,
Van-Swieten,Marechal, Boyer,Velpeau,etc.; a segunda sus-
tentada pelos Srs. Ribes, Gendrin, Dance, Blandin, Cruvei-
lhier, Arnot, e outros.

Mas, antes de apreciarmos uma e outra destss theorias,
facamos um ponto de interrogagdo, estabelecamos uma
questdo preliminar.

A mistura do pus ao sangue é facto positivo 7 Sim, os
autores que precedem seriam acordes em responder ; ndo,
salvo o caso de intravasacdo, affirmam Virchow e os seus
proselytos.

Com effeito, de Boerhaave até Tessier, a infeccdo do
sangue pelo pus se clevou & ultura de dogma de todos
aceito. Tessier porem foi o primeiro que no meio dessa
crenca geral ousou incriminal-o. Nao obstante a sua oppo-
sicio, mais directamente feita a0s mecanismos invocados
para gerar a infeccio, a mistura do pus ao sangue conti-
nuou por muito tempo como doutrina corrente em relacdo
4 molestia caracterisada pela purulencia.

Em 1846, o professor Virchow chama a attengio dos
mestres sobre a identidade do leucocyto com o globulo de
pus. Baseado neste facto, affirma que a infeccdo purulenta,
no sentido litteral da palavra, ndo existe. Explica o mor-
phologismo do sangue, seu aspecto purulento, pelo accu-
mulo de leucocytos, pela lencocytose.
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As demonstragbes anatomicas e theoricas do celebre
professor ndo arrastaram 4 conviccdo a todos os espiritos.

O Sr. Gaspard. tinha sido o primeiro a inaugurar a via
experimental. Esta era a unica capaz de decidir de taes ques-
toes. Foi seguida, em Franca, pelos Srs. Gunther, Cas-
telneau, Ducrest, Sedillot, Bathailhé; na Allemanha, pelos
Srs. Weber, Billroth, Hueter, etc.

De tantas experimentacSes, a que entdo se procedeu,
salta a seguinte conclusdo : a penetracdo do pus louvavel
ao sangue € a causa da infeccdo purulenta, ou prohema, na
expressio de Sedillot. E pois, ficava confirmado o velho
aphorismo -— o pus forma pus.

O proprio professor Virchow ndo desconheceu essa capa-
cidade pyohemigenica do pus, no caso unico que exceptuou,
de intravasacdo, se bem que sua explicac@o seja outra,
COMO Veremos.

Portanto o que resta a saber ¢ como o pus penetra no
sangue. E’ o que vamos demonstrar, analysando os funda-
mentos das duas doutrinas — a da absorpcdo na superficie
da ferida e a da inflammacio das veias feridas.

DA ABSORPCAO PURULENTA.

Os sustentadores desta theoria estavam divididos em
dois grupos. Um sustenta que a absorpcio do pus se faz
pelas veias da ferida abertas ; é a theoria da resorpcio pu-
rulenta, defendida por Boerhaave, Morgagni, Van Swieten,
Petit, Marechal e outros. O outro admitte a penetracdo do
pus na torrente circulatoria por absorp¢do endosmotica,atra-
véz das paredes das veias e dos lymphaticos intactos ; € a
theoria da absorpcio purulenta, propriamente dita, defen-
dida por Boyer, Velpeau e outros.

Uma e outra destas explicagdes encontra um adversario
decidido na pessoa do professor Virchow, que com a energia
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que s6 a conviccdo d4, affirma que a absorpg¢do do pus em
natureza nio pode ter lugar.

s

Com effeito, o pus € um essencialmente composto de
duas partes, os elementos morphologicos (globulos) e o
serum. Pois bem, em um féco de pus, uma de duas: ou o
pus é absorvido em parte ou em totalidade. Se em parte,
o liquido inter e intra-cellular desapparece, seus globulos
se approximam, se tocam e s¢ deformam ; estes sao abana
donados como o caput mo tuum. E' a metamorphose caseosa
do professor Virchow. Se ¢ absorvido em totalidade, os
corpusculos soffrem. metamorphose gordurosa, € o pus se
converte em leite pathologico, cuja absorpgdo, longe de
nociva, ao contrario ¢ physiologica. E’' a resorpgdo puru-
lenta physiologica.

H. entret.nto um caso em que o pus sofire uma intra-
vasacdo ; ¢ o caso em que elle penetra por um vaso aberto
ou lesado. Este caso que é excepcional para as veias, affirma
o professor Virchow que facim.nte pode ter lugar para oS
lymphaticos. Em um, como em outro, porém, os pheno-
menos de infeccdo nio podem sobrevir. No primeiro caso,
nio, porque o pus formaria um embolo que mataria o
individuo ; no segundo, tambem ndlo, porque, como de-
monstrou o professor Virchow, o pus absorvido pelos lym-
phaticos ndo ¢ lancado na torrente circulatoria.

Eisa theoria. Os lymphaticos susceptiveis d tal absorpcao
estdo situados na peripheria do corpo ; qUEL provenham
de orgios internos, quer das partes externas, ndo chegam
aos vasos s inguineos sendo depois de longo percusso, inter-
ceptados de distancia 4 distancia por ganglios lymphaticos.
Estes nio sio formados, como Se pensava, pelo enro-
Jamento dos vasos lymphuticos, mas por espacos reticulados
inteiramente obstruidos por elementos cellulares ; d’ahi
uma barreira 4 pissagem do pus. Logo, 08 ganglios lym-

phati%os tem @ propriedade de reter as particulas solidas
. 40 2
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absorvidas pelos vasos lymphaticos. Logo, a absorpcio do
pus em natureza, segundo os trabalhos de Virchow, ¢
impossivel.

DA PHLEBITE

A questdo da infeccdo purulenta continua de pé. Ao
tempo que fica demonstrado que o pus da ferida nenhum
papel representa nas scenas morbidas que podem complicar
4 sua evolugdo, o bisturi do cirurgiio revela em individuos
que succumbem 4 phlebite suppurada as lesGes anatomicas
da infeccio. E pois, muito naturalmente as vistas dos ci-
rurgides se voltam para a inflammacao das veias que
termina por suppuracio, e a phlebite suppurada resume a
pathogenia da infeccdo purulenta. )

Tal € a theoria que-preparada pelos trabalhos dos Srs.
Hunter, Breschet, Ribes, é robustamente sustentada pelos
Srs. Dance, Cruveilhier, Blandin, Berard e outros.

Dauce, primeiro, nos exames necropsicos de puerperas
mortas com abcessos metastaticos, observou este facto, que
mais tarde foi reconhecido no céto dos amputados, — que
as veias do utero eram inflammadus e suppuradas.

Elle tirou deste facto as bases para sua doutrina, que
podemos resumir nos termos seguintes: o pus fornecido
pela parede das veias inflammadas € levado 4 primeira
collateral, que o conduz 4 torrente circulatoria. E tudo
estd feito; rorquanto o pus de mistura com 0 sangue o
altera ; este torna-se irritante, e a tal ponto que sua pas-
sagem em  certos capillares, principalmente das visceras,
acarreta novas phlebites (capillares) ; estas no comeco
formam pequenos coalhos, depois pus, consequencia imme-
diata da irritacdo causada pelos coalhos.

Cruveilhier em todas as alteracbes anatomicas impor-
tantes s6 via a inflammagio das pequenas venulas. O pri-
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meiro producto desta inflammacfio é a formacio de um
coalho ; d’ahi a sua lei geral da coagulaco do sangue venoso,
fundada na idéa erronea — que toda inflammagdo ¢ uma
phlebite capillar.

Blandin que abandonava a doutrina dos tuberculos
preexistentes, ligou-se 4 theoria da phlebite.

Acreditava elle que o pus era secretado pelas paredes das
veias inflammadas, mas, #o contrario de Cruveilhier, nao
admittia que a coagulacio do sangue fosse o phenomeno
inicial da phlebite. A phlebite era sempre livre, segundo
elle ; nunca enkystava o pus; este podia circular livre-
mente nas collateraes e chegar assim 4 torrente circulatoria :
em resumo : « as phlebites muito agudas, muito intensas,
dizia elle, nido ddo lugar nunca 4 formacdo de um coalho ;
quando este existe, nao ¢ primitivo. »

- Os Srs. Dance, Cruveilhier e Blandin foram pois os apos-
tolos mais fervorosos da theoria da phlebite,mas,comquanto
acordes no fundo, suas idéas differiam quanto ao me=
canismo. Gom effeito, Dance affirmava que a phlebite, livre
4 principio,se enkystava depois ; Cruveilhier que a phlebite,
primitivamente sempre enkystada, eralivre posteriormente;
e Blandin que a phlebite era sempre livre, € o coalho, se
existia, jamais enkystava o pus.

Ainda no tempo em que taes idéas ecoam com © calor
que lhes davam os seus defensores, Tessier,vendo s6 predis-
posicido d formacdo de pus, onde aquelles viam inflamma-=
cdo venosa, levanta contra a theoria da phlebite a sua
diathese purulenta, e a constitue a chave dos phenomenos
pyohemicos.

Resumindo a longa serie de escriptos a que deram lugar
as calorosas discusses de entdo, porquanto a sua enumes
racdo nos levaria longe, pedemos dizer : 1° que um ponto
capital separava de Tessier, Dance, Cruveilhier ¢ Blandin.
Fstes sustentavam que o pus provinha das paredes das veias
inflammadas, por capillaridade ; aquelle que era formado
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d custa do coalho, por suppuracio deste ; 20 uns que o pus
venoso primitiva ou successivamente enkystado, em certa
¢poca da molestia, podia passar 4 circulacdo ; o outro que
era sempre enkystado e jamais podia circular ; 3o que para
aquelles a phlebite suppurada era a causa da pyohemia ;
para o ultimo o effeito da diathese purulenta.

Nao pararam nas contestagbes de Tessier os ataques 4
theoria da phlebite.

A nio coexistencia constante da inflammacéo suppurativa
das veias em todos os casos de infeccdo puruleuta; a exis-
tencia de abcessos metastaticos sem os factores reputados
etiologicos da inflammacdo das veias e coagulacdo do san-
gue ; a difficuldade de demonstrar a existencia de pus no
sangue, attenta a identidade do leucocyto e globulo puru-
lento ; a existencia de inflammacdo consideravel das veias
sem a fatal terminacio por infeccdo purulenta, como
Guerin ha observado, tudo eram objeccdes atiradas 4 theo-
ria da phlebite suppurada, quando o professor Virchow,de
posse de factos positivos, veio dar-lhe o golpe de estado.

Vejamos: Sem se oppor 4 possibilidade morbida da
phlebite suppurada, elle negou: 1° que fosse ella a causa de
ioda a inflammac@o ; 2° que o phenomeno inicial dessa in-
flammacao fosse a coagulacdo; 3° que a penetracdo do pus
secretado pelas paredes das veias no interior das veias, por
capillaridade, ndo podia comprehender-se, 4 vista dos co-
nhecimentos modernos da composicdo desse liquido;4° que
sua mistura com o sangue podesse gerar os phenomenos da
infeccfo purulenta.

Eis como elle se exprime : « Certamente ha uma phle-
bite, mas uma inflammacfo exclusiva da parede do vaso.
Podemos vér, nos grossos vasos, se inflammar as diversas
camadas da parede; pademos observar nas paredes vascu-
lares todas as formas da inflammacio, masa luz do vasos
ndo ¢ obliterada. ... Quando o vaso se inflamma, a massa
exsudativa tem mais tendencia a ficar na parede vascular,
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esta se espessa, torna-se opaca e suppurad mais tarde. Ab-
cessos podem formar-se sublevando as tunicas vasculares e
fazendo saliencia para dentro e para fora das paredes, como
pustulas de variola, sem que por isso o sangue se coagule
no interior dos vasos. Muitas vezes a phlebite verdadeira
torna-se uma causa de thrombose, produzindo sobre a pa-
rede interna dos vasos desigualdades, saliencias, e até
mesmo ulceracdes. Mas nos pontos em que se produz uma
phlebite, no sentido vulgar da pulavra, a modificacio da
tunica ¢ quasi sempre secundaria e sobrevem relativamente
tarde. »

Desse modo, o professor Virchow que j4 havia demons-
trado que os corpusculos purulentos do sangue ndo eram
senio globulos brancos, vinha provar pela evolucdo dos
thrombus que o pus que se via nos vasos ndo era sendo
coalhos fibrinosos amollecidos, e muito naturalmente subs-
tituia a theoria da phlebite pela theoria da embolia capillar.

Em abono 4 verdade, cumpre-nos lembrar que, antes de
Virchow, Darcet, em sua importante these, jd dizia, em
1842, que a decomposi¢ao do pus ¢m contacto do ar dd
lugar a dois productos: um, veneno subtil, que absorvido e
conduzido 4 toda economia produz os phenomenos febris;
outro, menos toxico, solido, dividido em parcellas mui pe-
quenas que podem passar nos vasos um pouco grossos,mas
que se detem facilmente nos capillares, p1incipalmente nos
do pulmdo, e podem ahi obrando como corpos estranhos
irritantes produzir abcessos metastaticos.

Nestas conclusbes de Darcet, é forcoso convir, esth resu-
mida inteira a theoria da septicemia embolica, que mais
tarde foi ampliada por Virchow, que lhe deu uma feigdo
nova e original.

As palavras que citamos do professor Virchow contem
todo seu pensamento, que assim se resume : a phlebite
suppurada ¢ um phenomeno pathologico que comeca pela
formacdo de um coalho 4 custa do sangue. E’ este coalho
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ou thrombo, como elle o chamou, que vai desenvolver a
scena morbida que se caracterisa pela-purulencia.

O thrombo formado nas veias do féco traumatico segu®
a sua evolugdo que termina no amollecimento. Neste pe-
riodo, particulas podem ser destacadas e levadas pela onda
sanguinea ds cavidades direitas do coracdio e dahi 4 arteria
pulmonar.

Se o embolo € grande e ndo péde transpor a bifurcacio
desta arteria, o perigo é imminente ; o individuo succumbe
d asphyxia Se a transpde, penetra no pulmao e vai obturar
os vasos ulteriores, e ahi causar inflammacées extremamente
pequenas do parenchima pulmonar. Donde, os abcessos
metastaticos da pyohemia, segundo Virchow,

Mas o professor Virchow com o criterio que o caracterisa,
ao tempo que dizia que o maior numero de metastases reaes
era o resultado destas ultimas lesGes, acrescentava que nio
seria logico restringir 4 tal ponto o processo pathologico
chamado pyohemia.

. Com effeito, se a sua theoria nos dd a explicacdo satis-
factoria de certos abcessos, ndo poderiamos com ella
explicar a formacdo das colleccdes articulares. E pois, como
uma theoria que vem sublevar crencas jd radicadas no solo
da intelligencia deve de ser ao abrigo de toda objecedo,
aceitar todds os ataques com a certesa da victoria, este
simples ponto fraco da doutrina era bastante para aban-
donal-a, ficando desse modo de pé a questdo da natureza da
infeccio purulenta.

DAS TOXEMIAS

A idéa de referir os accidentes febris da ferida 4 uma
intoxicacio nio é nova.

Comeca aqui o verdadeiro periodo scientifico da questdo,
porque daqui datam as primeiras tendencias 4 introduccfo
dos meios experimentaes ao estudo das septicemias.
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O methodo experimental ¢ inaugurado, em 1322, pclo
Dr. Garpard, d’Etienne.

Desse primeiro passo, 4 medida que os meios experi-
mentaes evoluem e se aperfeicoam ; 4 proporcdo que recua
0 empyrismo que gerou as primeiras doutrinas, se avantaja
a idéa de inserir as especies septicemicas no quadro das
toxemias ; e, podemos acrescentar, 4 medida que se escla-
recem as questdes do parasitismo morbido, fortifica a idéa
de considerar a septicemia uma toxemia parasitaria.

Antes de ahi chegar, nds esqueceremos os primeiros
tentamens dos experimentadores.

O dogma da mistura do pus ao sangue devia de exercer
por muito tempo sua forca pressiva sobre o espirito do
seculo. A’ comecar de Gaspard, os primeiros obreiros
fieis 4 essa crenca, iniciam os seus experimentos introdu-
zindo pus na torrente circulatoria.

Da leitura dos seus escriptos, ¢é patente a desharmonia
que existe no resultado de suas experimenta¢des. Ora o
serum ¢ o elemento toxico, ora sido os elementos morpho~
logicos do pus. Aqui ¢ o pus louvavel que goza de qaali-
dades pyrogenas, alli é o pus putrido, e acola, o que é mais,
o pus fresco goza de qualidade pyrogena mais activa que o
pus putrido.

J4 eram conhecidos os trabalhos dos Srs. Gaspard, Cas-
telnau, Ducrest, Darcet, quando em 1849, Sedillot por
meio de injeccoes de pus na veia jugular reproduz a infeccdo
purulenta, caracterisada por abcessos pulmonares metas-
taticos.

Fazendo injeccges do serum de pus putrefeito, privado,
por filtragdo, de seus globulos, elle reproduzio um estado
morbido que se caracterisava por accidentes mortaes, mas
sem suppuracio.

Desde entdo, o professor Sedillot admittio dois estadogy
differentes : um, caracterisado pela purulencia, determinada
pela mistura de um pus louvavel ao sangue ; era a tnfeccao
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purulenta : o outro, caracterisado por phenomenos graves,
determinados pela introduccio no sangue da serosidade do
pus alterado ; era a tnfeccdo putrida.

E’ nessa época, mais ou menos, que o professor Piorry
introduz em a nomenclatura medica os vocabulos — septi_
cemia, pyohemia e septico-pyohemia.

Applicando-os aos dois estados admittidos por Sedillot,
na accepcdo em que seu autor oS empregava, chamaremos
0 primeiro pyohemia, e o segundo septicemiu, e a combi-
nacdo dos dois estados septico-pyohemia.

Desse modo nasceu a escola dos dois estados, escola que
chamaremos dualista, na qual a pyohemia e a septicemia
s> duas entidades morbidas distinctas.

Pouco tardou : esta escola se estendeu por toda a Franca
e, transpondo o Rheno, se generalisou na Allemanha,

O professor Virchow, cujas idéas J4 nos sdo conhecidas,
aceita a separagdy da pyohemia e septicemia. Os Drs. Otto
Weber e Billroth seguem as suus pegadas, e introduzem o
thermoumnetro no estudo das febres traumaticas,

Bergman, Panum e Stick estudam a causa dos pheno-
menos toxicos e definem suuis propriedades chimicas.

E assim a distincedo formai entre a septicemia e a pyo-
hemia fica estabelecida.

A escola dualista vai, porém, encontrar um adversario
cheio de saber, na pessoa do illustrado professor Verneuil.

Elle esforca-se 4 restabelecer a unidade das febres ci-
rurgicas,

Apezar da multiplicidade de suas formas; da variabili-
dade do grdo de sua gravidade : da €poca ndo precisa de seu
apparecimento; ellas formam, diz elle, uma serje ndo inter-
rompida, desde a febre traumatica, que é o diminuitivo,
até a pyohemia, que é o augmentativo.

Eis como elle se exprime em um discurso 4 Academia de
Medicina, em 186 :

« 1° Depois de qualquer ferida, recente ou antiga, san-
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grenta ou suppurante, traumatica ou espontanea, podem
sobrevir symptomas geraes mais ou menos intensos, mais
ou menos duraveis, lembrando por seu conjuncto as febres
continuas ou remittentes. i

« 20 O apparecimento destes symptomas precede de
pouco ou segue de perto, mas de uma maneira geral coincide
com moditicacBes terriveis que sobrevem do lado da
propria ferida.

3.0 Ulteriormente, no fim de um tempo variavel, muita
vez, mas nem sempre, se desenvolvem lesGes secundarias em
orgios remotos, até entdo sios; estas lesoes affectam a forma
de infarctus e de colleccoes purulentas.

4.° A causa destes symptomas geraes reside na penetracao
na torrente circulatoria de uma substancia toxica, septica,
gerada espontaneamente na superficie da ferida e 4 qual eu
dou o nome de wirus traumatico.

5. Chamo septicemia traumatica a molestia geral provo-
cada accidentalmente pela introducg@o do virus em questao,
e eu a colloco na classe das toxemias, das molestias infec-
ciosas, dos envenenamentos por materia organica.

6.0 Como todo envenenamento, a septicemia pode ser
fulminante ou somente rapida, ou successiva, ou lenta. No
primeiro caso, ella mata sem deixar tracos. Se o veneno
penetra em mui pequena quantidade, pode ser eliminado e
a cura é possivel. Se a dése é mui fraca para matar de um
s6 golpe, mas mui forte para ser eliminada,a molestia se
prolonga, as lesGes secundarias sobrevem, e estd assim for-
mada a infeccdo purulenta classica.

7. A infeccdes purulenta ndo ¢, pois, uma molestia espe-
cial, mas sim uma terminacdo da septicemia ; ¢ o envene-
namento sobrecarregado de lesdes fortuitas, que por sua
natureza e sua séde aggravam o prognostico até tornal-o
quasi inevitavelmente mortal.

8.° A Ssepticemia e a infeccio purulenta devem de ser
estudgda; conjunctamente porque sio inseparaveis. A se-
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gunda € para a primeira o que o syphilis terciaria ¢ para a
secundaiia e a primaria, o que a cachexia cancerosa ¢é para
O cancer, o que a tuberculose é para o tuberculo. etc.

Ligando o seu nome 4 escola da unitariedade pathoge-
netica dos phenomenos septicemicos e pyohemicos, consi-
derando estes o ultimo termo da evolucdo daquelles, Ver-
neuil ou a escola unitaria podia bem enfrentar com a escola
dualista,

De facto, clinicamente, nem sempre a distinceio dos dois
estados ¢ possivel ; em certos casos especiaes, tracar-lhes
uma linha divisoria ndn ¢ facil, sendo mesmo impossivel.
Pathogenicamente, porém, apressamos-nos a avancar : a
septicemia reconhece por causa o vibrido septico, a pyo-
hemia o vibrido pyohemico, descobertos por Pasteur.

Por muito interessante que seja, e realmente €, a theoria
de Verneuil ¢ mais um documento historico de épocas que
foram,porquanto o »irus traumatico, a entidade toxica pro-
ductora dos phenomenos geraes e capital de toda sua theo-
ria, jamais foi experimentalmente demonstrado.

Nao deixaram porém as suas idéas de influir sobre as
escolas franceza e allemd, porquanto, depois de ter admit-
tido a separagdo da septicemia e pyohemia, abracam a escola
unitaria, comprehendendo sob a denominacio generica de
septicemia todos os accidentes devidos 4 uma infeccdo do
sangue por um veneno especial, que se desenvolve esponta-
neameate nas materias submettidas 4 putrefaccio.

Se este veneno existe em grande quantidade, ou se sua
actividade € consideravel,a morte poder4 ser bastante rapida
para que os abcessos metastaticos possam formar-sc j& por-
que falte tempo para a pyogenese, j4, talvez,em consequencia
de certa especificidade do veneno.

As leses sio entdo constituidas por derramamentos de
serosidade, congestdes diffusas nas visceras, 4s quaes se
juntam, ordinariamente, manchas echiwoticas, e, nio raras
vezes, nucleos apoplectiforuies,
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Se, ao contrario, este veneno ¢ introduzido em pequena
dése em um organismo que offereca r esi~tencia 4 sua ag-
gressdo, ou s¢ sua actividade nio é consideravel, a molestia
tem uma duracdo mais longa ; os abces:os podem se formar
nas viceras, a infeccdo purulenta. como terminacdo da se-
pticemia, estd constituida.

Em resumo, para a escola dualista, existe uma septicemia
devida 4 penetragio no organismo de productos putridoss
essencialmente pyrogenos, capazes de produzir uma morte
rapida com férmas geraes, ora se limitando 4 accidentes
benignos, mas sem abcessos visceraes; ¢ uma pyohemia di-
vida 4 penetr.¢do dos pus em natureza na torrente circula-
toria: para a unitaria, a septicemia € um termo generico,
que, como diz Maisonneuve, comprehende a maior parte
das complicacbes das feridas, devida, como diz Verneuil, &
um virus traumatico, ou, como mais tarde disse a escola
franceza e allemd, 4 um veneno especial, que, desenvolven-
do-se nas materias em putrefacciio, é absorvido pela ferida-

E, diz o professor Picot, « como ¢ pela introducgdo no
organismo de substancias em via de fermentacdo putrida
que se produz experimentalmente a septicemia, a primeira
idéa foi attribuil-a 4 acgdo de compostos chimicos diversos
que se formam durante a putrefaccio.

A questio da septicemia muda agora de face, e as dis-
cusses & que indireclamente ella dd lugar versam sobre a
natureza chimica do veneno putrido.

Entremos pois no estudo da

THEORIA CHIMICA

De Gaspard ainda datam as primeiras observages sobre
a accdo das substancits chimicas sobre a economia animal.
Os gazes que se desprendem das materias animaes e ve-
getaes em putrefaccio, acido carbonico, hydrogeno sulfu-
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retado, enxofre, ammoniaco em solucdo de substancias di-
versas sflo successivamente injectados nas veias de ciies, mas
os resultados obtidos, sendio nullos, ndo sdo entretanto em
relacdo com as perturbacdes da intoxicac@o putrida.

Boyer considerava que o sulphydrato de ammoniaco era
o agente chimico do fetido do pus alterado.

Reconhecendo a sua presenca no pus, Bonnet ligou lhe
tamanha importancia que sustentou que descobrir sulphy-
drato de ammoniaco no sangue era descobrir pus e fazer o
diagnostico post mortem da infeccdo purulenta.

Persoz, Nonat, Dumas baseados na coloracdo azul ou
verde das pecas de curativo acreditaram que o principio
toxico era o acido cyanhydrico, mas nenhuma experiencia
confirmativa aduziram.

Billroth, Hufschmidt, Weber repetiram as experiencias
precedentes, mas seus resultados pouco satisfactorios vie-
ram uma vez por todas demonstrar que o veneno chimico
ndo ¢ de natureza gazoza.

A esterilidade dos appellos feitos ao reino inorganico
muda as vistas dos experimentadores para o reino organico.

Gueterbrock ¢ o primeiro a imaginar que o veneno pu-
trido € um corpo organico, uma especie de alcaloide ; é a
sua pyna.

Panum, se affastando dos experimentadores que o prece-
deram, reconheceu que o maximo de actividade toxica das
substancias em putrefaccdo existe nas primeiras horas do
trabalho, quando os productos ammoniacaes ndo se tem
ainda formado.

Nem sentido, elle ensaia as materias em comeco de pu-
trefaccdo e pretende isolar o veneno putrido, composto, so-
bre cuja composicio chimica elle guardou silencio. Mas affir-
ma que o veneno septico néo € volatil, visto que elle fica nos
residuos da distillacdo; que resiste 4 evaporagio, 4 ebullicio
prolongada ; que ¢ insoluvel no acool absoluto, mas se dis-
solve n'agua ; que existe nas materias albuminoides, das
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quaes se poéde separar por lavagens repetidas ; que emfim
em sua energia o veneno putrido sé encontra analogos no
curare e nos alcaloides vegetaes.

Abnndando nas idéas de Panum, Henner considerava o
veneno putrido como um corpo albuminoso em via de de-
composicdo, o que Freese contesta; porquanto, diz este,
fervendo o pus, separando a albumina, defribinando-a, néo
se lhe tira nenhuma de svas propriedades, e por conseguinte
o veneno septico ndo pode ser considerado como uma subs-
tancia albuminosa.

De acordo com Freese, Bergman cnclue de suas expe-
riencias que a accdo toxica das substancias organicas putre-
feitas ¢ devida 4 uma substancia azotada ndo volatil, mas
diffusivel ; que atravessa o filtro, resiste ao alcool, ao ether,
4 temperatura de 100°. E' a sua sepsina, que injectada por
seu autor em ras, coelhos e cdes reproduz nestes animaes os
phenomenos caracteristicos da septicemia.

<m 1871, o professor Verneuil aceitou o veneno putrido,
que elle denominou virus trawmatico ou sepsiia, €OmMoO O
chamava Bergman.

Menos affirmativo era Gosselin quando admittia como
provavel a existencia de um ou muitos venenos putridos,
nio obstante ndo poder ser especificada a sua naturezd, nem
asua composicio.

Hiller, mais tarde, foi adepto dedicado da theoria do ve-
neno chimico, e, reconhecendo a validade das primeiras
experiencias, ndo duvidou admittil-o como nma substancia
complexa, resultante da mistura do sulphydrato e carbo-
nato de ammoniaco, saes de potassio, sepsina, etc.

Injectando a tal substancia nas veias elle reproduziu phe-
nomenos comparaveis aos da septicemia.

Nio se poderia negar a existencia de corpos toxicos nos
liquidos putrefeitos, que determinariam um envenenamento
pela sua penetracio rapida e em doses elevadas no orga-
nismo sdo. A sua composi¢io chimica, esta nos escapa ;
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sua natureza nfo € definida; suas propriedades portanto nio
sdo bem determinadas. Ndo ha acordo sobre Seu nome ;
os chamem pyina, sepsina, veneno albuminoso ou ptomai-
na de Selmi, pouco importa. Ndo ha acordo ainda sobre a
sua accdo immediata ou remota, outrosim nio sobre o

momento preciso de seu apparecimento nos liquidos pu-
tridos.

Os animaes em experiencia succumbem, e as vezes rapi-
damente, recebendo o veneno putrido ; mas, facto capital,
que distingue o cadaver do animal que servio 4 experien-
cia do do animal septicemico,—seu sangue ndo € virulento,
ndo reproduz ¢s mesmos phenomenos em outros animaes.

Com relagiio, pois, ds septicemicas, aquelles que dizem
que a septicemia ¢é o resultado de uma intoxicacdo pelos
alcaloides, opporemos os seguintes argumentos : 1° todos
0s venenos conhecidos obram segundo certas ddses, e ne-
nhum ha cuja actividade nio seja diminuida pelo abaixa-
mento das ddses ; 2° os venenos introduzidos no organis-
mo ficam o que sdo ; matam se sio encergicos, mas nio pul-
lulam no seio deste organismo, nio se multiplicam : 3° o
sangue e os humores de um animal intoxicado por meio de

uma trillionesima parte de gotta ndo adquirem a toxidade
na mesma relacdo para outros animaes,

Em resumo, podemos dizer que o veneno putrido dog
partidarios da theorja chimica, filtravel, dialysavel, nio
destruido por uma coccio de 130° nenhum chegou ainda
a1solar, nem a demonstrar a sua existencia de um modo
irrefutavel. Quanto ao hydrogeno sulfuretado, gaz carbo-
nico, ammoniaco, enxofre, nio ¢ fazil crér que estes corpos,
productos ultimos da putrefaccdo, sejam causa primeira
dis processos septicemicos. Com relacdo aos fermentos
chimicos, os alcaloides de Panum e Bergman, quem nog
affirma que elles nio devem sua actividade puramente e
simplesmente 4s bacterias, aos vibrises que o proprio Pa-
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num, Henner, Hiller acreditaram ter destruido, sem de
facto haver conseguido ?

E tanto mais judiciosa € esta interrozacio, quando vemos
os mais ardentes defensores do veneno putrido chimico_
posteriormente, sacrificar as suas idéas de entio d theoria
dos germens, reconhecendo a accdo evidente das bacterias.
Deprehende-se isso das proprias declaracoes de Panum e
Bergman 4 Academia de Medicina, quando dizem que o
veneno putrido ¢é o resultado da vida das bacterias como a
ergotina ¢ o producto do—claviceps purpurea.

Ainda mais se evidencia o facto do confronto das idéaus
do professor Verneuil.

Em 1871, elle assim se exprime : «a causa dos sympto-
mas geraes reside na penetracdo no systema circulatorio de
uma substancia toxica, septica, gerada espontaneamente nd
superficie da ferida... e 4 qual eu darei o nome de virus
traumatico. » Em 1879, elle dizia : « que esta substancia €
formada ou depositada na superficie da ferida. Como se V&,
ja elle supprimia a expressio— gerada espontaneamente—
porque depois dos trabalhos do sabio Pasteur, elle « se in-
clina a crer que as materias contidas no féco traumatico nio
se tornam deletereas sendo por sua mistura com certos
germens contidos no ar. »

im 1871, elle tinha a convicedo que « o virus traumatico
resulta de uma accio chimica ainda desconhecida, que o ar
athmospherico exerce sobre 0s eclementos anitomicos expos-
tos. » Em 1879, de acordo com a theoria dos germens, elle
fallava ; « o virus traumaticor esulta da accilo exercida sobre
as materias contidas no f6co por microbios vindos da atmos-
phera, e que gozam das propriedades dos fermentos.

Taes declaracdes ou melhor taes concessoes sio o ganho
da causa para a theoria dos germens ; porquanto reconhe-
cer que 0 virus traumatico, sepsina, ptomaina, etc , € o
producto da vida dos microbios, € que necessariamente
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deve de variar para cada um delles, € aceitar como necessa-
ria a intervengdo dos microbrios para produzil-o.

E a experiencia do sangue conservado durante annos ao
abrigo do ar sem se putrefazer, d4 desse facto um testemu-
nho seguro, porque em vdo tentar-se hia descobrir um
destes alcaloides, do mesmo modo que, diz o sabio Pasteur,
seria baldado esperar encontrar a sepsina no cadaver do féto
que tem ficado semanas no ovo intacto. /

No maximo, acrescenta o professor Pasteur, este veneno
poderia ser posto em contribuicdo para explicar o mecanis-
mo d1 morte nas septicemins ; mas ainda aqui resta de-
monstrar se o microbio mata por si ou por seus alcaloides.

Para terminar esta rapida exposi¢do da theoria chimica,
diremos que ndo tem faltado aos chimicos esforcos para
vEer nos processos septicemicos a acciio toxica de nm veneno
chimico ; mas serd um producto chimico vulgar, um alca-
loide, um virus, um fermento, de origem animal, elaborado
pelas plantas ?

Elles ndo poderiam affirmar.

THEORIA DOS GERMENS

Apobs as procellosas discussoes da Academia de Medicina,
em que tomaram parte os vultos mais eminentes da cirur-
gia em Franca; tendo sido passado em revista o sangue -
normal ou putrido, a sanie gangrenosa, as diversas secre-
coes normaes ou pathologicas, o sangue fresco ou conser-
vado, tirado 4 um cadaver, um virus, um alcaloide, um
fermento, um proto-organismo, como causa pathogenica
das septicemins, a questdo das septicemias cirurgicas ficira
de pé.

Néo obstante os argumentos do professor Verneuil, com-
batendo pela causa da unidade das febres cirurgicas, o pro-
fessor Guerin creava a theoria miasmatica da pyohemia,
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o typho cirurgico, como elle chamava. E mais tarde, asse-
melhando-a a infeccdo pelo miasma paludoso, apresentava o
especifico do impaludismo, a qninina, como especifico do
pyohemismo. '

De acordo com o professor Verneuil que admittia a in-
feccdo pela ferida, o Dr. Guerin nio adiantdra o estudo da
natureza das septicemias, antes reduzira-o 4 velha questdo
dos virus e dos miasmas.

Sé depois dos trabalhos de Pasteur ; de suas descobertas
importantes de um mundo novo habitado por seres infinita-
mente pequenos; dos methodos de cultura introduzidos
por elle, a theoria dos germens fica definitivamente estabe-
‘lecida, e a questdo das septicemias comeca a se aclarar.

E’ o proprio professor Verneuil que assim se exprime :
« A doutrina septicemica tendo por corollario o methodo
anteseptico faz nesse momento a volta do mundo, espalhan-
do por onde passa incalculaveis beneficios; clla domina
do alto a pathologia cirurgica inteira, modificando profun-
damente as doutrinas, revolucionando a therapeutica ¢ a
medecina operatoria. »

A theoria dos germens affirma que a putrefaccdo das
substancias organicas submettidas 4 acgdo do ar nio ¢
produzida pelo seu oxygeno, como se pensava, mas por
organismos vivos derivados dos germens que fluctuam na
atmosphera.

E ahi temos a theoria dos germens no estudos das putre-
faccGes organicas:

DA PUTREFACCAO

Depois dos trabalhos de Pasteur sobre a putrefaccdo, os
phenomenos putridos entram na ordem das fermentacoes
produzidas pelo desenvolvimento de organismos microsco-

picos, anierobios, do genero vibrio.
N, 40 i
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- ‘A putrefaccio portanto deve de ser assemelhada 45 fer-
mentacGes.

Consiste na destruicdo lenta da materia organisada e sua
reduccdo 4 productos mais simples, que pouco & pouco se
aproximam das combinacGes inorganicas. Compostos de
cheiro fetido que se desprendem sio o companheiro insepa-
ravel dos grdos adiantados do trabalho da destruicio. Este
trabalho portanto longe de ser um acto simples, ao contra-
rio, é uma serie de actos, cuja scena termina na formacio
de productos multiplos e variados.

O trabalho da putrefaccdo terminado, resta um residuo,
mistura de saes, carvao, materias oleosas, compostos am-
moniacaes, que podem 4 seu turno se resolver em agua,
azoto, gaz carbonico,

Como entdo se passam todos estes phenomenos ? como
explical os pela theoria de Pasteur 2

Para isso, considerenios o phenomeno da putrefaccio por
duas faces ; em uma, supponhamos o liquido putrescivel
em um vaso fechado, em outra, exposto em pleno ar.

Vejamos o que se passa. No primeiro caso, o liquido ¢ en-
cerrado em um vaso fechado : a putrefuccio ndo se declara
logo, ndo se manifesta sendo depois de algum tempo ; isto
depende das condicGes de temperatura, acidez ou alcalini-
dade do liquido em experiencia.

Decorrido esse tempo, apparece o primeiro periodo da
putrefaccio: o oxygeno em dissolucdo no liquido desappa-
rece, e a sua substituicdo pelo gaz carbonico se opera. Esta
primeira phase corre por conta de infusorios extremamente
pequenos, aerobios, que se apoderam do oxygeno em disso-
lucdlo, e morrem logo que o gaz carbonico vem substituil-o.

Comeca entdo a segunda phase da putrefaccdo: nesse
liquida carregado de gaz carbonico se desenvolvem os vi-
brides fermentos, que sdo anaerobios, e o acto putrido estd
constituido ; o fetido apparece, e, 4 medida que pullulam
€SSCS pequenos seres anaerobios, se accentua e se accelera.
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() contacto do ar pois, longe de ser favoravel, senio
mesmo necessario 4 putrefaccdo, ao contrario, lhe é nocivo,
por isso’ que o oxygeno mata os vibrides putridos que sdo
anaernbios.

Como conciliar a possibilidade da putrefac¢do em pleno
ar, ou em vaso aberto, com esse facto?

Examinemos o segundo caso. O liquido € exposto ao ar.

Na superficie desse liquido pullula uma infinidade de
seres variaveis em suas formas mas todos aerobios. O ar
de que elles tem necessidade, e que sobem 4s camadas mais
superficiaes do liquido a procurar, é empregado 4 queima
das materias organicas em dissolucdo. Pelo seu accumulo na
superficie do liquido, pelo seu amontoamento, elles formam
uma pellicula, um tecto protector que guarda o liquido do
oxygeno do ar. Abaixo desta camada protectiva, os vibrides
fermentos se desenvolvem, e, determinando desdobramentos
nas materias albuminoides, as transformam em compostos
mais simples, porém ainda complexos.

Estes compostos experimentam na superficie do liquido
a accdo das bacrerias, que os oxydam e os transformam em
corpos mais simples ainda (ammoniaco, agua e gaz car-
bonico).

Tam verdadeira ¢ esta explicagio que nés podemos expe-
rimentalmente demonstrar que a putrefaccdo néo se dd,
desde que o ar penetre facilmente 4 profundidade do liquido
em experiencia. Para isso, supponhamos a materia fermen-
tiscivel em camada delgada de modo a facilitar o accesso do
ar 4 todas as suas partes: a putrefacedo € absolutamente
impossivel, e quando muito, diz Pasteur, a materia orga-
nica pode ceder unicamente & phenomenos de combustao.

Em summa, a putrefacgdo ¢ um acto ou uma serie de
actos successivos da ordem das fermentacdes, em que se
distinguem dois periodos distinctos : no primeiro, as mate-
rias azotadas soffrem desdobramentos, e se reduzem a pro-
ductos mais simples, porém ainda complexos pela influencia
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de fermentos anaerobios do genero vibrio ; no segundo pe-
riodo, estes productos sio ainda reduzidos 4 compostos
binarios mais simples, pela actividade de infusorios aero-
bios. Logo, os phenomenos putridos sdo produzidos pelo
desenvolvimento de organismos microscopicos, que vivem
féra da accdo do 0Xygeno.

A putrefaccdo como a fermentacdo € pois a vida sem ar,
e todos os microphytos aptos a se multiplicar nestas condi-
¢Oes sdo a causa essencial dos phenomenos de decom-
posicdo.

Desse modo, o problema das fermentacdes, cuja solucdo
nio tinham conseguido Berzelius e Liebig com as suas theo-
rias de contacto e mecanica, fica resolvido em seus pontos
capitaes: 1° que a fermentagcdo é a vida sem ar; 2° que
€ produzida por organismos fermentus, que habitando o
mundo dos infinitamente pequenos sdo seres organisados, e
quaes outras cellulas nascem, crescem, multiplicam-se e
morrem.

Nenhum germen, nenhuma fermentacdo, diz Pasteur;
nenhuma alteracdo dos liquidos da ferida, nenhuma com-
plicacdo, affirma Lister ; nenhum germem, nenhuma sup-
puracdo, ajunta Lucas Championniére, em seus enthu-
siasmos pela theoria dos proto-organismos.

A doutrina que considera o microphito companheiro for-
cado da fermentacdo putrida tem custado, como todas as
idéas elevadas, 4 dominar os espiritos dos sabios. E Colin,
nio menos sabio e investigador, mas adversario systema-
tico das idéas de Pasteur, que, ndo sé ndo aceita o micro-
phito como necessario 4 putrefacefo, mas o considera um
producto ou um epiphenomeno dos phenomenos putridos, é
o primeiro que sahe 4 campo.

Os ovos frescos, diz elle, nao contem germens de micro-
organismos; e néo é de conhecimento vulgar que estes ovos,
conservando intacta a sua casca, podem se putrefazer, e em
grdos diversos, segundo as condi¢bes ?
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Mas ¢é o proprio Colin quem affirma ter encontrado na
materia putrefeita elementos figurados, que se movem, que,
em sua opinifo, sio simples corpusculos aibuminosos. E
porque ndo os germens de microphitos ou mesmo micro-or-
ganismos ? Tanto mais que Gayon diz ter encontrade, sem
excepcoes bacterase vibrides nos ovos apodrecidos. E se-
gundo as experiencias do professor Lortet, as granulagoes
moleculares, os esporos, as bacterias adultas podem, gracas
208 seus movimentos, atravessar as membranas, a casca
intacta de um ovo so.

Rindfeish, Helmotz, Schneider, Kihne, Hoppe—Seyler,
Bellroth e Hiller militam ao lado de Colin; comn elle, pen-
sam que a destruicdo da materia organisada pode ter lugar
independentemente de organismos infericres.

Nenhuma preva experimental que cale 4 convicgido fol
ainda apresentada.

O ar perfeitamente puro, provado atravéz de um feixe
luminoso intenso e fortemente concentrado, € inapto a pro-
duzir 4 putrefacgio.

Esta proposicdo concretisa o pensamento inteiro do sabio
professor francez, cujas idéas fazemos nossas.

NATUREZA DA SEPTICEMIA EXPERIMENTAL

A septicemia, jd podemos dizer, ¢ uma putrida fermen-
tacdo; € a putrefaccdo no vivo; e cedamos 4 Davaine a pa”
Jayra para ouvirmos de sua voz autoritoria que « a lesao
que determina & motte na septicemia experimental € a pu”
trefuccdo do sangue ou dos orgdos do animal submettido 4
experimentacdo. » E hoje que depois dos trabalhos do sem -
pre lembrado Cl. B rnard a questdo das fermentacGes
intra-organicas estd resolvida, s6 resta d saber se a septi-
cemia é nma fermentacdo putrida real.

Em 1877, Pasteur escrevia : «no estado actual da scien-
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cia, a prova que um organismo microscopico €, por seu de-
senvolvimento, causa de molestia, nfo pode tornar-se pe-
remptoria sendo com a condicdo que se tenha obtido destes
organismos culturas successivas, indefinidamente repetidis
em liquidos por si mesmos inertes, e que estes mostrain
sempre o mesmo desenvolvimento, a mesma apparencia de
vida, associados & mesma virulencia, a0 mesmo poder de
inoculacdo, de molestia e de morte ».

Estas questdes todas receberio solucdo da septicemia
experimental ? Vejamos os factos.

Para demonstrar que o microbio ¢ causa de mclestia, s6
ha um caminho a seguir — ¢ a reproducedo da molestia em
animaes ou no homem pelo microbio e s6 por elle. Dah;
uma condi¢do preliminar : isolar o microbio.

O isolamento do microbio ¢ hoje um ficto de conheci-
mento geral, e todos conhecem o valor do methodo de
culturas inaugurado por Pasteur.

Introduzir em um liquido apropriado uma semente do
ser a reproduzir, mostrar que esta se desenvolve sé quando
perfeitamente pura, eis tudo.

Duas cousas ha a distinguir no methodo ; o liquido de
cultura e o microbio a cultivar.

O liquido de cultura varia com o microbio que se pre-
tende cultivar.

Os mais usados sdo a urina neutralisada com algumas
gottas de solucdo de potassa ; a agua de levadura de cer-
veja ; caldo de gallinha etc.

Preparado convenientemente, isto €, depois de precau-
¢oes indispensaveis, ebullicdo, filtracdo, o liquido & intro-
duzido em um baldo ou em um tubo Pasteur, cujos collos
sdo estirad os & lampada.

Cheios, sio levados 4 uma estufa d 36°; se o liquido se
conserva limpido ¢ esteril e prompto para a cultura ; se se
turva, algum germem penetrou durante a operacio e é
preciso recomegal-a.
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O outro, o microbio, tambem varia com a molestia que
se pretende reproduzir.

Paremos aqui. Vejamos 0 que se passa nas classes infe~
riores, e se € possivel do parasitismo nestas classes achar in-
duccdo natural e exacta para as molestias parasitarias das
classes superiores.

DA PEBRINA DOS VERMES DE SEDA

A Franca assistia 4 um phenomeno estranho, que rou-
bava-lhe uma grande quota de sua produccio. A sericul-
tura passava por uma crise horrorosa, occasionada por
uma molestia do bicho da seda. que affectava o caracter de
epidemicidade e contagiosidade.

Os sabios se impenham no estudo do terrivel mal, e jd
Quatrefages suppde caracterisir a molestia pela existencia,
no interior e sobretudo sobre a pelle do verme, de manchas
mui pequenas, semelhantes 4 semente de pimenta. Eile
derominou-a pebrina.

A observacdo porem veio mostrar que estas manchas
30 eram o caracteristico da molestia, porquanto ellas po-
diam existir sem o verme estar doente, e, vice-versa, vermes
ndo tocados por ellas nio davam necessariamente bom
grao.

TLcbert e Frey haviam estabelecido que no interior dos
vermes doentes existia um parasita especial, visivel ao mi-
croscopio e formado de pequenas cellulas ovaes : é o cor-
pusculo, como impropriamente se 0 chama.

Discussfes agitaram-se em torno deste corpusculo, resul-
tando d’ahi a divergencia de opiniGes sobre o papel do
parasita, reconhecendo umas a sua importancia no ponto de
yista pathologico. negando a outras 4 ponto de affirmar a
sua existencia normal.
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Pasteur, commissionado pelo governo francez para es-
tudar a molestia em questdo, comegou por se assegurar que
o corpusculo ndo existe normalmente em nenhuma idade
do verme de seda, e que privando o grdo sdo de seu con-
tacto convenientemente, os vermes, as chrysalidas, as bor-
boletas e seus ovos sdo igualmente isentos de corpusculos.

Os vermes que provém de ovos corpusculosos trazem em
si os corpusculos, que ndo respeitam nenhum tecido:
nervos; musculos, orgios digestivos, glandulas, tudo € in-
vadido. Eis a lei da hereditariedade.

Se tomamos um verme sio, facamol-o engulir uma folha
de arnoreira que contenha o corpusculo, ou inoculemol-o
por uma pice.da no verme.

O corpusculo deglutido ou inaculado, em presenca de
um terreno apropriado, se multiplica 4 ponto de invadil-o
inteiro. Eis a lei da contagiosidade.

E pois, a molestia do verme de seda, ¢ hereditaria e con-
tagiosa : hereditaria, porque um unico elemento, o corpus-
culo, é introduzido no ovn pela femea corpusculosa; con-
tagio<a, porque o mesmo corpusculo ¢ introduzido em um
verme sdo pelos vermes visinhos doentes.

O sabio Pasteur, em uma conclusao mais lata, vai mesmo
a dizer : ella é contagiosa porque € hered:taria ; porqu:nto
sdo os cospusculos hereditarios sés que permittem & mo-
lestia tomar cada anno o caracter contagioso, e ella desap-
pareceria para sempre no dia em que no mundo inteiro
nao existisse sendo grao sio.

Com o Dr. Duclaux, nos diremos: « nous nous arréte-
rons sur ceste conclusion qui nous fait entrevoir comme
possible la suppression compléte des maladies contagieuses.
Sans doute nous sommes loin de ce resultat, mais il depend
de nous d’en accelerer la realisation. »

Agora, que acabamos de ver que corpusculo ¢ o parasita
gerador da molestia do verme de seda, nos adiatemos em
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classe, e passemos a estudar uma molestia hoje reconheci-
damente parasitaria.
Reflro-me ao carbunculo dos animaes.

DO CARBUNCULO

As observacées de Davaine sobre o carbunculo jd eram
bem conhecidas. ;

O exame do sangue dos animaes carbunculosos denun-
ciava sempre ao microscopio a presenca de bastonnetes
cylindricos, bacterios.

Suas experiencias entdo consistiam em inocular 4 um
animal sdo uma gotta de sangue carbunculoso tirado 4 um
animal doente. Elle notou sempre que o desenvolvimento da
bacteridia no organismo novo se acompanha do cortejo
dos symptomas iniciaes da molestia.

As suas experiencias porém, tinham um lado fraco,
porquanto de mistura com a bacteridia na gotta do sangue
existiam globulos rubros, globulos brancos, granulacoes.
Como recuar 4 estes elementos toda ou alguma parte na
accio ? ou, em outros termos, como reconhecer a relacao
de causa 4 effeito entre a bacteridia e o desenvolvimento
da molestia carbunculosa ?

Surprehendel-a no corpo dos animaes doentes ; mostrar
que ella se desenvolve ao mesmo tempo que a molestia se
processa, j4 havia feito Davaine.

Fecit quod potuit, ceteraque fecit Pasteur.

Isolar a bacteridia ; reproduzir a molestia carbunculosa
com a bacteridia isolada, tal era o complemento que fal-
tava 4s experiencias de Davaine. Foi o que fez Pasteur,
pelo emprego combinado do methodo de culturas eom o
de filtracdo.

O emprego das culturas successivas e multiplicadas per-
N. 40 5
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mittia isolar a bacteridia de Davaine de todos os elementos
que vimos acompanhal-a na gotta do sangue carbunculoso ;
porquanto estes ndo tendo uma vida propria e indepen-
dente acabavam por desapparecer, ficando sé a bacteridia,
que gosando de autonomia propria crescia e se desenvolvia.

S6é a bacteridia portanto se multiplicava, se purificava de
cultura, 4 cultura, chegando 4 férma de filamentos, na-
dando em um liquido limpido, absolutamente privado de
qualquer outro elemento organisado ou amorpho.

Obtido este resultado, inocule-se uma gotta do liquido
da ultima cultura 4 um animal em boéa saude. Elle pere-
cerd, apresentando o0s symptomas mais pronunciados do
carbunculo.

A autopsia revela a bacteridia no sangue. Logo no liquido
inoculado existia a causa da molestia. Ora, filtrando se
esse liquido em um diaphragma de gesso, que separe tudo
que elle encerre de solido, a parte filtrada é completamente
inactiva. Logo, a causa do carbunculo nio é uma subs-
tancia em solucdo ou um veneno produzido pela bacteridia.
E’ um corpo solido ; e, como ndo ha outro sendo a bacte-
ridia, podemos dizer com Pasteur: « o carbunculo ¢ 3
molestia da bacteridia. »

Passemos immediatamente a examinar o que se passa
com relagdo 4 septicemia, e vejamos se podemos 4 sen
respeito dizer, como em relacio ao carbunculo, que a
septicemia ¢ a molestia de um parasita.

DA SEPTICEMIA

O microscopio, 4 cujos aperfeicoamentos a cirurgia, a
medicina deve os descobrimentos os mais importantes,
havia jd surprehendido no sangue de animaes septicemicos
granulagGes moveis ou inertes, corpusculos esphericos
fortemente refringentes, especies de germens de larvas, que
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s6 esperam condi¢Ges de meio fayoraveis para passar 4 uma
férma definida.

Uma gotta de serosidade abdominal, tirada aos animaes
septicemicos dd ao exame resultados mais positivos, de-
nunciando em multiddo vibrides ora alongados, ora curtos,
dotudos de movimentos activos. _

Entretanto estes vibrides tem escapado aos observadores
que antes de Pasteur os tem procurado ao sangue. E s6
mais tarde, depois da descoberta de Pasteur da dupla
forma do vibrido septico, se esclarece a razdo desse facto ;
porquanta ndo s ellas demonstram que ¢é ao sangue que
el'es passam em ultimo lugar, mas que ahi elles sdo raros.

Vencida porem a forga de sua refringencia que é visinha
da do serum, chega-se a descobril-o flexuoso, se deslisando
por entre os globulos do sangue, como a serpente no meio
de folhas cahidas. (Duclaux).

Entretanto este sangue tam pouco habitado de parasitas
é septico, como todos os outros liquidos da economia. Ha
porem uma condicdo — o sangue deve ser recolhido algum
tempo depois da morte.

Sua virulencia resiste 4 accdo do alcool, da aguaem
ebullicdo, do oxygeno comprimido. Nio ¢ tudo ; sua viru-
lencia parece se exaltar por suas passagens successivas ao
organismo, como attestam as experiencias de Coze e Feltz.

Estes experimentadores inoculando um sangue septico 4
um animal, o deste 4 um segundo e assim successivamente,
acabaram por ter um sangue tam activo, que uma pequena
fraccio de gotta bastaria para produzir a-morte de um
coelho em menos de 24 horas. Elles assim se exprimem :
« Nous sommes tentés d’admettre de par tous ces faits,
qu'il y a un rapport direct entre les accidents de linfection
et les petits organismes étrangers qui viennet jouer dans le
sang le role de ferments et s’y reproduire. Lesang d’ail-
leurs est un milien parfaitement préparé¢ pour un act fer-
mentatif ; reaction alcaline, température, matiéres fermen-
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tescibles. La fermentation toutefois ne nous parait pas
compléte, I'absence d'odeur putride trés prononcée, la nu-
ture des ferments, bacteries qui ont pour mission de recol-
ter I’oxygeéne, la rapidité de la mort et la facilité avec la
quelle le sang preparé ainsi 4 la putréfaction se putrefic
aprés la mort, sont autant de faits qui nous font penser
qu'il ne se produit dans "organisme que le travail tout ini-
tial de la fermentation dévolu aux bacteries, et que l'orga-
nisme brusquement envahi succombe rapidement 4 ces de-
sordres avant d’arriver a la fermentatio putride compléte. »

Foi em 1866 que appareceu o importante trabalho de
Coze e Feltz.

Davaine comeca uma serie de experiencias, procurando
no sangue a bacteridia da septicemia. Mas, como estas nio
foram coroadas de successo, elle admittio a idéa de uma
virulencia sem organismos, exercendo-se por meio de um
veneno soluvel, deuma sepsima talvez. E desse modo negou
a origem parasitaria da septicemia.

Em 1872, porém, Davaine fazia a Academia de Medicina
a sua notavel communica¢do da virulencia progressiva das
materias septicas tiradas 4 um organismo e inoculadas 4
outro. De suas experiencias, cujos resultados a Academia,
una voce, capitulou de fantasticos, Davaine concluio :
1° que uma trillionesim1 parte de gotta do sangue septi-
cemico possuia uma virulencia capaz de matar um coelho ;
20 que nos liquidos inoculados existem corpuscalos figu-
rados e animados.

Acabava assim o criterioso experimentador de recon-
siderar as suas idéas de outrora, explicando a virulencia
progressiva pela reproducgio e multiplicagdo do virus
septicemico. Identificou a septicemia & putrefacgdo, e, acei-
tando integralmente a theoria do sabio Pasteur sobre a fer-
mentacdo putrida, concluio que a bacteridia é o agente da
septicemia virulenta.

A reac¢do operada no seio da Academia pela commu-
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nicacdo de Davaine foi grande, e della se pode ajuizar pelas
seguiutes palavras de Vulpian : « je démande a Davaine sj
une goutte de liquide virulent diluée dans la masse de I'eau
du bassin du Luxembourg, ce qui réprésentait 4 peu pres
une dilution au trillioniéme suffirait & communiquer la
virulence a la totalité de I'eau du bassin ».

Mas novas declaractes sdo feitas por Behier e Liouville
que acharam sempre corpusculos arre dondados e baston-
netes dotados de movimentos mais ou menos energicos nos
animaes submettidos & experiencia.

Tantas vozes affirmativas quando ndo geram a convic¢do,
decidem pelos menos os sabios 4 repetir as experiencias.
E Vulpiam, primeiro, cedendo 4 evidencia de suas propria s
indagacdes, declara: Il ne saurait refuser aux vibrions et
aux corpuscules immobiles ou mobiles trouvés par Coze,
Feltz, Davaine, Behier et Liouville, un réle trés important,
car s'ils ne sont pas le contage méme du sang virulent, il
est au moins necessaire qu'ils s’y trouvent ou qu'ils nais-
sent pour produire les alterations qu’il subit. »

Mas, sempre a tendencia do espirito a repellir as desco-
bertas de outrem, ainda mesmo escudadas na experi-
mentagdo ! a reac¢do ndo pdra

Onimus emprehende uma serie de experiencias, cujas
conclusGes resumimos aqui: 1° o virus da infeccdo pu-
trida ndo é um fermento organisado da familia clos vibrides ;
20 os organismos inferiores nio tem por si mesmos ac¢ao
toxica, o que prova a inoculacdo em coelhos de liquidos
com vibrides, sem effeito algum ; 3° o virus da infeccdo
putrida ndo é dialysavel, o que o aproxima dos albu-
minoides.

Leplat e Jaillard fazem injeccdes de liquidos tendo em
suspensdo vibries, e estas ndo ddo lugar 4 accidentes.

Richardson injere liquidos bacteriferos; dewmonstra as
bacterias em seu sangue e ndo experimenta mdo estar.

Hiller vota todo desprezo 4 theoria dos germens, 4 ponto
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de injectar em si proprio liquidos bacteriferos, sem expe-
rimentar sequer ligeira perturbacio.

O que provam todos esses factos ? Somente, que ha
bacterias e bacterias; que todas ndo sio perigosas. E
demais Cheyne, por experiencias de todo valor, demonstra
que as bacterias e os micrococci sio organismos que nio se
assemelham, jd porque se desenvolvem em phazes diffe-
rentes e em condicGes differentes, j4 porque as primeiras
sdo intimamente associadas 4 produccio das alteracées pu-
tresciveis do tecido animal, emquanto que os segundos
nao.

A’um liquido de cultura, se se junta uma bacteridia,
elle torna se promptamente acre; exhala cheiro fetido,
irritante.

Injectada produz febre.

Os micrococci, ao contrario, néo alteram o liquido de
cultura, e, se chegam a desenvolver-se nas feridas, nio pro-
duzem symptomas de irritacdo, nem desarranjo 4 consti-
tuicdo.

Em poucas palavras : os micrococci sdo inoffensivos ; as
bacterias determinam nio s6 reacgdo local, mas geral.

E, por esta communica¢do do illustrado professor Cheyne,
quem nos affirma que os liquidos preecedentes suppostos
bacteriferos ndo continham sendo micrococci ?

Uma outra ordem de experiencias, — a destruicdo das
bacterias em liquidos em que existem, é emprehendida
por Panum, Thin, Clementi, Onimus.

Tratam os liquidos aptos a desenvolver a septicemia por
processos capazes de destruir as bacterias. Levam 4 ebul-
licdlo o sangue septicemio; o congelam ; o tratam pelo
alcool absoluto ; o submettem ao oxygeno 4 alta pressdo;
e a virulencia desses liquidos se conserva, nio soffre alte-
racao.

Estas experiencias hoje perdem de todo valor, porquanto
a passagem dos microbios ao estado de corpusculos germens
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¢ um facto positivo; e é tambem facto que estes ultimos
resistem aos principaes meios de destruicdo, como de-
monstram as experiencias de Pasteur, Tyndal, Joubert,
Chamberland, Wolf, Feltz.

Colin, o adversario terrivel da theoria dos germens,
oppde 4 todas as experiencias das pamspermistas obser-
vacdes pessoaes. l

Apoiado em argumentos de factos e de theoria para
sustentar a espontaneidade morbida, elle tem perpetuado
as discussdes na Academia de Medicina.

Reproduzir todos os seus trabalhos ¢ certammente mostrar
a pujanca de seu bello talento, mas desse modo nos affas-
taremos muito da verdadeira questio; omittil-os todos é
revelar parcialidade ; apresentar alguns, aceitar o terreno
da discussdo, meio unico de fazer luz em questoes litigiosas.

Vejamos pois alguns dos argumentos do Dr. Colin.

a) Elle estuda comparativamente a accdo do sangue pu-
trefeito ao ar e alterado no organismo ; o primeiro, de um
cheiro fetido, com seus globulos destruidos, é um viveiro
de bacterias e microzoarios ; o segundo, sem cheiro, com
os seus globulos intactos, ¢ ordinariamente desprovido de
bacteria.

O liquido bacterifero, injectado em dése forte, ora da a
septicemia virulenta, ora a morte rapida ; o outro, injectado
em dése minima, reproduz a septicemia verdadeira. O san._
gue do animal inoculado ndo ¢ virulento sendo depois de
certo tempo, depois de uma especie de incubacfo, e a viru-
lencia ¢ notada pela existencia de finas granulacGes, ora
moveis, ora immoveis. Sdo estes granulos a causa da viru-
lencia ? pergunta Colin. Elles existem no sangue normal,
attestam as indagacGes de Zimmerman, Schultz, Riine, Be-
champ, Estor, Tiegel. Logo, conclue Colin, nio sio a
causa da virulencia.

Mas quem nos affirma que estes observadores se tenham
cercado de todas as precaugdes para impedir o acesso dos
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germens do ar ao sangue observado ? E que de extraordina-
rio, que o sangue contenha ou ndo germens de bacterias,
se nés jd mostramos que nem todas as bacterias sio noci-
vas, se somos convencidos, pelas experiencias de Cheyne,
que estas granulacdes ndo sdo os germens de vibrides
septicos ?

b) A virulencia existe antes do apparecimento das bacte-
rias no sangue, e existe sem ellas.

O microscopio nio pode nos fornecer uma prova peremp-
toria da existencia ou nfo de vibries, porquanto as deli-
cadas investigacGes de Pasteur demonstram que o vibrifo
toma no sangue um aspecto particular, uma extensio ex-
trema que excede muita vez o diametro total de campo
visual, e uma lucidez tal que escapa muitas vezes ao obser-
vador. E demais, jd dissemos, o vibrido s6 passa ao sangue
em ultimo lugar. Ndo admira portanto que nio existam as
bacterias lineares, porquanto em suas transformacGes tdo
numerosas o vibrido septico pode existir sob a forma de
granulacoes germens.

¢) A putrefacdo enfraquece a virulencia do sangue septi-
cemico.

Nio ha a contestar. Mas, quid indé ? Qualquer que seja
o effeito da putrefaccdo sobre o poder toxico do liquido,
isto prova sémente que a fermentacio putrida é um acto
complexo,cujas phases ndo ddo origem aos mesmos produc-
tos. Logo, prova que a virulencia e a podriddo ndo sio sy-
nonimos, mas ndo demonstra que os vibries ndo sio o
agente necessario da septicemia virulenta. E j4 Coze e Feltz
haviam distinguido na fermentacdo putrida duas phases
distinctas : a primeira caracterisada pela bacteria (periodo
da virulencia; ; a segunda caracterisada pelo vibrido (pe-
riodo ndo virulento).

d) As alteracGes do sangue, muitas e constantes, sio a
causa das perturbacGes funccionaes, a fonte das lesges vis-
ceraes quando estas se produzem ; e nem se pode dizer que
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cllas sejam effeitos dos vibrGes, porquanto « o mal se faz
antes delles, e em algumas circumstancias sem elles. Talvez
mesmo seu fim se limite a aproveitar das alteracGes reali-
sadas e nascam nesse meio, no memento em que acham
condicdes favoraveis de existencia. »

Aqui a discussdo se desvia para o drama da geragio es-
pontanea, theoria hoje caduca, depois das admiraveis expe._
riencias de Pasteur, com liquidos c ompletamente prwados
de germens vivos.

Naio prosigamos ; porque convem que fazendo justica dei-
xemos do Dr. Colin a impressdo de um talento robusto e de
um investigador infatigavel ; o contrario nos arrastaria lon-
ge, e longe poderiamos vél-o inconscientemente denunciar-se
opposicionista systematico, argumentador de md fé.

Legitimamente podemos concluir de tudo quanto have-
mos dito que a septicemia experimen tal é uma fermentacdo
putrida.

Eis como 4 seu respeito se exprime o «a bio chefe da es-
cola pamspermista :

« 1° Existem muitas especies de septicemia.

« 2° Existem muitos vibrides septicos, cujas propriedades
physiologicas differem por alguns pontos essenciaes.

« 3* O vibrido septico ndo tém necessidade de ar para
viver ; niio s6 vive sem ar, mas o contacto prolongado do ar
durante algumas horas o mata e o destraée.

« .4° Quando elle se desenvolve em um liquido em con-
tacto do ar, é que o liquido tem uwa certa espessura e que
o vibrido das camadas profundas é protegido pelos organis-
mos das camadas superficiaes.

5° O vibrido septico vive e se multiplica no vacuo per-
feito, como no :az carbonico mais puro. Nestas condicdes,
o vibrido se modifica inteiramente, perde o seu estado fili-
forme, se reabsorve e deixa em seu lugar corpusculos ger-
mens.

« 6° Os germens deste vibrido pédem formar uma poelra
N, 40 6
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que os ventos condnzem e as aguas conservam em suspen-
saonl e
« 7° Mesmo no oxygeno comprimido 4 muitas atmosphe-

ras, estes germens conservam sua vitalidade e sua ficul-
dade de reproduccio.

« 8° Estes germens sdo fecundos no vacuo perfeito e no
gaz carbonico puro, se existe uma materia nutritiva apro-
priada 4 sua disposicdo.

« 9° Entre os fermentos microscopicos de molestias, e
entre 0s organismos cuja presencdo provoca ou complica as
manifestacGes morbidas, existem : 1° seres que sio exclusi-

vamente aerobios; 2" seres ao mesmo temno aerobios e
anaerobio ; 3° exclusivamente anaerobios.

« 10° As denominagées e classificacGes dos vibriges pro-
postas nestes ultimos tempos, nio poderiam ser estabeleci-
das, como acredita-se poder fazel-as segundo consideraces
morphologicas. O vibrido septico, por exemplo, passa, se-
gundo os meios em que se o cultiva, por formas tdo diver-
sas, que dcreditar-se-hia ter sob os olhos seres especifica-
mente separados uns dos outros. »

Assim havia se pronunciado o grande mestre, e, antes
que desse conta da solucdo de tantos problemas que as suas
proposicies resumiam, vozes discordantes ndo poderam
calar o protesto.

Legouest nega a relacdo de identidade entre a infeccio cli-
nica e a infeccao ou fermentacio experimental.

E Le For mais tarde, d proposito da discussao sobre a de-
sarticulacio da coxa, levanta-se contra as assercoes de Pas-
teur, fazendo 4 theoria dos wermens as seguintes objeccfes:
1? 0 mecanismo da infeccio sem ferida externa; 22 a rari-
dade da infeccdo purnlenta nas feridas simples, qualquer
que seja a sua extensio, e sua frequencia nas feridas mesmo
estreitas que interessam 0s 0S50s ou os tecidos ricos em va-
sos; 3% a raridade da pyohemia nos meninos e sua frequencia
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nos velhos : 42 a raridade da pyohemia no campo e sua fre-
quencia nos hospitaes.

Aproveitando da opportunidade que se lhe offerecia, Pas-
teur completa entdo a sna doutrina, pela exposi¢do das pro-
posicdes scguintes, cajas demonstracGes em seguida ella d4.

« 11° A theoria dos germens tem direito 4s preocupa-
025 incessantes do cirurgido e do medico.

« 12" Darei a demonstracdo que um pequeno Ser mi-
croscopico, até hoje nao assignalado, introduzido no orga-
nismo vivo provoca a formacdo abundante de pus; que
nio ¢ o unico que tem esta propriedade ; que a agua com-
mum encerra os germens destes organismos e outros mais
perigosos; que a simples lavagem de uma ferida com uma
esponja molhada pode apresentar inconvenientes muito
graves que ndo tem ainda attrahido a attencao do cirurgido.

« 13> Demonstrarei qne se toda amputacio, toda ferida
nio arrasta necessariamente a morte quando nZo se tomam
as precaucdes antisepticas convenientes, isso ¢ devido sim-
plesmente 4 resistencia vital.

« 14" Demonstrurei que a pratica do curativo 4 céo
aberto, expondo largas feridas ao ar, que as repetidas lava-
gens das feridas com aguas commuus, longe de ser uma
objeccdo 4 aceitacdo em cirurgia da theoria dos germens,
sd0, ao contrario, apoio solido 4 esta theoria.

« 15° Demonstrarei emfim que na superficie das feridas,
sob os carativos, vibrides inoffensivos podem pullular, e
que 4 priori nada ha a concluir da presenca accidental de
certos organismos sob os curativos de Lister ¢ Guerin. »

Taes sio as conclusGes do distiucto cultor das sciencias,
que tanto tem concorrido, pelo melhoramento da technica
e dos methodos empregados, para a evoluco da pathologia -
parasitaria.

Applicando o sea methodo de cultura ao vibrido septi-
cemico, cuja, existencia jd o microscopio havia annunciado
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no sangue dos animaes septicemijcos, as suas primeiras ten-
tativas nfo foram coroadas de successo. )

Tal resultado, acreditou o professor Pasteur, corre por
conta da qualidade do liquido empregado para as culturas,
que nas experiencias precedentes era a serosidade perito-
nial de um animal morto de septicemia.

Nesse acordo, vai procurar o vibridv no sangue do cora-
cio de um animal recentemente morto de septicemia; o
insuccesso é ainda o resultado deste tentamem.

Desde logo, o genio sagaz do illustre investigador nio vé
nesses resultados uma questdo de qualidade do liquido,
mas uma questio de meio oxygenado.

Firme na idéa, que o vibrido septico é da classe dos
seres anoxygenicos, ensaia cultival-o no vacuo, ou em uma
atmosphera carbonica.

Em uma, como em outra dessas novas condicées, o
vibrido septico se desenvolve com facilidade. Logo, é um
ser anaerobio; ndo tem necessidade de ar para viver; é
um fermento. Sua vida se acompanha do desprendimento
de gaz carbonico e hydrogeno misturado & gazes putridos.

Desses factos, um corollario forcado: expondo um liquido
contendo vibrides septicos ao contacto do ar puro, este
matara os vibrides, supprimindo ao liquido a sua virulen-
cia. Com effeito, o professor Pasteur estendia uma camada
delgada de serosidade virulenta em um tubo horizontal,
exposto ao ar; no fim de algumas horas este liquido era
inoffensivo, inteiramente aseptico.

Nio ha, pois, a contestar: o ar exerce uma accio des-
tructiva sobre os vibriGes septicos. Como entdo conciliar
com este facto o seguinte : o sangne, que contem oxygeno,
péde tornar-se septico pelos microzoarios que o ar encerra:
como comprehender-se a perniciosidade. destes pequenos
seres, quando depositados em uma ferida, se elles sdo incom-
pativeis com o ar.

Todas estas questdes tem hoje solugdo, depois que se
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sabe que o ar faz os vibrides soffrer uma metamorphose.
Mata, 4 principio, uma certa parte de vibriGes que o absor-
vem, e sollicita, de outra parte, a metamorphose dos vi-
bries subsistentes em corpusculos germens. « QQue se sup-
ponha, diz Pasteur, o liquido com vibries septicos ao con-
tacto do ar, com a unica precaucio de lhe dar uma certa
espessura, a de um centimetro, em algumas horas, eis o
estranho phenomeno a que se assitte : Nas camadas supe-
riores, o oxygeno ¢ absorvido ; ahi o vibrido morre e desap-
parece. Nas profundas, ao contrario, no fundo de um cen-
timetro de espessura do liquido septico em experiencia, os
vibriGes, protegidos contra a accdo do oxygeno por seus
irmaos que perecem 4 cima delles,continuam a se multiplicar
por scisdo; depois, pouco 4 pouco, elles passam ao estado
de corpusculos germens, com resorpcdo do restante do
corpo do vibrido filiforme ».

Esta experiencia prova peremptoriamente que os vibriges
adultos sdo mortos pelo oxygeno, que os germens porém
zombam da acg¢do destructiva do ar e perpetuam a virulencia.
Mas estes germens sdo absolutamente estereis em contacto
com o oxygeno, contanto que haja uma certa relaciio entre
o volume do ar e o numero dos germens; desde que csta
proporcdo ndo exista, as primeiras germinagbes roubando
o ar em dissolugio podem tornar-se um protectivo aos ger-
mens restantes, e desse modo o vibrido septico se propaga
em presenca de fracas quantidades de oxygeno, termi-
nando toda sua evolugdo geradora, logo que o ar afflue em
massa.

Dahi o importante preceito therapeutico: dada uma
ferida largamente aberta, em todas as condicdes do estado
putrido, apta 4 desenvolver no operado os accidentes que
resultam da evolucdo do vibrifio septico, o melhor trata-
mento a seguir seria lavar frequentemente a ferida com agua
commum bem oxygenada, ou dirigir 4 sua superficie uma
corrente de ar atmospherico.
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Os vibrides adultos pereceriam em contacto do ar, e os
seus germens ficariain todos estereis. E pois, 4 uma ferida
largamente aberta, se pode fazer chegar 4 sua superficie o
ar mais carregado de vibriGes septicos, ou laval-a com agua
teado em suspensdo milhares destes germens ; a septicemia
ndo sobrevem, contanto que ao mesmo tempo se faca affluir
o ar atmospherico.

Mas se uma ferida contem um recondito qualquer em
que o ar ndo tenha accesso, onde os germens septicos pos-
sam se cercar de gaz acido carbonico, elles vdo dar, em 24
horas, uma mult’ddo de vibrides, e eis a porta de entrada
d invasdo do organismo, e a septicemia se declara. Logo a
septicemia é a molestia do vibrido reptico, como o carbun-
culo é da bacteridia,

Mas o vibrido septico ¢ anaerobio, é um fermento ; sua
vida se acompanha da producciio de gaz carbonico, e hydro-
geno, misturado 4 uma pequena quantidade de gazes pu-
tridos. Logo, nas premissas que ficam estd contida inteira
a seguinte conclusdo: —a septicemia é apwfrefaccao sobre
0 PIV0.

« O que se deve procurar na especie, acrescenta Pas-
teur, ¢ a prova que ao lado do nosso vibrido nio ha viru-
lencia independente, propria 4 materias solidas ou'liquidas,
que emfim o vibrido ndo ¢ somente um epiphenomeno da
molestia, da quul elle é o companheiro forcado.

« Ora, que vemos nds nos resultados que acabo de fazer
conhecer 7 Um liquido septico, tomado 4 certo momento,
entdo que os vibrides ndo sio ainda transformados em ger-
mens, perder toda virulencia pelo simples contacto do ar,
conservar, a0 contr rio, esta virulencia, posto que exposto
ao ar, com a condicdo de ter sido em espessura durante
algumas horas. No primeiro caso, depois da perda da vi-
rulencia em coutacto do ar, o liquido ¢ incapaz de reto-
mal-a pela cultura ; mas, no segundo, conserva e pode pro-
pagar de novo esta virulencia, mesmo depois de ter sido
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exposto ao ar. Nio é possivel sustentar que féra e ao lado
do vibrido adulto ou germem, haja uma materia virulenta
propria, liquida ou solida Nido se pode mesmo suppor
uma materia virulenta que perderia sua virulencia ao mes-
mo tempo que morre o vibrido adulto ; porque esta pre-
tendida materia virulenta deveria igualmente perder sua
virulencia quando os vibrides transformados em germens
sio expostos ao contacto do ar. Pois que neste caso, a vi-
rulencia persiste, esta ndo péde ser sendo o facto da pre-
senga exclusiva dos corpusculos germens. Nao ha senao
uma hypothese possivel para a existencia de uma materia
viva no estudo soluvel, é que uma tal materia, que seria
em quantidade insufficiente para matar em nossas expe-
riencias de inoculacdo, seria incessantemente fornecida pelo
vibrido, em quanto clle estd em via de propagacdo no cor-
po do animal vivo Mas que importa, pois que esta hypo-
these suppde a existencia primordial e necessaria do vi-
brido ? »

A descoberta do vibridio septico 4 um tempo invalidava
duas opinides : a da virulencia possivel das materias putri-
das, e a cla virulencia sem organismos, sob a influencia de
um veneno soluvel. Por outro lado, ficava estabelecido
em contestacdo que a virulencia de um liquido septicemico
resiste 4 acco da agua em ebullicdo, do alcool, do oxygeno
comprimido ; que esta virulencia parece se exaltar por pas-
sagens successivas ao organismo, 0 que attestam as expe-
riencias de Coze e Feltz. \

De facto, estas tem mostrado que inoculando um sangue
septico 4 um primeiro animal, o sangue deste 4 um segun-
do, e assim por diante, se acaba por obter um sangue de
tal forma activo que ndo era preciso sendo uma minima
fraccdo da gotta para produzir a morte de um coelho em
menos de 24 horas. Entretanto, acrescenta Pasteur : « du-
rante muito tempo acreditamos na existencia de muitos vi-
brides septicos de forma e virulencia differentes. Nio ¢
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exacto. Nos ndo temos encontrado na septicemia propria-
mente dita, sendo um unico vibrido, que os meios em que
se o cultiva fazem mudar de aspecto e virulencia. »

Como prova 4 este facto, basta dizer que, em culturas in-
definidas, as ultimas podem sempre ser referidas 4 viru-
lencia do comeco, e s6 € preciso para isso mudar o liquido
de cultura. Reproduza-se o vibrido septico no caldo de Lie-
big 10, 20, muitas vezes, em seguida ; substitua-se ao caldo
serum sanguineo um pouco carregado de coalhos fibrino-
sos, a nova cultura fornecerd um vibrido muito septico,
matando, por exemplo 4 1/2000 da gotta, e o sangue e a
serosidade do animal morto adquirirdo uma virulencia
maior, com as formas e o movimento habituaes do vibrido
septico.

Implicitamente estd contido nesses factos o grande prin-
cipio da attenuacio do vibrido septico.

r

No mundo das descobertas & esse o facto de maior al-
cance, porquanto permitte transformar os virus mortaes
em virus vaccinaes, tornando-o03 assim a yentes de preserva-
¢do contra a propria molestia.

Ndo é isso utopia, porquanto jd o sabio Pasteur havia
© previsto, e Senner, em suas experiencias, demonstra que o
virus septicemico pode ser attenuado como o virus carbun-
culoso, e transformado em virus vaccinal. Ainda mais, ellas
demonstram que a immunidade que elle confere, quando
vaccinico, é de effeitos multiplos ; porquanto o coelho vac-
cinado por elle fica invulneravel 4 septicemia, ao sangue do
animal carbunculoso e aos fermentos do sangue de animaes
mortos de gangrena ou de typhus.

Somos nds os menos competentes para tirar a consequen-
cia pratica das experiencias de Senner, e somos incompe-
tentes porquanto somos aprendiz ; vés outros, porém,
profissionaes e facultativos, vos, sim, que tendes de tratar
feridos, hoje podeis dizer-nos : aqui estd uma vaccina ; ino-
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culai-a a0 vosso doente ; e previnireis a septicemia, como
Jenner previne a variola.

Vamos terminar; mas nio o faremos sem annunciar a
descoberta de Pasteur da ex'stencia de um pequeno ser
microscopico, que provoca a formagdo abundante de pus,
quando introduzido no organismo vivo.

Muito espalhado na natureza, os seus germens existem
em todas as aguas communs.

Se ¢ inoculado na pelle, em poucas horas o pus é forma-
do, e a sua quantidade tende a augmentar; ¢ esse aug-
mento nio ¢ devido 4 accio mechanica do vibrido pyohe-
mico, porquanto a quantidade de pus que o vibrido vivo
produz é muito maior do que a produzida pelo vibrido
morto. Ainda mais, a suppuracdo a que dd lugar o vibrido
vivo o reproduz por cultura ; em gquanto quea determi-
nada pelo vibrido morto é completamente esteril.

No ponto de sua inoculag¢do, o vibrido se multiplica, se
propaga aos musculos, sangue, pulmio, figado, e, ao mes-
mo tempo que produz abcessos metastaticos, desenvolve
os symptomas da pyohemia.

Muito de industria ndo calamos & descoberta do vibrido
pyohemico, porquanto deviamos demonstrar o que de pas-
sagem apenas fizemos sentir : que a pathologia animada
reconhece a dualidade dos dois processos, septicemico e
pyohemico. O primeiro devido ao vibrido septico e o se-
gundo ao vibrido pyohemico.

Emfim, de tudo quanto havemos dito dos trabalhos do
sabio Pasteur, concluimos que a septicemia virulenta ¢ de-
vida 4 introducedo e multiplicagdo na economia de um mi-
crobio anaerobio—o wibrido septico.

Os estudos experimentaes applicados 4 clinica nos con-
duzem ao conhecimento da natureza das septicemias cirur-

gicas.
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DA SEPTICEMIA CIRURGICA

A sepcemia cirurgica, ou a vibrichemia septica, como
muito bem a denominou o Dr.Silverio Fontes, é,como define
o professor Chauvel, « a intoxicacdo especial que resulta
da penetragio e da multiplicacdo, no organismo, do micro-
bio especifico designado por Pasteur pelo nome de vibrido
septico »

As indagacGes do sabio Pasteur sobre o vibrido septico
em liquidos inertes, determinando nos animaes um con-
juncto de symptomas identicos aos da septicemia humana,
nos levam a concluir da unidade da natureza das duas
affeccdes. E pois, como para a septicemia experimental,
nés dizemos : a septicemia humana é uma molestia para-
sitaria ; logo contagiosa e transmissivel. E’ a molestia do
v1br1ao septico, como a pyohemia a do vibrido pyohemico,
como o carbunculo a da bacteridia, como a pebrina a do
corpusculo.

Resolvida a questdo da natureza da septicemia cirurgica,
passemos 4 segunda parte da nossa dissertacdo.



Accepter la methode si profondement concue par Lister; ce
n’est pas se livrer & une fanatisme aveugle, ou a une imitation
plate et servile; non c'est suivre la force de la conviction.

(DE NUSSBAUM.)

Ao lado do mal o remedio.

O conhecimento da natureza do fermento septico acar-
reta o emqrego dos agentes germicidas, dos agentes anti-
septicos.

O methodo experimental demonstra que o germem da
septicemia é um elemento estranho 4 ferida ;. que nao se
desenvolve espontaneamente, 4 custa das condiges -offere-
cidas pelo fico traumatico. Logo, toda missdo do clinico,
todo seu empenlio se resume em 1mpidir que a ferida recebe
de féra o veueno.

A theoria dos germens do sabio Pasteur esclarece a na-
tureza dos processos septicemicos , a luz se faz tambem
sobre os meios capazes de previnil-os.

O sabio mestre demonstra experimentalmente que o vi-
rus septicemico é um infinitamente pequeno do genero wi-
brio, que vive sem consumir oxygeno : descobre no ar o
meio que o mata ; prova que a virulencia d+ molestia s6 ¢
devida 4 esse ser de infinita dimensdo ; encontra nos seus
liquidos de cultura as condi¢des de sua attenuagd): reco-



L EG s

nhece a sua existencia no ar, nas aguas, na terra, em tudo
que nos cerca e envolve ; vé na forca plastica individual a
condicdo da victoria na luta pela existencia : admitte a hec-
terochtoneidade do vibrido septico, que ¢ absorvido pela
superficie da ferida ; encontra nos agentes antisepticos o
meio de furtul-a ao seu ataque, tornando-a aseptica.

Dahi o legitimo emprego das substancias antisepticas em
cirurgia.

Fundado nos trabalhos do sabio professor Pasteur, o
Dr. Lister dirige a sua attencdo para dois factos de obser-
vacdo pessoal : 1° a benignidade das fracturas sob-cutaneas
que contrasta com a gravidade extrema, 4 que muitas ve-
zes chegam os fracturas expostas ; 2° a marcha tam diffe-
rente do pneumothorax traumatico, segundo é ou nio com-
plicado de ferida externa. E, como as suas experiencias
confirmam que o ar ndo ¢ nocivo por si, por seus elemen-
tos, mas por alguma cousa que lhe advem, elle consider)
os germens da atmosphera a causa de todos os accidentes
dos traumatismos.

De acordo com esse modo de pensar, uma idéa germi-
mina e fructifica no seu cerebro : neutralisar a accio desses
germens ; introduzir no curativo das feridas uma substanc'a
capaz de supprimir a causa dos terriveis accidentes ; de im-
pedir a putrefaccdo destas lesGes.

Um facto fortuito, quasi sempre origem dos grandes,
inventos de cujos beneficios a humanidade inteira goza
aponta-lhe o acido phenico. A leitura de uma communica-
cdo de desinfeccdo das aguas de esgoto na cidade de Car-
lisle deixou-lhe bem firme a conviccdo que o acido phenico,
germicida como ¢, deveria de destruir os agentes septicos
das feridas.

Os seus primeiros ensaios ndo forio coroados de succes-
so, o que explica a ac¢llo irritante e caustica do acido. A
sua convicelo, porém, era firme demais para que estivessem
sepultadas as suas esperancas.
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Aproveita do acido phenico a accdo antiseptica, modifica
pela diluicio a sua acgdo irritante, pbe em jogo as faculda-
des creadoras de sua intelligencia e converte esperancas €m
realidade. Das simples applicacdes do acido phenico, depois
de successivas modificacdes, elle funda o methodo de tra-
ramento das feridas, que traz universalmente o seu nome.

O sacrificio, todos sabem, ¢ o baptismo forcado das gran-
des descobertas.

Nio faltou ao methodo de Lister : a prioridade lhe foi
contestada.

Sampson Gangée declara que ja Maisonneuve havia ob-
tido resultado satisfictorio com o acido phenico.

Wolf que desde 1840 usava do acido phenico, notando
diminuicdo dos accidentes.

Dr. Hair que o acido phenico era frequentemente empre
gado nos hospitaes de Paris.

Sympson que Lamaire e Declat foram os primeiros a
empregal-o.

Neudbrfer que Spence, em Edimburgo, fazia uzo do acido
phenico nos curativos.

Ndo fica aqui : o curativo de Lister foi assemelhado ao
curativo de Azam, de Bordeaux, que nada mais € quea
reuniio parcial dos cotos de amputacdo com drainagem.
Quando mesmo o curativo de Azam nio fosse de data mais
recente que o curativo de Lister, seria illegal a confusdo
deste com aquelle.

Como se vé, a reacco foi grande ; o espirito dos detrac-
tores era um:—o curativo de Lister era um simples processo
de emprego do acido phenico.

Entretanto o tratamento antiseptico do professor Lister
differe de quantos havia até o seu apparecimento por estes
pontos basicos : 1° reconhece e demonstra a existencia de
uma causa especifica na inflammagdo de uma ferida; 2° que
o ar ndo é nocivo por si, por seus gazes, mas pelos ger-
mens que encerra ; 3° que estes elementos morbidos conti-
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dos no ar sio.a causa de decomposicio das feridas.c das
molestias que dahi nascem ; 4° ensaia affastar ou destruir
esses germens pelo emprego de uma substancia antisep- -
tica.

Ndo ¢, porém, somente ao asepticismo das feridas que o
methodo de Lister satisfazy muitas outras condicGes ne_cés—
sarias 4 cura satisfactoria de uma ferida sdo ahj prescriptas:
de par com os meios de evitar a putrefaccdo, meios auxil-
ares, mas tambem necessarios 4 regularidade do processo
de reparacio. Evita as hemorrhagias. e para isso emprega
substancias inertes por si; facilita a escoamento das secre-
¢cbes , evita as causas de irritacio mecanica ou chimica ;
procura o acollamento dos labios da ferida : garante o re-

pouso physiologico ; e tudo isso satisfeito, os successos do
methodo sio certos,

THEORIA DO METHODO DE LISTER

Das idéas que deixamos, se conclue que o methodo an-
tiseptico de Lister se basea em dados theoricos.
ro, e mais importante, do qual elle ¢ a emanacdo directa,
¢ a theoria dos germens. O segundo, corollario do primeiro

€ a reparacdo dos tecidos expostos, 4 semelhanca das lesges
sob-cutaneas.

O primei-

Theoria dos germens.— Nao seria demais dedicarmos
algumas paginas a esta theoria seductora, se ndo fora a
certeza de tornar fastidiosa, pela falta de colorido, a re-
peticio.

Os desenvolvimentos em que entramos acerca da putre-
faccdo e septecemia viralenta resum em essa theoria inteira.

Friamente acolhida, em comeco, pelos cirurgiGes, a
theoria dos germeus soterrando pouco & pouco os ataques
de seus contestalores,acastellando-se na precisio dog factos
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experimentaes, vai de dia 4 dia ganhando terreno, e impon-
do-se pela nudez de sua linguagem ao espirito de todos. :

A’ ella a humanidade é devedora dos immensos progressos
introduzidos nos methodos de tratamento das lesGes de or-
dem cirurgica.

Que importa que chimicos e pamspermistas sejam sepa-
rados em theoria, se na pratica a sua conducta ¢ a mesma ?
que importa que o vibrido obre por si ou por seu alcaloide,
diante da indicacio therapeutica dos antisedticos ? que im-
porta ainda que os melhorameutos dos estudos experimen-
tacs de amanhd venham lancar uma pedra sobre a theoria
que hoje melhor explica a infecgdo septicemica, se a clinica,
juiz imparcial, comprova com os factos que os antisepticos
se oppden 4 essa grave complicagio das feridas ?

Nio se limita a destruir o mal maior, o germem Vivo ;
nio, o methodo do professor Lister procura collocar tecidos
expostos em estado favoravel 4 sua reparagdo, tratando-os
como se elles nunca tivessem sido expostos, fornecendo-lhes
um envoltorio preservador que até certo ponto substitue a
pelle ausente; em uma palavra, o methodo listeriano pre-
serva a fractura aberta de todos os riscos, transformando-a
tanto quanto possivel em fractura simples.

A reparagio dos tecidos lesados, nestas condigdes, se faz
como nas leses sob-cutaneas, sem suppura¢do. Esta nido
pode entretanto ser inteiramente impedida pela protec¢ao
antiseptica ; porquanto, se o asepticismo € nocivo ao desen-
volvimento da causa principal da suppuracdo, o wibrido
progenico de Pasteur, a suppuragio em cirurgia antise-
ptica, como diz o Dr. Lister, pode ser provocada ou por
uma irritacdo mecanica, quer seja uma sutura apertada reu-
nindo tecidos mui tensos, quer uma drainagem mal estabe-
lecida permettindo a retencio permanente dos exsudatos ;
ou pelos agentes antisepticos, constituindo o que se poderia
chamar suppuracdo antiseptica.

Mas o que ndo conseguem 0s septicidas, previnem as
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condicdes accessorias, a que o methodo satisfaz—a canali-
sacdo ou a drainagem franca e o protectivo, ou tecido neutro
que se interpde ds pecas do curativo e a ferida. A primeira
condicdo impede a retenc@o dos liquidos secretados ; a se-
gunda evita o contacto immediato e permanente do agente
antiseptico com a ferida.

Muito em resumo, ¢ esta a theoria do methodo antisa-
ptico de Lister.

Se clla ¢ verdadeira. satisfeitas as condicGes que precedem
os tecidos, os elementos organicos devem de conservar toda
sua vitalidade. E tal é a forca vital dos tecidos asepticos,
ou melhor, dos tecidos tratados antisepticamente, que em
certas condicoes a reparacio serd maijs facil que nas lesGes
sob-cutaneas, no caso, por exemplo, em que ha nestas ex-
cesso de tensdo pelos liquidos derramados.

A pratica confirmard a theoria ?

PRATICA DO CURATIVQ

O curativo antiseptico de Lister ndo se formou em um
dia ; passou por phases successivas, recebendo do proprio
autor modificacoes importantes. Attesta este facto o estudo
comparativo do que elle foi com o que elle é.

Seria este o nosso plano, se nio fossemos obrigados a ser
conciso sobre esta materia, tanto mais quanto esse estudo
nio apresentaria outro interesse senio o historico do cura-
tivo.

Entretanto, para dar uma idéa do que elle foi em comeco,
diremos que o seu autor vendo os germens na atmosphera
como os passaros no céo (dizia elle pittorescamente), ndo
temendo sendo a sua accdo, em seus primeiros ensaios que
datam de 1865, em Glascow, nio tem em vista senfio evi-

tal-os. Isso explica o emprego de simples pannos embebido
em acido phenico liquido.
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A accdo irritante desde acido se exercendo sobre os teci-
dos =m que taes pannos eram applicados d4 a razdo da sub-
stituicdo das primeiras applicagdes pelas solucdes aquosas
ou oleosas. Mas, para que o acido, que € volatil nfo se
evaporasse ; para que a ferida fosse mantida em uma atmos-
phera phenica, ella applicava sobre os pannos molhados
uma lamina de chumbo, de zinco, ou uma placa de estanho,
papel oleado, tafetas, encerado, guttapercha, ectc., tudo,
porém, eram substancias permeaveis ao acido.

Donde, a necessidade de applicar sobre o curativo um
guardanapo embebido no acido phenico para absorver o
serum, renovando-o de 6 em 6 horas.

Esta applicagdo s6 podia entretanto impedir a putrefaccio
da ferida com a condi¢do unica do linho phenicado exceder
de muito a parte ferida; inconveniente ndo pequeno para a
pelle s que assim era cauterizada pelo acido.

Vence esta difficuldale o emprego de uma pasta de gesso
phenicada, estendida entre duas de algoddo, sobre o linho
phenicado.

Se o0 escamento dos exsudatos era abundante, se o reno-
vava todas as 24 horas, retardando a sua substitui¢do, logo
que o escoamento ia diminuindo.

Eis o que o foi o methodo antiseptico de Lister; agora
mais um passo, e saberemos como elle se completou.

A asepticia das feridas jd elle havia conseguido : tinha-a
libertado do peior inimigo ; restava ainda garantil-a contra
os irritantes mecsnicos, e prevenir o accumulo dos liquidos
secretados no interior da ferida. O uzo das ligaduras
antisepticas, mais tarde substituidas pelas ligaduras ani -
maes, calgut, satisfrz a primeira condicio ; a segunda elle
preenche, canalisando a ferida, drainajando-a pelos tubos
Chassaignac.

O genio creador do sabio Lister nélo descanca. Reco-
nhece difficuldades na conservacdo da pasta phenicada : vé

a inconveniencia de sua applicagdo, desde que néo pode
N. 40
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garantir todas as regras do aceio; a substitue pela gaze
phenicada, peca importante, cujos beneficios elle cédo re-
conheceu.

Jd podia dizer-se completo o material do curativo an-
tiseptico.

Surgio porem uma diffi-uld 1de, que, como todas, tinha
de ser superada :— O antiseptico empregado devia de des-
truir as bacterias, sem irrit.r a ferida.

Elle consegue uma e outra coua. Conserva a ferida em
uma atmosphera de acido phenico, e a liberta de sua accilo
directa collocando sobre ella o protectivo.

O principio do asepticismo ¢ pois no methodo litserian o
uma realidade.

De acordo com a theyria do methodo, appliquemos os
seus principios 4 pratica, 4 uma operacio ; indaguemos do
valor das pecas desse curativo, e, para isso, estudemos 08
pontos seguintes :

1° O METHODO DE LISTER ANTES DA OPERACAO

Antes qie a mdo armada do cirurgido produza a solucdo
de continuidade, o organismo do doente zomba d s germens
que o cercam.

- Os seus primeiros cuidados, portanto, se dirigem aos
germens que existem na agua, na atmosphera, na superficie
de todos os corpos tangiveis, isto, ¢, 4 sua destruicdo. E’ o
acido phenico em solucdo o agente contra elles empregado.

De duas solucdes differentes o professor Lister se serve
geralmente : a solugdo forte ou 4 5 por 100, e a solucdo
fraca ou 4 2 1/2 por 100, designada de ordinario pela
expressio -- agua phenicada.

A solucdo forte ¢ destinada a depurar a instrumentacio
cirurgica e todos os objec os, esponjas, etc., que tenham
de: servir. Nfio basta depositar os instrumentos, as es-
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ponjas em uma bacia contendo a solucdo; é preciso fazer
passar por sua superficie uma esponja embebida da solucio
¢ fazer cheral-a 4s anfractuosidades dos que as apresea-
tarem. \

Esta solucio tambem serve para lavar o campo da ope-
racdo, e para isso se imbeberd da solucdo uma esponja que
passada sobre a parte que vai ser o theatro da operacdo a
limpard bem, privando-a de todo dos germens septicos.

Nao deixaremos em esquecimento que outras precaucdes
mais ¢ mplicadas, porem menos indispensaveis tem sido
rec .mmendadas, como seja, lavar a parte 4 operar com
sabdo, ether, afim de desemnbaracal-a de toda gordura.

A solucio fraca nesta scena presta-se 4 um unico mister,
mas de effeito duplo : purifici as mios do o perador e seus
ajudantes e nflo as irrita.

Como se vé, a limpesa, o aceio domina a todo scenario
do primeiro acto da representacdo operatorit.

Em seus exageros, ha listerianos que exigem aceio abso-
luto da parte do pessoal ; que os seus ajidantes, sahidos
de sallas de disseccao, ndo assistam as operacbes senfio
depois de mudado o facto e conveniente nente phenicados ;
que se chame, como Keeberlé, a attencdo sobre o estado
das unhas ; que se exija, como Neudorfer, que o operador
vista blusa limpa para cada operacdo; que se observem
as recommend ¢cies de Wolkman, de Nussbaum ; em tudo
isso, s6 vemos um excesso de prudencia  ou de zelo, que
complica muito a applicacdo do methodo.

2% — () METHODO DE LISTER DURANTE A OPERACAO

Satisfeitas as condi¢bes que ficam, o operador, diz o
professor Lister, consciente da base fundamental de seu
methodo, agora, mais do que 10 primeiro acto, deve de
dobrar de esforgos para impedir a penetracio- dos micro-
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organismos na ferida que elle vai praticar. E em phrase
amavel, elle assim se dirigia aos seas alumnos : « deveis ver
com os ollios da imaginacio os fermentos septicos tam dis-
tinctamente, como védes no ar as moscas e 0s insectos. »

O alcance de tal conselho do grande mestre era collocar
cada um dos futuros cirurgioes de sobreaviso contra os infi-
nitamente pequenos, cujos effeitos sio eminentemente de-
sastrosos. Donde, minucias no acto operatorio, cuidados 4
conjurar o terrivel inimigo. Primitivamente em pouco con-
sistiam : embeber uma compressa na solucio forte ; collo-
cal-a sobre a parte a operar ; operar debaixo della, e tudo
ahi se resumia. Mais tarde, porem, o professor Lister in-
troduz no seu curativo as pulverisacGes de agua phenicada,
cujo fim €, como elle acredita, destruir os germens que for-
nece a atmosphera.

Produzir uma atmosphera germicida em torno da parte
que vai ser operada, exterminar os germens que se aproxi-
mam ao seu contacto, tal € o principio das pulverisacges
phenicadas ou do spray.

Hoje silo muitas as variedades dos pulverisadores, que
tem por fim produzir o spray, formar o nevoeiro phenica-
do, em que deve de ser mergulhada a operacdo. De um
modo geral, podemos dizer que elles se dividem em pulve-
risadores mecanicos e 4 vapor. Os primeiros sdo de duas
especies : manuaes e podalicos. Conhecemos o de Rich :rd-
son, construido por Colin, e os modelos dos Drs. Cham-
pionnicre e Lister,

Sem nos determos nos principios de construcciio destes
apparelhos, outrosim sem analysar detidamente os servicos
das differentes variedades, podemos de um modo geral di-
Zer que uns e outros tem suas vantagens e seus inconveni-
entes : os mecanicos, fatigantes de ordinario, exigem mais
um ajudante ; mas sio de applicacdo prompta : os outros,
mais cutosos, se dispensam o ajudante, néo sdo de applica-
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cio immediata, sendo necessario tempo para que se faca o
vapor. F

A solucio de acido phenico empregada nestes apparelhos
varia : a fraca para os mecanicos 3 a forte para os pulverisa-
dores 4 vapor, devendo haver cautela no emprego de um
acido puro, afim de evitar a sua accio nociva ao doente e ao
cirurgido.

O jacto da pulverisagdo ndo sendo destinado dparte que
soffre a operacdo, porem O atmosphera em que ella mer-
gulha, pode ser regulado de modo que nio vd aos olhos do
operador ou do doente, o que se consegue affastando o
apparelho.

Muito se tem escrito sobre o spr:y.

Uns affirmando a suaefficacia dizem que com elle opieram
em uma atmosphera antiseptica, e impedem que os orjanis-
mos septicos penctrem Vivos na ferida; outros concluem de
sua inutilidade, quando affirmam que o aniquilamento dos
germes ¢ impossivel, e apoiam-se nas experiencia do sabio
Pasteur sobre a resistencia dos germens aos mejos de des-
truicdo. Nio partilhamos o enthusiasmo dos primeiros nem
a descrenca dos segundos. Como aquelles, como Saxtorph,
por exemplo, ndo levaremos a nossa dedicacdo pelo spray ao
ponto de protelar operacdes, muita vez urgeites, se ndo o
tivermos na occasido; como os segundos nio o deix1 emos
de l1do, se o tivermos 4 mdo, porjuanto operamos o ell2
em uma pocira phenicada, cujo fim mecanico pelo menos niio
pode ser contestado. Q nanto 4 sua accio chimica, se perde de
energia com relacio 4 sua accdo sobre os microbios trans-
formado de Pasteur, e portanto nio impede que estes de
positados sobre os intersticios dos tecidos, protegidos por
um coa'ho sanguineo, conservem a sud vida intacta, sejam
os propa radores de sua especie e desenvolvam a fermenta-
cdo putrida ; teréo as experiencias dos Drs. Perrin e Morty
de Val de Grace provado que os microbios adultos ndo séo
aniquilados ?
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- No curso de uma operaciio ha outras precaucSes a tomar.
As esponjas que tiverem de servir para limpar o campo da
operacio devem de ter sido previamente embebidas da so-
lucdo fraca e convenientemente espremidas. Pincas que ti-
verem de fazer a hemostasia provisoria e outros instrumen-
tos que cada operagdo reclama, tudo deve de ter sido la-
vado na solucdo forte.

Terminada a operacio, as lavagens convem ser feitas co'n
a solugflo forte : esta dd aos musculos ¢ ao sangue uma cér
de chocolate caracteristica, inconveniente pequeno para tam
importantes resultados.

3° O METHODO DE LISTER DEPOJS DA OPERACAO

No fim da operagdo, uma amputacio, por exemplo, la- -
vada a ferida para orientacio do cirurgifo ; uma grande
questdo se apresenta : -a da hemostasit definitiva. E qual-
quer que tenha sido o processo empregado para sustar a
hemorrhagia durante a operacio ; quer tenha applicada a
tira de Esmarch, quer as pincas hemostaticas de Pean ; €
tempo de substituir esses meis provisorios ; ¢ occasiio de
levar ao diametro do vaso um fio para ligadura.

Em um methodo que comegava, onde tudo tinha fejcdo
nova, os inconvenientes das ligaduras arteriaes, entdo usa:
das, ndo podiam passar despercebidas. Nestas condi¢ges, o
autor do methodo antiseptico pensou que um fio de seda,
previamente molhado em um liquido capaz de destruir os
germens septicos contidos em seus intersticios, deveria ser-
vir para ligar uma arteria, podendo esse corpo estranho
ficar em uma ferida tratada antisepticamente com as snas
extremidades cortadas curtas, sem que d’ahi resultas e in-
conveniente ; porquanto, pensava o professor Lister, este
corpo estranho ndo tardaria a perder por absorpcdo a subs-
tancia irritante de que se achava saturado, e, como por sua



natureza elle ¢ chimicamente tdo inerte quanto uma balla
de chumbo, ficaria enkystado como esta ou =eria absorvido
com o tecido morto que o cerca.

A experiencia, com quanto ndo realise taes previsdes com-
pletamente, apresenta resultados- satisfactorios ; mas um
obstaculo serio se apresenta—a seda empregada antisepti-
camente pode dar lugar ao d-senvolvimento de um abcesso
na visinhanca do vaso ligido. Donde o pensamento de su-
bstituil-a por uma outra substanc.a mais facilmente absor-
vivel. E desdobrando as paginas do passado, o Dr. Lister
ergue do esquecimento as ligaduras -animaes do eminente
A. Cooper.

Baseado na organisacdo do coalho sanguineo ndo putre-
feito, no desapparecimento de tecidos mortificados sem
suppuracdo, o professor Lister pensa que os lacos de subs-
tancia animal, applicados antisepticamente, teriam a mes-
ma sorte. Conhecidos pela denomina¢io geral de catgut,
sdo elles extrahidos do intestino delgado do carneiro.

Muito espalhada pelo commercio, a preparaca » commum
nao ¢ verdadeiramente propria aos usos cirurgicos; por-
quanto, humedecido pela agua ou pelos liquidos animaes,
o catgut amollece, tornu-se friavel e escorregadio de tal
forma que um né dado com elle cede 4 mais ligeira traccdo.
Era pois necessario preparar o catgut, isto é, procurar um
meio de tornal-o aseptico mais conveuiente. Foi o que o
professor de Edimburgo conseguio, conservando-o durante
o longo periodo de 54 (6 mezes na mistura seguinte: 5
partes de oleo de amendoas e uma parte de acido phenico
diluido.

Preparado o catgut, devia de ser conservado em um
meio phenicado, o que justifica as caixas {bobinas) e o es.
tojo usuados pelo Dr. Lister.

- Longo era o periodo decorrido na preparacdo do catgut;
graves eram os inconvenientes: que d’ahi resultavam. E o
sabio autor do methodo antiseptico, desejoso de simpli-
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ficar as preparagbes das pecas que formavam o seu cura-
tivo, procurou obviar essas difficuldades, apresentando um
modo de prepara¢do mais rapido, sem prejuizo de sua inte-
gridade material e com garantia de suas propriedades.
Nessa idé€a, elle ensaia a prepara¢io do catgut por meio
do acido chromico, e depois de algumas tentativas, con-
seguio um preparado que preenche todas as condicées.

O processo de preparagio de que entdo se serve, se
resume no seguinte : dissolve um parte de acido chromico
puro em 4,000 partes de agua distillada, e ajunta 4 solucio
200 partes de acido phenico puro, isto ¢, uma solucao
phenica com esta particularidade que o acido phenico ¢
dissolvido em uma solugio excessivamente diluida de
acido chromico.

A mudanga da c6r amarello-pallida para uma linda cér
dourada, tal é o effeito da addi¢do de acido phenico 4
solu¢do chromica.

Lancando-se logo depois da addicdo do acido phenico
um peso de catgut igual ao seu, a corda tomars aquella
bella <6r.

No fim de 48 horas o elemento chromico da solucdo ¢
poucc mais ou menos gasto e a preparacio es'd feita.

O catgut ¢é entdo retirado da solucdo e seccado ; feito
isto, e colloca no oleo phen‘cado.

Preparado desse modo o catgut, esta apto aos mistéres
das ligadurs arteriaes, a que especialmente é destinado.

Pois bem, suppunhamos a ligadura feita ; vejamos o
que se passa com o catgut.

E” dissolvido pelo serum ? Ndo, responde positamente a
a segunte experiencia de Lister. A’ um cylindro de gomma
clastica elle applicou muitas cordas de cataut 4 tal ponto
apertadas, que imprimiam ao cylindro forte gréo de cons-
triccdo ; depositou-o no serum putrido, em que o man-
teve durante uma semana inteira 4 temperatura constante
de 32.° No fim do prazo, a gomma elastica apresentava
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os seus anneis de constriccdo ; isto prova que o catgut
tinha-se conservado firme no meio desse liquido putrido,
apezar da tensio a que a substancia elastica tinha sub-
mettido os nds.

Ndo havia, outrosim, indicios de dissolucio no serum
ndo putrido.

Mas quid indé ? esta experincia nada prova com o que
acontece com o catgut nos tecidos vivos.

Vejamos pois 0 que se passa ahi. Seja, para facilitar a
demonstracdo, o catgut applicado a sutura da ferida.
Se o catgut desapparecesse por dis-olucao chimica, deveria
de mostrar no ponto da sutura algum indicio de dimi-
nuicio, jd na parte exterior dos tecidos, jd na parte que
trajecta os tecidos. Mas o que a observacdo demontra ¢
que a diminui¢do ¢ sempre limitada ds partes compre-
hendidas nos tecidos.

Pode se vér nesse facto simples dissolucdo chimica?

Mas acompanhemos o catgut em via de diminui¢do nos
tecidos, o catgut preparado, pelo novo processo. Longe de
mostrar se, como o catgut mal preparado, uma substancia
molle, pultacea, cujo tecido ¢ infiltrado de cellulas em ve-
getacdo, ao contrario, elle € apenas superficialmente ero-
dado. No ponto em que permanece nos tecidos, elle se
adelgaca, se converte em simples filamento de catgut; mas
este finalmente jémais ¢ infiltrado de cellulas, mesmo
superficialmente. Fica firme e translucido, isto é, conser -
vard, como diz o professor Lister, até o ultimo momento,
se bem que diminuido de grossura, um certo grio de
firmeza e resistencia originaes.

Vamos terminar, mas nio faremos sem dizer bem alto
que o catgut é uma das grandes conquistas do methodo de
Lister. Ndo ¢ irritante, logo ndo produz inlammagdo e a
suppuracio ; ¢ aseptico, nao determina a putrefaccdo ; é
forte, ndo expde 4 accidentes hemorrhagicos. I os grandes

benefi\lciag que o seu emprego trouxe d humanidade ; os
N, 40 0



valiosos servicos do ultimo preparado do autor do methodo
comecam a se fazer sentir. As applicacGes multiplicam-se :
ligaduras na continuidade de vasos importantes ; junto 4
d origem de uma collateral ; ligaduras de tumores ; suturas
das feridas, etc.

Fazemos ponto, certos de que muito que dissessemos
seria_sempre pouco ao que merece o catgut.

4° O METHODO DE LISTER DURANTE A SUTURA DA FERIDA

Estabelecida a hemostasia definitiva, trata-se da reuniio
da ferida.

Vinha & proposito fazer consideracdes, mosmo geraes.
acerca da reunido obtida pelo methodo de Lister, e estas
seriam um testemunho imparcial e seguro da importancia
desse methodo ; mas fiel ao titulo do paragrapho, inda-
garemos somente como se faz a sutura de uma ferida se-
gundo o methodo antiseptico, e de que substancias ha se
servido o autor.

O professor Lister, como todos 0s cirurgioes, distingue a
sutura superficial e a sutura profunda. Partldarlo da pri-
meira, nao rejeita a segunda, e a ha praticado muitas vezes.
Seu fim € obter a reunidfo quanto possivel mais cedo, e,
como ¢ de observacdo commum, o affrontamento dos labios
da ferida sendo mais perfeito nas suturas superficiaes ; a
compressdo pelos exsudatos e sua putrefaccio mais fre-
quente nas saturas profundas; elle aconselha a sutura
superficial, sempre que se péde deixar de fazer a profunda.

As substancias de que elle se serve sdo a seda phemcada
o catgut, a clina de cavallo, o fio metallico.

O Dr. Lister tem empregado muito a seda phenicada ;
elle aconselha-a nos casos em que o fio tem de permanecer
nos tecidos por um tempo relativamente longo. Neste caso
ella ¢ superior ao catgut e ac tio metallico ;- dquelle, porqué



—1 G —

j4 vimos que o gatgut soffre um processo de erosia) nx sua
superficie ; 4 este, porque ¢ mais flacida.

Eis como o Dr. Lister prepara a seda para fios de sutura:
A seda é mettida em nma mistura de céra derretida e acido
phenico, na proporcio de um deste para 10 de cera. Retira
a seda do liquido quente e a passa em uma toalha enxuta
para tirar-lhe o excesso de cera. A cera aqui entra ndo s6
para garantia dos nds, mas como preservativa dos liquidos
irritantes ; além disso, impede que o acido phenico seja
acarretado pelo sangue.

O catgut, cuja importancia relativamente 4 ligadura de
vasos jd deixamos saliente, tem recebido uma applicacao
mais ampla. Ensaiado no tratamento de tumores, e princi-
palmente nos tumores herniarios, elle foi tambem experi-
mentado ds suturas das feridas. Aféra o caso em que o fio
tem de permanecer por algum tempo, em que elle ¢ contra-
indicado, tem plena indicacdo e muito aproveita nas suturas
superficiaes. '

A clina de cavallo tem sido applicado com proveito
somente nos pontos superficiaes, e a razio é obvia: ella nio
poderia supportar a tensdo dos tecidos, que no caso de
sutura profunda é reforcada pela abundancia das substan-
cias secretadas. E nem se diga que esta substancia provo-
caria a suppuracdo ; ndo, porque perfeitamente lisn, como
demonstra o exame microscopico, ella ndo é irritante meca-
nico ; ndo ainda, porque na sua superficie lisa ndo encontra
jazida o germem da suppuragdo, o »ibridn pyogenico de
Pasteur.

O fio de prata, indistinctamente empregado nas suturas
superflciaes ou profundas. presta relevantes servicos. Gra-
cas 4 sua rigidez, elle ¢ um poderoso sustentaculo, e pode
ser aproveitado para as suturas profundas.

Agora as suturas. Para manter os labios da pelle em
coaptacdio exacta, o que conduz 4 reuniio por primeira
intensdo, o professor Lister, nas suturas superficiaes, apro-
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xtma os pontos da sutura uns dos outros. Mas, como a
sutura superficial n@o deve ter uma ac¢iio muito energica e
persistente, o Dr. Lister tem o cuidado de cortar parte ou
todos os pontos da sutura, logo que estes comecam a com-
primir e a estrangular os tecidos. Nessa occasido, nio retira
esses pontos cortados, porque elles fazendo tal ou qual apro-
ximacfo dos labios da ferida sem os irritar e os comprimir
podem ser de utilidade.

Quanto 4s suturas profundas, elle emprega com muito
proveito as suturas 4 botiio. Esta consta de duas placas de
de chumbo ovaes, que apresentam um buraco no centro
para a pussagem de um fio de prata moderadamente espes-o.
Uma ligeira modificacdo foi introduzida pelo Dr. Lister
nestas placas, a qual consiste em talhar duas azas no oval,
destinadas a servir ao enrolamento do fio.

Eis como elle procede : passa por meio de uma agulha
apropriada um fio de prata 4 grande distancia dos labios da
ferida ; sobre cada uma das extremidades desse fio applica
uma placa de chumbo, e sobre asazas desta passa uma
volta do fio que a fixard.

Se a ferida ¢ extensa, serdo desse modo applicados tantos
pares de botOes, quantos necessarios.

Gracas 4 estas suturas, labios de feridas, que de outro
modo no poderiam ser postos em contacto, 4 menos que
ndo determinassem grande tensiio, se aproximam, se acol-
lam, e assim se chega 4 reunido, o que, 4 principio, teria
sido inteiramente impossivel.

5° 0 METHODO DE LISTER DEPOIS DA SUTURA

Feita a sutura, todos os cuidados do cirurgido se dirigem
d ella. Della depende a unido primaria da ferida. E pois,
todas as attencbes s3o necessarias para remover as causas
que possam vir difficultal-a ou mesmo impedil-a.
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Evitar o accumulo de liquidos atraz da sutura, j4 porque
elle a romperd mechanicamente, jd& porque o excesso de
tensdo gera a inflammacdo e portanto a suppuracio, e por
consequencia sio destruidos os productos novos que effec-
tuam a reunido ; evitar a accio irritante dos topicos, a ac-
cdo directa dos liquidos antisepticos, porquanto elles ser-
viriam apenas para provocar a desunido ; defendel-a con-
tra a accdo dos futuros irritauntes especificos, mantendo em
torno 4 feridi uma atmosphera antiseptica ; auxiliar em-
fim a reunido pela compressio moJerada e uniforme ; sdo
outras tantas indicacGes importantes que o sabio autor do
curativo antiseptico nio olvidou. O seu methodo satisfaz
a cada uma d’ellas.

Vejamos: a) Evitar o accumulo de liquidos atraz da
sutura, ou facilitar 0 seu escoamento 4 medida de sua for-
macdo. A canalisacdo da ferida, a drainagem franca satisfaz
d essa condi¢do. Tratemos pois da drainagem no methodo
antiseptico.

A introducedc da drainagem em cirurgia ndo ¢ nova. J4
Chassaignac havia mostrado as suas vantagens. O profes-
sor Lister aceitou do velho mestre a idéa, mas deu-lhe uma
feicdo toda nova,

Ao passo que o primeiro praticava a drainagem para es-
coar o pus das feridas ; o segundo, removendo todas causas
da forinacdo do pus, emprega a drainagem para dar sahi-
mento aos exsudatos de feridas tratadas antisepticamente.

O professor Chassaignac sé applicava um tubo, fazen-
do-o atravessar a ferida inteira; o Dr. Lister emprega um
ou muitos, segundo as necessidades, sempre rectos, nunca
sujeitando-os 4 curvaturas, da superficie da ferida 4 pro-
fundeza. Estabelece desse modo uma canalisacdo abaixo
dos tecidos approximados. Chassaignac emfim s usava do s
tubos de caoutchouc, Lister serve-se dos de caoutchouc,
de linho phenicado, de catgut, de clina cavallo, segundo as
condigGes da parte,
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“Qualquer que seja a materia a empregar, o momento de
introduccdo dos tubos mais propicio é depois de terminada
asutura, e antes que os pontos tenha m sido apertados (Mac
Cormac).

Mas, como seu fim é evitar que a serosidade secretada
pelas feridas tratadas por antisepticos poderosos se accu-
mule, o que quando menos traria a tensdo e a dér, ¢ prin-
cipalmente nas primeiras 24 horas que a drainagem ¢ de
uma importancia capital, feita segundo os preceitos do me-
thodo.

A canalisacdo bem estabelecida diminue rapidamente a
quantidade de liquido a rejeitar, e a drainagem ndo tardard
a ser desnecessaria, e deve ser abandonada,

- Este conselho testemunha a prudencia do autor do me-
thodo antiseptico, porquanto a introduccio de novos tu-
bos, irritando as superficies traumaticas, provocaria sem
necessidade um novo escoamento de liquido, e o Dr. Lis-
ter s6 quer da drainagem o que ella tem de util.

Nesse sentido, elle aconselha que deve haver a maijor
cautela na introduccdo dos tubos, para que estes attinjam
o fundo da ferida sem tocal-o ; porquanto desse modo elle
consegue a canalisac@o por baixo da sutura, sem provocar
as secrecoes profundas, muito mais sujeitas 4 putrefaccio.

E’ ainda cheio de prudencia, quando recommenda que
ndo se deve empregar a menor resistencia na introduccdo
dos tubos, devendo pira isso servir-se de uma pin-a de
fistula.

Applicado o tubo ou tubos segundo a extensdo da ferida,
elles devem de ser cortados ao nivel da ferida, ndo s6 por-
que desse modo se evita que elles irritem as partes profun-
das, mas.tambem porque facilitard a applicacio de outras
pecas do curativo. Mas, como nada impede que o tubo
nssim posto seja impellido para féra ou para deatro, o que
seria peior, o Dr. Lister adapta &4 sua extremidade livre
um fio, que até certo ponto o fixa e serve para retiral-o.
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Evitando . por todos os meios irritar as partes profundas
da ferida, o professor Lister aconselha jamais unjeccdes an-
tisepticas pelos tubos, porquanto elle diz que este liquido o
menor inconveniente a que daria lugar seria retardar a cura
impedindo a reunido. Muito devia de aproveitar esse cou-
selho dquelles que por excesso de zelo seguem essa pratica,
porquanto muitas vezes por Seus excessos victimam seus
operados & suppuracdo e quicd d fermentacdo putrida.

Nio fica nisso a prudencia do mestre. Regra geral, diz
elle, ha vantangem 24 horas depois da operacdo em retirar
o tubo da drainagem para limpal-o, devendo-se depois col-
local-o no mesmo lugar: o mesmo se fard nos curativos
seguintes. Mas, se na ferida houve algum derramamento
de sangue, de modo que o tubo seja tomado pelo coalho,
elle niio o retira no primeiro curativo, pois que espera da
organisacdo do coalho uma contribuicdo ao processo de
reparacio. O contrario daria lugar 4 fragmentacdo do
coalho, 4 sua irritacdo, 4 sua delitescencia e por fim 4 sua
eliminacdo com os liquidos da ferida.

Nos curativos ulteriores, os tubos que em comeco devem
ser de grosso calibre, podem ser substituidos por ontros de
menor calibre; em lugar de um sé, muitos pequenos de
lado 4 lado; e em cada curativo deve ser diminuida a sua
extensio 4 medida que o processo de reparacdo se faz.

Como jd prevenimos, ndo é somente dos tubos Chassai-
gnac de que se serve o professor Lister; elle tambem em-
prega o linho embebido em acido phenico e principalmente
o catgut e a clina de cavallo.

A drainagem pelo catgut em substituicdo ao caoutchouc
foi proposta pelo Dr. Chyene, de Edimburgo. O catgut, por
capillaridade, faria uma drainagem efficaz; e gracas 4 sua
absorbabilidade evitaria a necessidade de ret rar o tubo de
tempos 4 tempos, quer para encurtal o, quer para substi-
tuil-o por um outro tubo menor.

A theoria do Dr. Chyene ¢ em parte verdadeira, ¢ a pra-
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tica lhe tem prestado sanccdo. E 4 respeito, diz o Dr. Lister
que a ferida sendo aseptica, se pode contar com a absorpcio
da parte profunda do catgut que faz a drainagem. O catgut
em via de absorpc¢do se incorpora mais ou menos aos teci-
dos que o cercam por meio de cellulas de formacdio nova
(]lé o invadem, e de tal forma, que se se o ensaia retirar
todo ou parte, se provoca o corrimento sanguineo pela rup-
tura dos vasos novamente formados. Deixado no interior
da ferida até a sua absorpcdo completa, fica no ponto de
sahida uma pequena ulceracdo granulosa, que pode retardar
a cura completa da ferida.

Nao deve de ser despresado que a drainagem pelo catgut
nido € de baixo preco, porque, como a faz Chyene, a drai-
nagem se obtem por um feixe de fios de catgut, de 6 4 20.

Por essas razdes o autor do curativo antiseptico prefere
a drainagem pela clina de cavallo, primeiro usada por White
de Nottingham, cujas vantagens se deprehende dessas pala-
vras que lhe sido proprias: « le crin de cheval a sur le cat-
gut 'avautage de pouvoir servir au besoin pour une longue
periode, il a, dans certains cas, 'avantage inverse de pou-
voir étre non seulement diminué de volume, mais retiré
completement. E adiante elle accrescenta : « les crins de-
meurent inalterés au milieu des tissus et leurs interstices
restent jusqu’a la fin aussi actifs qu'au commencement ».

Consiste esta forma de drainagem em reunir um feixe de
clinas, que devem ser pretas, bem lavadas, tendo ficado em
uma solu¢do forte de acido phenico. Estes feixes sgo juntos
em sua extremidade profunda por algumas voltas de uma
clina bem apertada. !

A drainagem por meio de um tubo metallico presta ser-
vicos incontestaveis no empyema, para o escoamento com-
pleto da pleura. Neste caso, o caoutchouc nio pode fazer o
escoamento completo pelo aproximamento das costellas;
em quanto que o tubo metallico empregado antes que as
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costellas cheguem a tocar-se corresponde ao fim de um
modo reconhecidamente satisfactorio:
Terminamos, dizendo como o Dr. Lucas: « Le drainage

a un rdle capital » e accrescentando com o Dr. Lister « on
ne saurait exagérer l'importance des tubes & drainage ».

T) Evitar a accdo directa dos agentes antisepticos.

O eminente professor Lister, em um disc.urso que pro-
nunciou em uma das sessoes da « British Medical Associa-
tion » dizia que lhe parecia que lhe era difficil escrever in-
glez de modo a ser comprehendido por todos; porquanto
elle via que gratuitamente se lhe attribuia que o acido phe-
nico por uma accdo especial evita a suppuracdo. Ao con-
trario porem daquelles que empregam os antisepticos no
tratamento das feridas, Lister ¢ quem menos o applica em
sua superficie.

Os tecidos lesados ndo necessitam de estimulos, nem tam
pouco carecem de um mysterioso especilico; tout ce qu'il
leur faut, diz elle, c'est d'étre laissés tranquilles.

E’ necessaria uma substancia antiseptica para impedir a
mais terrivel das complicacoes—a putrefaccio da ferida; mas
se us substancias capazes de matar os seus agentes. sao irri-
tantes dos tecidos expostos 4 sua ac¢do, o que convem €
proteger os tecidos contra a sua accdo, é o—laissez tran-
quilles. Dahi a sentenca do sabio mestre dos listerianos :
« Un antiseplique pour exclure la putrefaction, et un pro-
tecteur pour excure [lantiseplique, meliront, par leur
action reunt, la plaie d l'abri de tout stumulanl anormal ».

O que restava portanto era encontrar uma substancia
que inerte por si e impermeavel ao agente antiseptico po-
desse ser o protectivo dos tecidos, como a chama o Dr.
Lister. E, depois de varios tentamens; depois dos ensaios
da seda oleada, das placas metallicas, da gomma laca, da
gutta-percha, do caoutchouc; depois das combinacGes as

miais engenhosas, o sabio metre chegou ao seu desideratum,
N. 40 10
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conseguio um protectivo real das feridas contra os agentes
antisepticos.

O seu protectivo actual se compoe de seda oleada, cujas
duas faces sio untadas do vernis de copal. Este agente
menos permeavel ao acido phenico que a seda oleada é o
ingrediente mais importante do protectivo porque é elle
que mais contribue a excluir o acido phenico. A prova disso
o professor Lister teve eloquente, quando o seu fornecedor
emittio completamente o vernis de copal do protectivo,
substituindo-o pela dextrina: sua accdo comparativamente
era inefficaz.

O papel do protectivo no methodo de Lister é muito im-
portante. Gragas 4 elle, o coalho se organisa ; a cicatrisacdo
se faz sem suppuracio ; sem elle, o acido phenico ou outro
obrando sobre superficies denudadas as granularia; as
granulagbes suppurariam e teriamos assim a suppuracio
antiseptica creada.

A’ proposito, o professor Lister cita qué um cirurgido
muito eminente visitando suas salas, lhe disse que jamais
havia visto um coalho sanguineo em via de organisacio.
Elle lhe apresenta dois casos, e o criterioso cirurgido lhe
responde : « ces deux cas me suffisent, dés ce moment je
sais qu'un cai'lot sanguin exposé a lair peut s’organisé. »

<) Impedir a chegada de elementos septicos 4 ferida, ¢
sem contestacdio, um grande aperfeicoamento do methodo
antiseptico. : : -

Terminada a sutura de uma ferida ao abrigo de todo
elemento capaz de desenvolver a sua fermeutacio putrida,
todo empenho do cirurgido, todos os seus cuidados terdo
por fim impedir a penetracdo ulterior dos elementos sapro-
genos. Isto o sabio Lister conseguio com o emprego da
gaze antiseptica.

- A gaze antiseptica, cujo modo de preparacio foi pouco
a pouco se aperfeicoando, ¢ formada de gaze ou tarlatana
fina, impregnada de uma solucio, cuja proporcio € a
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seguinte : uma parte de acido phenico, 4 de resina e 4 de
paraffina. om esta preparacdo se obtem uma gaze que é
regularmente phenicada sem ser muito irritante.

A paraffina nessa proporcio dd-lhe uma certa tendencia
adhesiva, o que, longe de ser um inconveniente, ao con-
trario, mantem o curativo sobre a pelle mais facilmente.

O cbto serd envolvido pela gaze disposta em 8 folhas.

‘No comeco, nas feridas cuja suppuracao é abundante, @
gaze facilmente se impregna dos liquidos escoados ; dahi
a necessidade de augmentar o numero de folhas ; e, como
os liquidos embebendo-as, acarretariam o principio anti-
septico que existia em seus intersticios, podendo desse
modo soffrer a accdo dos germens atmosphericos e se
putrefazer; se colloca um impermeavel, o mackintosh,
isto ¢, um panno de algoddo, em que uma das faces é
untada de uma camada delgada de caoutchouc.

O mackintosh é collocado sob a folha mais externa,.e
seu fim é impedir que os liquidos atravessem directamente
o apparelho do curativo. Nesse papel elle é importan-
tissimo, e bem podemos ajuizar da sua efficacia, lembrando
o seguinte caso : Em um moco, que trazia um abcesso da
articulagio ileo-femoral, a incisdo foi praticada antiseptica-
mente. A marcha, diz o Dr. Lister, foi typica: o escoa-
mento seroso, estava diminuido de modo a ndo exigir a
renovacio do curativo durante muitos dias. Um dia falta o
mackintosch ; o curativo se faz sem elle. Os liquidos
atravessaram a gaze, e a putrefacdo invadio a ferida. Uma
suppuracio abundante se seguio com febre hectica, e o
resultado foi a reseccdo da articulagdo.

Volte nos 4 gaze. Como curativo destinado a excluir a
fermentacdo putrida das feridas, a gaze antiseptica se tem
mostrado digna de toda confianca.

Mas, para que possamos aproveitar do seu emprego os
seus beneficios, duas condicoes devem ser preenchidas. A
primeira € a seguinte : fazer cobrir por esta gaze uma
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extensio sufficiente de pelle sd além da ferida e em toda
direccdo. Feito isto, diz o Dr. Lister : « nous pouvons étre
assurés qu'une plaic exempte de particules septiques au
moment du pensement, sera aseptique encore au moment
de renouveler ce dernier. »

A segunda condi¢do, ndo menos importante, € esta : ndo
empregar a gaze secca sobre uma ferida que communica
com uma cavidade- que encerra sangue, serum, pus;
porquanto a resina que entra em sua composicdo € a
espada de dois gumes: a energia com que retem o acido
phenico torna a gaze doce e permanente em sul accio
sobre os tecidos, torna-a util como objecto de curativo
antiseptico ; esta mesma qualidade pode tornar-se uma
fonte de perigo serio no momento da applicacdo. Com
effeito, 4 temperatura ordinaria, a gaze desprende tam
poucos vapores antisepticos que nio se pode contar com a
energia do acido para destruir a accdo septica dos ele-
mentos que cahem sobre ella. D'ahi a necessidade de pu-
rifical a, humedecendo com agua phenicada a parte que
tiver de avizinhar-se da ferida; ou, o que é facil, applicar
sobre a ferida uma pequena peca de gaze humedecida da
solucdo 1/40, sobre a qual entdo se collocard a gaze secca,
segundo acabamos de dizer.

Terminemos, mas diremos antes que a gaze presta
tambem grandes servicos sob a forma de ataduras. Estas
ataduras apresentam uas grandes vantagens: sio anti-
septicas ¢ adhesivas. Como antisepticas, longe de ser um
ninho 4 putrefaccdo, ao contrario, cada volta da atadura
augmenta a efficacia antiseptica do curativo ; como adhe-

sivas, impedem que se solte o curativo, como as ataduras
ordinarias.

d) Auxiliar a reunido pela compressio moderada e uui-
forme.

A legitimidade de tal condicdo, que em todos os casos
deve ser plenamente satisfeita, nos dispensa de outros
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desenvolvimentos. Para terminar, diremos que oS chu-
macos de gaze ou as esponjas asepticas representam oS
elementos principaes de tal condicdo.

Eis o objecto do methodo de Lister.

Conhecemos os elementos que constituem o curativo ;
mas nio basta conhecél-os; ¢ preciso, diz o Dr. du Pré,
« il faut encore que nous empolyions ces agents de maniére
4 en tirer tout le profit possible, autrement dit que nous
sachions nous en servir.

O emprego pois do methodo antiseptico exige uma
aprendizagem, e ndés veremos adiante cirurgides eminentes
declarar que quanto mais habilidade adquiriam, mais se
modificavam os scus resultados; quanto maior era a sua
observancia 4s strictas prescripcdes do autor, mais bri-
lhantes eram os seus successos, mais seguro o resultado
de suas operagGes. E o Dr. du Pré convencido de que os
jusuccessos que se conta ou se publica todos os dias ndo
s70 devidos sendo 4 difficuldade de applicacdo do methodo,
diz que esses insuccessos s@o a prova da exactiddo da
theoria sobre que o methodo se funda: porquanto se €
preciso tomar certas precaucbes baseadas em idéas theo-
ricas, e se o desprezo 4 estas precaucdes minuciosas arrasta
a0 insuccesso, ndo ha sendo uma conclusdo a tirar —
a theoria ¢ justa e as leis que della se dedugem devein ser
respeitadas, se se a quer applicar com fructo.

Do nosso estudo sobre o methodo antiseptico de Lister,
podemos como conclusdo geral dizer que o fim principal
do seu curativo ¢ a reunido das feridas por primeira in-
tensao.

Com effeito, muitas das indicacdes, sendo as principaes,
indispensaveis 4 uma unido primaria, sio ahi formuladas e
satisfeitas ; e sendo vejamos:

1> affrontamento methodico das superflcies traumaticas.

20 escoamento livre dos liquidos produzidos por estas
superficies.
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3¢ ausencia de toda causa de irritacio mechanica ou phy-
sica.

4" ausencia de toda causa de irritacio chimica, quer re-
sulte da applicacdo de um topico irritante, quer da altera-
- ¢do de liquidos produzidos pela ferida.

5" ausencia de todo agente septico. :

Os detalhes em que entramos 4 respeito do material do
curativo de Lister, nos dispensam de outros desenvolyi-
mentos para provar que cada uma das proposicée s que ah
ficam, sio prescriptas no methodo, e que cada uma dellas
recebe a sua indicacdo especial.

Reconhecemos que outras condigdes devem de ser satis-
feitas para uma bda reu i@, para uma unido por primeira
intensdo ; mas destas, muitas das quaes sio estranhas 4
todo modo de curar, a unica que nem sempre se obtem
pelo methodo de Lister ¢ a immobilidade absoluta da par-
te. Dizemos nem sempre se obtem, porque o escoamento
dos liquidos nas primeiras 24 horas é muito abundante, e
portanto os renovamentos do curativo muito frequentes,
Ora, a mudanga dcstes dependendo unicamente daquella
condi¢do, se comprehende que este inconveniente é de
pouca duracdo, ¢, & medida que diminue a quantidade do
liquido secretado pela ferida, cessa a substituicio do cura-
tivo, que assim se torna de mais a mais raro.

Se nilo fora a necessidade de renovar frequentemente o
curativo em principio, o Dr. Lister teria apresentado um
methodo completo, ¢ este poderia dizer-se—o ideal de um
bom curativo, onde o repouso,o escoamento dos liquidos se-
cretados e o asepticismo seriam relig'osamente executados,

Concluamos, dizendo que em toda parte, como tudo que
¢ de grande concepcio, elle tem encontrado adversarios.
A’ estes ndo tem faltado argumento contra o methodo,
desde a theoria em que se funda, até s pec:s que formam
o curativo. Mas nos limitamos a dizer sobre o assutwpto :
magna est res sed, diz o poeta, res est magna tacere.
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TERCEIRA PARTE

Da influencia do eurativo de Lister
sobre @ salubridade do hospital,
evolucao das feridas

La pyemie, la puurriture d’hopital, 1'éry-
sipéle, la lymplangite, I'embarras gastri-
que hospitalier, etc., sont les pierres de
touche d’une methode. Le jour ot les ope-
rés ne sont plus menacés de ces accidents,
les salles de chirurgie sont fermées i la
mort.

(De NUsSSBAUM.)

Conhecidos os principios theoricos, appliquemol-os 4
pratica.

Deixemos de uma vez as discussdes academicas; entre-
mos no hospital. Consultemos os factos clinicos, e, sem
importar a interpretacio theorica do methodo antiacptlco
de Lister, examinemos os resultados do seu emprego.

Duas questdes so, pendentes de solucdo : 1% a iu-
fluencia do curativo listeriano sobre a hygiene hospitalar ;
2* a sua influencia sobre a evolucio das. feridas.

DA SUA INFLUENCIA SOBRE A HYGIENE HOSPITALAR.—Glas-
cow foi o primeiro theatro dos triumphos do methodo de
Lister. Todos sabem o que foi o sev hospital. Fundado nos
arredores de um cemiterio, outrora jazigo das victimas da
holera morbus, era um edificio de quatro andares. Suas sg-
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las, rasgadas e espacosas, sempre accumuladas de leitos. As
de cirurgia, destinadas aos operados e aos feridos de todas
as especies, eram separadas do sélo de alguns pés, e mui in-
solubres.

Descoberta a causa da insalubridade, a administracio ndo
poupa esforcos para melhorar o estado hygienico.

Nio obstante elles, os cirurgides continuam a vér os
seus feridos atacados de terriveis accidentes. E tdo graude
era a constancia de suas manifestaces que o professor
Lister felicitava-se pela entrada de fracturas sob-cutaneas ;
estas a0 menos nao traziam contingente d infeccéo.

A attencdo dos cirurgides ¢ presa 4 sorte dos doentes :
diminuem o numero de leitos, evitam o accumulo dos
doentes ; mas, zombando de tudo e de todos, a pyohemia,
a erysipela, a podriddo do hospital vam insultando a todos
os feridos, e, na sua passagem, acarretam innumeras vidas.

E' no meio desse estado, cujas cores nido saberiamos bem
carregar, que, em bda hora, foi intruduzido o curativo de
Lister ao tratamento das fracturas complicadas e dos ab-
cessos.

De 1865, jd dissemos, data a introduccdo desse methodo.
Entdo imperfeito e incompleto, era jd sufficiente para que
seu antor, em Dublin, na «British medical association »
declare que durante nove mezes em que o tratamento anti-
septico foi geralmente empregido em suas salas, nem um
caso de pyemia, de erysipela ou de gangrena havia se de-
senvolvido.

E durante os dois annos e trez mezes que decorreram
depois desta communicacio, o estado sanitario das salas do
cirurgifio Lister continuam em geral tam bom quanto
durante os nove mezes precedentes. .

Sdo pois trez annos de immunidade contra as molestias
nosocomiaes |

Em poucas palavras : a podriddo do hospital, a pyemia,
a erysipela tem sido bannida, pode se dizer, de Glascow,
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depois do curativo antiseptico. E, para citar textualmente o
pensamento do autor do methodo, eis o que elle diz: «a
absorvancia estricta do principio antiseptico tinha transfor-
mado as salas do hospital de Glasco w em modelos de salu-
bridade, entretanto que precedentemente ellas figuravam
eatre as mais insalubres do reino. »

L’Infirmany ’Edimburgh foi o segundo hospital em que o
professor Lister introduzio o seu methodo de tratamento.

Segundo um discurso seu pronunciado 4 4 de Agosto
de 1875, havia seis annos que nas salas, & seu cargo, elle
usava do curativo antiseptico.

E, ndo obstante o accumulo de leitos nas salas, a falta da
limpesa annual durante trez annos, a salubridade d’ellas era
boa. Tam bda, que operagies que outrora praticadas teriam
collocado os doentes em emineneia da pyohemia, sdo hoje
praticadas, sem receio de infeccdo por putrefaccdo.

De 1869 4 1875, isto é, durante o longo periodo de 6 an-
nos, nas salas do professor Lister, apenas um caso de pye-
mia, porem muitos de erysipela. Mas Edimburgo assistia 4
uma epedemia de variola e erysipela. Esta tinha um carac-
ter de alta virulencia, como attestam os doentes civis que
succumbiram 4 erysipela sobrevindo 4 picada de revaccina-
cdo. O hospital recebeo muitos erysipelatosos, mas a atten-
¢do do Dr. Lister foi dispertada pelo seguinte facto, que é
importante :—nenhum dos casos que tomou desenvolvimen-
to no hospital affectou a forma maligna que se mostou al-
gumas vezes na clinica privada.

Durante esse periodo, nenhum caso de podriddo do hos-
pital.

Se nido basta a autoridade dos factos apontados pelo
Dr. Lister ; se por si elles ndo sio sufficientes para flrmar
a influencia benefica do curativo sobre a salubridade do
hospital, examinemos a metamoi phose que se operou nos
hospitaes insalubres de outros paizes, em que o curativo

listeriano foi introduzido.
N. 40 11
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- Mas, como nos conduzir nesses caminhos invios ? Segui-
remos a ordem chronologica que temos observado, ou fare-
mos uma excursdo topographica? Nem uma, nem outra.
Servir-nos-ha de bussola a derrota do Dr. Lister, e iremos
visitando os hospitaes na ordem em que elle os examinou.

Foi o hospital 4 cargo do Dr. Saxtorph, em Copenhague
o primeiro que elle visitou. Este hospital era mui insalubre.
Os casos os mais simples, as operactes as mais insignifican-
tes ou pequenas eram seguidas de accidentes graves. A pye-
mia a quasi todos atacava; e, como por encanto, ella, a po-
driddo do hospital, a erysipela se dissipam, 4 ponto de ser
quasi todas desconhecidas, salvo os casos importados da
cidade.

E todo esse melhoramento foi conseguido depois do em-
prego do tratamento antiseptico de Lister.

Desde entdlo, feridas accidentaes, profundas, extensas, e
laceradas, contusas, com esmagamento da mao ou do pé,
fracturas complicadas, articulagdes expostas, tudo, sem sym-
ptomas graves,cura-se invariavelmente. Operagoes as mais
importantes, amputacées, desarticulacdes, reseccdes, todas
sflo seguidas de bom resultado; e se algum insuccesso appa-
rece, ndo provém da operacao mas da molestia prexistente.

Eis:como se exprime o Dr. Saxtorph : « Les cas les plus
difficiles 4 taiter, étaient, jusqu’ un ces derniéres années, les
abcés ossifluants. Anjourd’ hui, je crois qu’ on les peut
inciser sans crainte, 4 condition de persévérer assez long
temps sans 'emploi du traitement antiseptique. Grice 4 un
pansement soigneux, aux tubes 4 drainage, au jet pulverisé
antiseptique, employé pour renouveler les pansements, nous
evitons ces accidents d’empoisonnement septicemique qui,
précédemment, suivaient d'un facon presque invariable
I'incision de ces collections purulentes. Mais, je suis igale-
ment stir que Si je n'execute pas complement le pansement
antiseptique, il n’est completement inutile d’appliquer I'acide
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phenique 4 une plaie; du moins pour ce qui concerne les
dangers qui acompagnent tourjours la putrefaction.» .

Deixando a Dinamarca, o Dr. Lister foi 4 Allemanha.

Em Munich, visitou o hospital 4 cargo do Dr. Nussbaum,
o qual nas palavras do proprio director era um foco de
infeccido.

A pyemia havia se estabelecido ahi, e com os direitos
de cidade cobrava caro aos infelizes foreiros. A podridao
do hospital e a erysipela ahi se aninham.

Opcracoes as mais simples, feridas sem gravidade, frac-
turas complicadas, tudo pagava tributo, e pagava caro,
porque pagava com a vida do organismo quando a resis-
tencia local cedia ao ataque.

Ndo executava operacoes a que ndo adviesse uma dessas
terriveis complicacoes.

Os processos de tratamento seguidos pelo Dr. Nussbaum
eram os mais variados. Todos eram impotentes diante
desses terriveis accidentes :

O tratamento a céo aberto, por occlusdo, os banhos per-
manentes, as irrigacées com agua de chloro, agua pheni-
cada, o acido salycilo em pé ou em solucdo, a applicacdo do
mastic phenicado, nada combatia a podriddo do hospital e
a pyemia.

E se comprehende o desgosto que ralava o animo do Dr.
Nussbaum, quando elle diz : « muitas vezes eu via sobre a
mesa de autopsia um moco em todo vigor de suas formas,
como =e elle tivesse sido assassinado ; e isto, talvez porque
15 dias antes entrava na clinica com uma ferida sem gra-
vidade. »

Tal era o quadro do hospital de Munich, quando o
Dr. Nussbaum, intruduzio o curativo antiseptico de Lister.
Nenhuma modificacdo se operou relativamente ds salas,
mobilia, alimentacdo, cuidados aos doentes, numero.

Uma semana depois, o Dr. Nussbaum era sorprehen-
dido pelas differengas dos resultados que comecava a obter.
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No comego, desapparece a grangrena nosocomial, mus
ainda se vém casos de pyemia e erysipela.

Estava entdo o Dr. Nussbaum na aprendizagem, e s6
depois que elle se amestrou no emprego do curativo ;
s6 depois que elle soube observar o rigor listeriano, seus
resultados tornaram-se de mais & mais animadores. Ope-
racbes que até entdo elle ndo tentdra, agora sdo praticadas
com a certeza dos resultados.

IncisGes de articulactes ; operaces de Ogston para o
genu valgum ; a laparotomia, sdo praticadas; os resul-
tados os mais satisfactorios.

A pyemia ndo se manifesta mais. A erysipela, outrora
frequente, ¢ rara, e se apparece, é de forma ligeira. A po-
dridao do hospital desappareceu completamente.

De Munich, o professor Lister se dirige 4 Leipzig, a
patria do curativo pelo acido salycilico.

Visitou o hospital dirigido pelo Dr. Thiersch, que tem 4
seu cargo cerca de 300 leitos.

O hospital de Leipzig, bem situado, é um modelo de
hospital moderno.

Construido sob o systema americano de abarracamento,
clle satisfaz 4 uma triplice condicdo : bba aeragdo ; ausencia
de accumulo ; facilidade dos escoamentos e remocio de
toda materia putrescivel.

Nao se attribua os bellos resultados do Dr. Thiersch
ds magnificas condicbes de suas salas barracas. Servia
tambem levar longe o exclusivismo; referil-os sémente ao
acido salycilico. Ndo levamos a nossa dedicacdo pelo acido
phenico d ponto de consideral-o superior 4 qualquer outro
agente anteseptico. mas tambem nf@o morremos de amor
pelo acido salycilico de modo a propor a sua substituicdo
ao acido phenico. Sem estrar nas vantagens e inconve-
nientes de um e outro, diremos que ambos tem as suas
indicacdes e contraindicacdes

E o professor Thiersch, que tem visto desapparecer do
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seu hospital a pyemia, a podridde do hospital, a gangrena
nosocomial, n@o attribue essa despedida feliz ao emprego
do acido salycilico ; ao contrario; com aquelle isencdo de
paixdo que caracterisa todo cirurgido criterioso ; com a
modestia que tanto o distingue, diz: « Nos resultats se
sont constantément ameliorés, proportionnellement a I'ex-
cellence de la methode et a notre habilité a en exécuter les
détails. »

Passando 4 Halle, o professor Lister ndo pode conter a
sua admiracdo pelos resultados da clinica do Dr. Wolkman.

O hospital em que este pratica as suas operacoes era
outrora fonte constante das febres infecciosas. Edificio
velho, j& em ruinas, votado 4 demolicdo, este hospital
estava no meio de uma populacdo densa.

Os resultados de entdo, eram um todo harmonico cuom o
estado geral do hospital.

A infeccdo purulenta, todas as complicacdes das feridas
ahi se desenvolviam em todo rigor. Em desespero de
cauca, em 1873, o professor Wolkman introduzio o cura-
tivo de Lister.

O maior escrupulo, o mais religioso zelo dominou a
applicagdo do methodo -antiseptico ; de modo que o
Dr. Lister ahi viu a observancia 4 todas as suas prescrip-
¢oes. Sem visitar a clinica do mestre, o discipulo, cioso de
gloria, instruido pelos escriptos daquelle, seguia religiosa-
mente os seus conselhos; a conducta de um era a
do outro.

E tal a pericia que desenvolvia, taes os resultados que
entdo obtinha, que o Dr. Lister, vendo um caso de
reseccdo coxo-femoral, seguida da mais explendida termi-
na¢do, ndo poude deixar de dizer : « c’etait un genre de
résultat que je n’avais jamais obtenu moi-méme, et qui
me remplit d'étonement» O Dr. Listér fazendo sentir a
sua admiracdo, elle lhe responde que resultados de tal
ordem € a regra em sua clinica. E podemos inferir dos
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bellos resultados da clinica do Dr. Wolkman das seguintes
palavras do autor do curativo antiseptico : « Si non voyage
sur le continent n'avait été qu'un travail continuel, jdmais
cru ce travail bien récompensé par cette circonstance de
ma visite 4 Halle. »

Os resultados admiraveis da clinica de Halle sio de gerar
a conviccio em todo incradulo.

Passim-se os aunos ; apparecem os casos ; surgem as
difficuldades ; e o espirito esclarecido do Dr. 'Wolkman
consegue removel-as, fazendo 4 cada caso especial as mo-
dificacbes que julga convenientes. E assim se explicam as
modificacGes elle tem introduzido no methodo.

O clima tem ficado o mesmo ; o ar ndo é menos impuro ;

entretanto os successos sdo certos. E com o Dr. Gaston
du Pré, nés diremos: Forca é convir que estes resultados
correm por conta de duas grandes condicoes, habilmente
combinadas : de um lado a habilidade do operador; do
outro evidentemente o curativo de Lister, ou ao alto
grdo de habilidade a que se tem chegado em Halle 4 con-
feccdo deste curativo.
" Os hospitaes de Berlin 4 cargo dos professores Barde-
lebem e Langenbeck, o de Magdemburgo dirigido pelo Dr.
Hogedorn e o de Bonn pelo Dr. Busch,sio successivamente
visitados pelo Dr. Lister. E bem podemos ajuizar da conta
em que estes illustres cirurgides tem o curativo de Lister,
citando o seguinte pensamento de Langenbeck : « todos os
cirurgides serfo tentados um dia a empregar um curativo
antiseptico qualquer, » e as proprias palavras ao Dr. Ho-
gedorn : « je suis arrivé a la conviction que votre methode
est inconditionnellement sfire; et que, dans tout échec,
c’est le cirurgien lui méme et non Ja methode qu'il faut
blamer ».

A Franca que havia dado nascimento a theoria dos ger-
mens ; que viu-a crescer, e dominar a pathologia cirurgica,
ndo vio com bons olhos o methodo nascente.



e

Mas veim os factos, e os factos criam a lei : vem os suc-
cessos das operacoes, e 0S suecessos sanccionam o remedio.

E assim o curativo de Lister consegue sendo generali-
sar-se, pelo menos se divulgar.

« No Hotel-Dieu, diz o Dr. Gross, onde a infeccdo puru-.

lenta reinava em permanencia, 4 ponto de condemnar 4
destruicdo este hospital, esta terrivel molestia tende a desap-
parecer depois da generalisacdo do curativo listeriano.»
E segundo os dados estatisticos do Dr. Letiévant, em
1,213 lesGes sangrentas, 954 ndo sangrentas, 181 fracturas
simples, 21 fracturas complicadas, perto de 1500 operacges
das quaes 50 amputacdes, elle nfo um unico caso deste
accidente.

O professor Verneuil, que ndo occulta as razdes princi-
paes porque dd preferencia ao curativo do seu compatriota
e particular amigo, o Dr. Guerin, tem lancado muitas vezes
mao do curativo de Lister. Em uma serie de 27 amputa-
¢Bes por elle praticadas, em 4 desses casos elles applicou o
methodo listeriano, colhendo os resultados mais vauta-
josos em condicoes as mais assustadoras.

E tam convencido esta elle da importancia desse methodo
que censurando dquelles que, sem attender as condigdes,
querem obter os resultados mais satisfactorios de seu em-
prego, diz : « o maior mal que se pode fazer ao curativo de
Lister ¢ apresental-o como uma panacéa.»

Agora entre nos.

Pretendiamos dar a esta par te da nossa these uma feicfio
puramente nacional.

Visitamos as clinicas do hospital da Santa Casa de Mize-
ricordia, e duplo fim tinhamos em vista: aprender como
ahi se emprega o methodo de Lister, e examinar a sua in-
fluencia sobre a salubridade desse grandioso edificio.

Cédo, e bem cédo, vimos apagar-se o nosso enthusiasmo
diante da cruel verdade :—o methodo antiseptico de Lister
nunca foi ahi empregado em rigor,
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Faz-se um curativo antiseptico porque ahi se emprega uma
substancia antiseptica em solucdo—o acido phenico. Mas
nio se applica o methodo antiseptico de Lister, porque este
ndo consiste somente no emprego de acido phenico; ndo,
porque o methodo recommenda drainagem franca e gene-
ralisada, e ahi ndo é exactamente observada essa indicacdo;
ndo, porque nem sempre a gaze ¢ empregada em 8 folhas,
e nunca o mackintosh é interposto ds duas folhas externas ;
nao, porque frequentemente ahi se usa de uma gaze ahi
lavada ; ndo, emfim, porque as pecas que compdem o cura-
tivo ndo existem permanentes em atmospheras antisepticas.
Mas todas essas pegas o hospital possue ; todas ellas s@o
applicadas ao curativo de uma ferida ; logo, emprega-se o
curativo de Lister. Sim, emprega-se, mas sem observar as
regras do autor ; e pois, ndo se usa do verdadeiro curativo
listeriano ; usa-se de um curativo pseudo-lister.

E ¢ possivel examinar-se qual a influencia que exercem os
curativos pseudo-listers ? A nés materialmente impossivel ;
e eis 0 verdadeiro motivo: um tal exame importava um
estudo comparativo do estado de salubridade do hospital
de outrora, com o estado de salubridade actualmente.

Poderiamos tel-o feito, examinando os livros das esta-
tisticas do hospital sobre a salubridade do hospital antes e
depois da introduccdo do curativo pseudo— lister. Nao co-
nhecemos entretanto taes estatisticas, (o que ndo importa
dizer que ndo existem); logo nada podemos concluir.

O que porém podemos affirmar ¢ que nos casos em que
taes curativos tem sido applicados os resultados sdo os mais
animadores possiveis. L tanto mais para animar, quanto
as condices de aceio, de limpeza sdo frequentemente des-
presadas. Nio salietamos este facto com o fim de mostrar
que peza uma falta sobre os dignos facultativos; e ndo acre-
ditamos que alguem gratuitamente nos faca tal imputacéo,
porquanto somos o primeiro a confessar os seus constantes
protestos, e as suas repetidas admoestacoes.
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Nio nos pertence indagar por cont1 de quem corre ; mas
¢ de todo dever declaral-o, para chegarmos ao seguinte facto
Jamentavel :—no nosso hospital de caridade, o principio do
asepticismo é uma hypothese : o septicismo ¢ a lei.

Mas, sem partilharmos a descrenca do Dr. Thomaz Alves,
quando em sua these inaugural diz: « De que serve nestas
circumstancias esse curativo antiseptico, se o leito do doene
é a sua morte desde o lencol que o cobre até os colchdes
em que se deita ? » nos aflirmamos: em taes condicdes ndo
applicar um tratameuto antiseptico, ndo lancar mdo do
methodo de Lister € um crime.

O que deixamos dito prova a incontestavel influencia
benetica do curativo de Lister sopre a salubridade do hos-
pital.

Podemos pois passar 4 outra parte.

INFLUENCIA DO CURATIVO DE LISTER SOBRE
A EVOLUCAO DAS FERIDAS

Na digressio que acabamos de fazer, vimos os hospitaes
em sua maioria fonte dos accidentes terriveis que tanto tem
acabrunhado os feridos, e a tantos tem exigido pela vida o
paghmento do imposto de morada.

Mas os vimos tambem como por incanto, por nflo sei que
forca que ndo se pode dizer a deusa do accaso, fechar as
suas portas 4 pyohemia, 4 septicemia, 4 gangrena, 4 febre
traumatica, etc. :

E’ pois tempo de concluir, e, com o Dr. Stilling, diga-
mos: « Os tres grandes desiderata da cirurgia sio obtidos
hoje ; evita-se a dor, gracas ao chloroformio ; a hemorrha-
gia, gracas 4 ligadura das arterias: a febre e a suppuracio,
gracas 4 descoberta do immortal Lister.»

Mas nio concluimos ainda. Nio basta visitar uma sala e

diz{;\;: foqm ndo se aninha a febre infecciosa; é preciso muito
; 12
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mais ; € preciso dizer: aqui estd um ferido : a sua ferida se
curard sem accidentes.

E o curativo de Lister poderd responder affirmativa-
mente ? :

Que respondam os factos ; que a clinica se apresente com
a eloquencia muda do: seus resultados.

Reunamos portanto em uma estatistica os feridos de
toda sorte tratados pelo curativo antiseptico, e nos sujeite-
mos 4 logica dos numeros.

O methodo numerico applicado 4 cirurgia tem pela
forca de sua linguagem real importancia.

Néo esquecemos os seus servicos. Esquecel-os seria abrir
mao de um auxiliar importante ; substituir da los positivos
por narracds mais ou menos fieis de cada cirurgido.

Mas, ao lado desse valor intrinseco ao numero, gquantos
vicios | Em umas estatisticas, as operacées em sua maioria
sdo reclamadas por traumatismos ; em outras, exigidas por
affeccGes chronicas. Umas constam de operagGes em indi-
viduos robustos ; outras, em individuos velhos e enfraque-
cidos. Um cirurgido refere somento as pequenas opera-
¢oes; outro as de alta cirurgia. Este é escrupuloso no
curativo de seus operados, quanto perito em feril-os 3
aquelle mais tolerante e menos observador dos preceitos
um bom curativo, quanto menos delicado em operar.

E todas estas circumstancias nio vem especificadas. Tu-
do se cala ; todos os promenores sio omittidos.

E pois, se ndo desconhecemos as vantagens de methodo
numerico, tambem lhe conhecemos graves faltas, o que
importa grande defeito.

A estatistica versa sobre numeros brutos. Di-se-lhe em
geral um valor que realmente ella ndo tem, quando se com-
para uma com outra,

Pois bem, convencido desta verdade, acreditamos que
melhor interpretamos o titulo do nosso ultimo capitulo, se,
estabelecendo as condicses de cada um dos casos em que
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¢ empregado o curativo de Lister, mostrarmos a marcha
que segue a lesio. Desta sorte, melhor se: poderd apreciar
a influencia do curativo; e muito mais auctoriamente po-
deremos fazer nascer a conviccdo nos espiritos incredulos.

E’ difficil trac r o programma a seguir ; e para nds tanto
mais difficil quanto todas as sortes de lesGes cirurgicas ins-
piram-nos interesse ; e ndo podemos mesmo dizer que tal
¢ mais importante do que outra, porque muita vez, em ci-
rurgia, os casos os mais simples sio uma fonte preciosa de
eusinamentus praticos.

Ainda appellaremos para o professor Lister, e iremos
estudando as lesdes na ordem em que elle foi empregando
o seu methodo. '

DAS FRACTURAS COMPLICADAS

Foi o estudo desta especie de lesdo cirurgica que origi-
nou o methodo que hoje domina a cirurgia.

Em suas indagacGes, o problema a resolver se resumia a
encontrar o meio de converter as fracturas complicadas de
ferida em fracturas simples

A benignidade que estas apresentam em sua evolugdo
contrasta com o que se observa na marcha das primeiras,
quasi sempre complicadas de um accidente.

Puis bem, actualmente, os resultados colhidos pelo me-
thodo antiseptico nesse genero de lesGes ndo pode ser nem
mais completo, nem mais satisfactorio.

Casos em gne o membro seria inevitavelmente condem-
nado 4 eliminacdo, a confianca nas regras listerianas faz
nascer a esperanca e a cura, ahi onde nao havia sendo des-
illusio e a morte da parte. Portanto, ainda nestes casos,
tentar a cirurgia conservadora € a lei; porquanto dahi ne-
nhum inconveniente resulta para o ferido : mas se em taes
condicoes alguma complicacdo sobrevic®, entdo, sem aug-
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mento de risco para o doente, a intervencdo cirurgica terd
lugar, ¢ o doente voltard ds condi¢des de ferido.

A pyohemia e a septicemia, diz o Dr. Mac-Cormac, até
entdo responsaveis da media da mortalidade das feridas de
tal natureza, ndo se tem mostrado. A morte serd entdo pro-
duzida por causas quenenhum tratamento poderd evitar,
como seja o tetano, o delirio tremens, etc.

Nada mais satisfactorio. Mus, como diz o professor Nuss-
baum, « a sorte de um ferido depe nde quasi inteiramente
do medico que cura a ferida nas primeiras horas »; e as
fracturas expostas confirmam inteiramente esta sentenca,
porquanta pode-se 4 seu respeito dizer, com o Dr. Cham-
pionniére, « que os resultados maravilhosos que aqui se
pode colher dependem sobretudo dos cuidados dados ao
primeiro curativo ».

Dessas opinides que se combinam, infere se que o pri-
meiro cuidado do cirurgido é purificar a ferida em todos os
seus reconditos. Com cffeito, € preciso contar que o ar
haja ahi penetrado, levando comsigo o infinitamente peque-
no que pode “desenvolver a infeccdo ; dahi a necessidade
de produzir o asepticismo em todos os pontos compromet-
tidos.

Mas, nem sempre, no estado em que as cousas se apre
sentam, ¢ isso possivel, pois que ndo ¢ raro que a abertura”
externa ndo seja em relacio com a extensdo do fundo do
féco. Nestas condicoes, deve-se effectuar o desbridamento,
para que se¢ possa levar 4 to das as dobras da ferida as solu-
cbes antisepticas fortes que as devem desinfectar inteira-
mente. E nfo pequeno deve ser o cuidado a empregar em
taes lavagens, quando estas forem feitas no féco, porque o
cirurgido deve ter de memoria que ha retalhos dcscolladuss
ossos denudados, que seriam aggravados pcr injecc@es for-
¢adas ; e ndo seria de estranhar que em taes condicGes he-
morrhagias secundarias fossem provocadas.

Portanto aceitamos o congelho pratico do Dr. Cham
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pionniére, que manda descobrir o féco, introduzir ahi uma
sonda molle e fazer a lavagem por ella; desta sorte, diz
elle, lava-se todo o recondito da ferida, e assegura-se a
volta do liquido.

Se a fractura ndo é recente, ou se data de alguns dias ;
se jdha razdo para acreditar no seu envenenamento, entédo
deve-se fazer a lavagem com as solucdes mais fortes de
acido phenico. I’ nestas condicdes que de preferencia em-
pregariamos a solugdo de chlorureto de zinco, porquanto
usariamos de uma substancia, que pela sua accdo antisep-
tica persistente sobre as superficies de nudadas seria capaz
de prevenir a putrefacgdo por muitos dias. Se, como ¢ de
esperar, as secrecoes forem abu ndantes depois do emprego
das substancias irritantes, ou se a suppuracio jd estiver es-
tabelecida, a drainagem deve ser praticada, e, como sempre,
todo cuidado é necessario para que a retencdo dos liquidos
secretadus seja evitada; o que se assegurard repetindo
pressdes doces que esvasiardo os culs-de-sac.

E’ desnecessario que os tubos passem entre os fragmen-
tos do osso fracturado; collocando-os bem, 4 baixo, ao
longo dos ossos fracturados, o escoamento se fard regular-
mente. S6 se deve recorrer & tal condicdo, quando a
drainagem nio poder ser effectuada de outro modo satis-
factoriamente, ndo havendo razdo para receiar, diz o Dr.
Mac-Cormac, que a necrose se declare.

Preenchidas taes condigcdes, se applicard o curativo, ¢ a
fractura seguird a ordem natural das feridas asepticas. No
comeco escoamento abundante de serosidade escura; de-
pois a cor desta se modifica, e a sua quantidade diminue :
4s vezes turva-se e pode vir a simular pus ; depois, 4 me-
dida que a cicatrisa¢do progride, escoa-s¢ uma serosidade
ligeiramente viscosa : entdo diminue o escoamento, ¢ a fe-
rida fecha-se. Quando o féco da fractura ¢ consideravel, o
escoamento & de longa duracdo ; no caso contrario, a reu-
nifo se faz por primeira intensdo.
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Terminamos aqui as consideracdes sobre as fracturas
complicadas, porque a figurar cada uma das condicges pos-
siveis teriamos de dar a esta parte de nosso trabalho uma
extensdo que ndo comporta uma these.

DOS ABCES=0S

A segunda especie de affeccGes a que o autor do methodo
anticeptico applicou o seu tratamento foi a dos abcessos.

Taes estados morbidos se apresentam em condicges in-
teiramente oppostas 4s das fracturas complicadas. Ao passo
que nestas ha uma ferida exposta 4 accdo do ar e dos seus
germens, alli se trata de productos processados ao abrigo
destes agentes.

Nas fracturas abertas, ha a combater germens que de-
positados sobre as anfractuosidades da ferida determinam a
sua putrefaccdo ; n:s abcessos, premunia-se ‘contra a in-
troduccdo desses seres vivos. Nestes, porém, como
naquellas, o tratamento aatiseptico tem dado resultados
os mais satisfactorios ; nas fracturas complicadas, des-
truindo as materias septicas, nos abcessos, removendo os
dois estimulos da suppuragdo —pus e o vibrido pyohemico
de Pasteur.

A membrana pyogemica, sem estimulo anormal, ndo
tem nenhuma disposicdo inherente a formar pus.

Em um abcesso que se processa, o pus é o estimulo que
que entretem a formagdo ulter:or do pus : ¢ o velh) adagio
em medicina, que a sciencit moderna reconheee : o pus
gera pus.

Aberto o abcesso pelo processo ordinario, esta causa é
removid:; e s entio entra em sceaa o estimulo especi-
fico da formacdo do pus. Pois bem, ab a se o abcesso anti-
septicamente : ahi temos a membrana pyogemica sub-
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trahida 4 accdo de um estimulo sem substituicdo de um
outro ; logo deixard de fornecer pus; suas paredes se
retrahem e se soldam.

Eis a theoria.

Agora os factos. E para ndo citar outros exemplos,
diremos que o professor Lister tem aberto abcessos de
grandes dimensGes, que evacudos do seu producto inicial
nao tem mais dado pus. O escoamento modificado ¢ pura-
mente seroso, e reduzido 4 algumas gottas no fim de
alguns dias.

A operacdo consiste na incisdo livre da cavidade, prati-
cada sob a chuva de agua phenicada.

Bem esvasiada a membrana pyogenica, faz-se a draina-
gem da ferida incisa convenientemente, para que se effectue
0 escoamento com regularidade.

Libertada da causa que a obrigava 4 uma suppuracio
oerpetua, protegida contra a acgio de um estimulo novo,
a membrana pyogemica deixard de fornecer pus ; o escoa-
mento seroso’que o substitue é progressivamente dimi-
nuido, até o acollamento da cavidade do abcesso.

Mas, para que tal seja o resultado, duas concicées devem
de ser religiosamente observadas : realisar una via de
eliminacdo livre e completa, manter de principio ao fim
um tratamento antiseptico efficaz.

Desprezada qualquer destas condicées, o resultado &
outro.

Se a primeira, os liquidos retidos por excesso de tensdo
dardo lugar a suppuracdo ; se a segunda, a suppuracio
septica se estabelece com suas multiplas consequencias.

Taes sdo as duas condicGes importantes, os dois preceitos
capitaes da operacdo do empyema. Prevenir o accesso dos
germens da putrefacedo, e estabelecer uma drainagem livre
para a evacuacdo do liquido, tudo aqui se resume.

Nédo ¢ facil satisfazer 4 primeira destas condices ;

porquanto, se nos recordamos que a cada inspiracdo o ar
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¢ inevitavelmente attrahido a cavidade pleural, comprehen-
deremos quam eminente de putrefaccdo, de infeccdo, serd
ella, se esse ar ndo for previamente purificado.

E’ para esse fim que o professor Lister recommenda
como muito justificado o spray, chegando mesmo a dizer:
«€ este o caso da cirurgia antiseptica que demonstra mais
irresistivelmente a sua efficacia »

E adiante, quando referia que seria impossivel sem o seu
concurso impedir que o ar ordinario, carregado de fer-
mentos septicos penetrasse & cavidade pela abertura da
parede externa, indo determinar a subsequente putre-
faccdo, elle assim se exprime : « c’est pourquoil y a ici une
preuve aussi evident qu’en pourrait fournir une experience
du laboratoire, au pouvoir que posséde le jet pulverisé de
neutraliser I'influcnce septique de l'atmosphére, ou, en
d’autres termes, de destruire 'energie des ferments septi-
ques que 'atmosphére contient.»

A segunaa condigdo preenchz a drainagem livre.

E’ aqui que convem de comeco empregar um tubo
de metal. ;

Com effeito, sabem todos que no caso ordinario de
empyema, tratado pela drainagem, no fim de alguns dias
ha tendencia do thorax a se contrihir do lado doente,
0 que traz o approximamento das , costellas de modo a
comprimir o tubo Chassaignac, e o escoamento do liquido
seria detido. O tubo de prata faz perfeitamente o escoa-
mento, e com elle ndo ha necessidade de excizar uma
porcdlo da costella para assegurar ampla drainagem, como
fazem os praticos allemaes.

.

DAS FERIDAS CONTUSAS E INCISAS

Os resultados do methodo antiseptico applicado ao trata-
mento das fracturas complicadas foram uma nota de ani-
macdo ao seu autor. Considerando as fracturas abertas uma



— 97 =

variedade complicada das feridas contusas, ndo tardou a
aproveitar o asepticismo do seu curativo para ensaiar o
seu emprego nas feridas contusas. E ndo foi preciso grande
esforco para estender a sua concepcdo as feridas incisas,
recebendo logo da pratica a sanccdo, e colhendo dos seus
tentamens NOVOS SUCCESSOS.

Q_uarrtds deduccbes praticas que se contém nestas idéas !

A certeza de que uma fractura complicada sufficiente-
mente protégida nfo é exposta 4 perigo maior que as feri-
das das partes molles nas mesmas condicbes, encoraja o
cirurgiio a fazer um féco de fractura complicada, a
seccdo de um callo vicioso, a reseccdo de um osso, a abrir
uma articulacdo, para curar uma difformidade. D’ahi as
operacoes desse genero, cujos resultados os mais animado-
res sido obtidos por Lister, Beeckel, Wolkman, Mac-Cormac
e outros. A nio menos funlada conviccio de manter o
asepticismo completo das feridas produzidas por instrumen-
to cortante ; de prevenir a sua putrefaccio, neutralisando
a accdo dos agentes capazes de desinvolvel-a ; arma a méo
do cirurgido para praticar aqui uma amputacao ; alli abrir
uma articulacdo ; ld fazer a reseccdo da parte necrosada.

Nio se deprehenda d’aqui que o listeriano, confiando no
seu methodo, se compraz em ferir ; ndo o listeriano é um
cirurgido conservador, e jd dissemos que casos em que o
membro seria inevitavelmente condemnado a morte, o lis-
teriano consegue poupal-o. Mas, como o methodo antisep-
tico nio pretende combater o accidente jd existente, mas
prevenir que este se declare, o listeriano espera a indicac@o
formal para operacdo. E nestas condicdes, elle tem sempre
a sua faca afiada para ferir tecidos os mais dissemelhantes,
desde o epidermico até ds serosas.

Os successos de todos os dias vem em nossa defesa,

N, 40 13
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AMPUTACOES E DESARTICULACOES

A ordem do problema é aqui invertida. Nas feridas ac-
cidentaes, o cirurgido tem a lutar contra o desenvolvimen-
to do germen atmospherico, depositado sobre as feridas
pelo ar ou os corpos estranhos. Aqui o tegumento € intacto,
é o cirurgido que faz a ferida Todos os seus esforcos se
resumem a impedir a penetracdo dos germens vivos. Dahi a
recommendacio de praticar a operacdo no meio de uma
atmosphera germicida, e de tornar aseptico tudo que tiver
de tocar a ferida, desde as mfios do cirurgido e seus ajudan-
tes até os mais delicados tenaculos e agulhas. Mas nfo € s6
o germen vivo que é preciso evitar : ¢ necessario guardar-
se de deixar na ferida algum corpo estranho, que irritando
a ferida poderia trazer a inflammacdo do coto. E’ o que se
consegue com o emprego do catgut para a ligadura dos
vasos abertos.

Guardados taes preceitos, é de suppor que, terminada a
operacilo, a ferida seja isenta de todo elemento de putrefac-
cdo. Cumpre pois empregar um curativo que satisfaca a
tres condicdes : impedir a introduccdo ulterior dos fermen-
tos septicos; evitar a retencdo dos liquidos secretados ;
proteger a ferida contra a accio dos agentes germicidas. A
gaze phenicada, ostubos Chassaignac, e o protectivo pre-
enchem estas indicagdes.

Estas regras geraes trazem grande modificagdio nos phe-
nomenos de reparagdo.

Logo no dia immediato ao da operagfio, as pecas dos cu-
rativos contém um pouco de serosidade, e nio raramente
um pouco de sangue. A dor € quasi nulla na maioria dos
casos: o que explica a falta de inflammagdo da ferida, ou
a acgdo anesthesica do acido phenico.

Nos dias seguintes, é o que era ; sem rub6r e sem tume-
fuccao das bordas.
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A secrecdo consiste em um pouco de serosidade, algumas
vezes em quantidade minima ; e a ferida se reune por pri-
meira intensdo.

As pecas de curativo ndo exhalam mdo cheiro, jd no pri-
meiro curativo, jd nos subsequentes. Ndo existe cheiro de
pus nos casos em que tudo segue esta ordem.

Chegada a ferida & este ponto, retiram-se os tubos, e o
canal que elles formavam se fecha em 4 dias, pola formacio
de granulagdes, e quasi sem pus. Estado geral sempre bom
e sem elevacdo de temperatura.

Nem sempre as cousas se passam desse modo. E de um
modo geral podemos dizer : 1° sempre que o agente anti-
septico ndo ¢ directamente em contacto com todo a exten-
sdo da ferida, estabelece-se a suppuracdo com o chero ca-
racteristico do pus ; 2° que estabelecida a suppuracéo, a
accdo do methodo antiseptico é muito diminuida ; 3* que
praticada a operacdo depois de declarada a pyohemia ou a
septicemia, o methodo de Lister ndo tem mais ac¢do ; 4°
emfim que a suppuracdo acompanha sempre um certo grdo
de reaccdo febril, apezar de todos os cuidados ao curativo.

Mas, para que as cousas Se passem como 4 pouco apre-
sentamos. sendo ¢é de vigor a escolha dos methodos e pro-
cessos operatorios, ndo é de abandonar os mais favoraveis &
applicacdo das suturas. E’ preciso certamente que as opes-
racbes sejam habilmente executadas; que a questio do
ubi da applicacdo da faca seja tomada em linha de conta ;
que qualquer que seja o processo seguido as partes molles
sejam sufficientes para cobrir 0s 0ssos ; mas importa muito
mais que se attenda 4 perda de sangue do doente ; que a
ferida seja quanto possivel simples ; e que principalmente
seja disposta de modo a ndo favorecer a retengdo dos
exsudatos.

Emfim, ndo se desprezem as precaucdes para obviar a
tudo que pode perturbar a reunido primaria, e poderemos
dizer com os listerianos : as amputaces e desarticulagoes



-- 100 —

nos grandes hospitaes, nos grandes centros tem perdido de
sua gravidade, gracas 4 observancia aos preceitos do mestre,

Basta ler as obras dos Drs. Championniére, Nussbaum,
du Pré, Lister. para ver casos de amputados curados em
uma semana, sem suppuracdo, sem febre traumatica, sem
accidente qualquer; casos de amputacGes, nas peiores’
condigbes, em que os operados curam sem pyohemia,
sem septicemia, etc.

As de desarticulacdo sdo tratadas como as das amputa-
¢Ges na continuidade. Nao expSem 4 maiores perigos que
aquellas ; sémente exigem maior vigilancia na drainagem
completa.

DAS FERIDAS ARTICULARES.

As feridas articulares outrora eram consideradas de
de maxima gravidade, porquanto, as articulacGes abertas,
seriam inevitaveis consequencias desastrosas, ¢, se alguns
casos de cura ha com o tratamento ordinario, ellas nio
podem infirmar a regra geral. Hoje seria um crime expol-as
d infeccdo purulenta ou septicemica, quando se sabe que as
precaucbes antisepticas poem ao abrigo de qualquer acci-
dente as feridas articulares accidentaes ou intencionaes.

Se por outro lado, facilitamos o escoamento dos exsu-
datos, collocamos as feridas isentas de toda irritacdo. D’ah
o preceito do tratamento antiseptico : plus la plaie est libre
el béante, plus on est sur d’eviter les troubles mflamma-
toires dans larticulation, et cela tout simplement par-
cequon est d’autant plus certain de la libre sortie de
lexsudat épanché dans son interieur. E pois, devemos
abrir largamente a articulacdo. Se o receio de consequen-
cias futuras, ou a descrenga no methodo levasse o cirur-
gifo a introduzir o bisturi para ahi fazer chegar um tubo 4
drainagem, o sangue vindo de algum vaso profundo poderia
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derramar-se na cavidade articular ; e entdo eis o que acon-
tecia : o liquido exsudado pela synovial de mistora com a
globulina do sangue se coagularia; a articulacdo seria
cheia de uma materia solida, e, posto que esta seja depois
reabsorvida, a cura seria sempre retardada. " Logo, incisar
largamente e incisar antisepticamente, e drainajar conve-
nientemente, ecis a conducta que deve presidir 4 formacdo
das feridas articulares, que comecam, diz Lucas, a ser con-
sideradas operacOes seguras, senio inoffensivas,

E’ assim que procedem Lister e Barwell naInglaterra,
Boeckel, Wokman e Nussbau m na Allemanha, Saxtorph na
Dinamarca, Panas e Cha mpionnicre em Franca.

DAS RESECCOES ARTICULARES

Basta ver a repugnancia que tinham os cirurgides por
esse genero de operacoes antes do methodo antiseptico
para concluir quam pouco confiavam. elles nos recursos de
entdo. Se reseccdes do cotovelo, ds espadua mesma, do
dorso do pé eram mais vezes praticadas, ndo assim as do
joelho e da nadega, que eram raras, e as do punho, que
eram desconhecidas.

NAo era a operacio em si que paralysava o braco do ci-
rurgido: eram os accidentes immediatos ; 0S8 secundarios .
as longas supjpuracdes ; as fistulas persistentes; a impo_
tencia funccional dos membros.

E tudo isto cahe diante do methodo antiseptico ; e todas
estas justas repugnancias desapparecem ; € as reseccoes
articulares entram na ordem das operacGes possiveis e
muito legitimamente praticaveis.

A sabia Allemanha ¢ o theatro das operacdes desse ge-
vero. B’ ahi onde taes operacbes tem tomado mais amplo

lesenvolvimento. Os professores Langenbeck, Beeckel, Wol-
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kman, Billroth as praticam 'quasi diariamente em suas cli-
nicas, e 0s seus successos correm em todos os jornaes.

Viria 4 proposito entrar em desenvolvimentos acerca dos
instrumentos e dos processos de que elles se servem para
essas operacoes, e esse seria o ponto verdadeiramente inte-
ressante ; mas nao pretendemos sendo assegurar que o
methodo antiseptico derramou os seus beneficios sobre essas
operacoes, cujos resultados tanto eram de receiar, dando a
sua pratica aquella seguranca, com que nao contava o cirur-
gido antes delle.

Mas para os successos de taes lesGes cirurgicas nenhum
contingente ha a ser desprezado: pericia, methodo, pro-
cesso, constitl.lig:é{o, causas, tudo deve ser tido em linha de
conta, porque todas essas circumstancias concorrem com o
seu quantum para os resultados satisfactorios.

DAS OPERACOIS SOBRE A CAVIDADE
ABDOMINAL

O methodo antiseptico de Lister veio demonstrar que o
peritoneo ndo ¢ tam mdo hospede quanto se reputava
até eutdo. As feridas da cavidade abdeminal que compre-
hendiam o peritoneo eram tam graves que muitas vezes
terminavam pela morte,

Depois que a ellas se applicou o tratamento de Lister, os
resultados se tem por tal forma modificado, a ponto de
poder dizer-se, com o Dr. Championniére, que observado
rigorosamente o methodo, o facto de abrir-se a grande
cavidade serosa ¢ sem gravidade real. A cirurgia antiseptica
approva legitimamente a sec¢do abdominal, que ella tenha
por fim extirpar tumores ovarianos ou uterinos ; quer curar
os estrangulamentos herniarios, quer os kystos hydaticos do
figado. Hoje pode se multiplicar os exemplos de operagdes
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dessas ordens, e ellas jd sio em tam grande numero que
algarismadas sdo outras tantas estatisticas dignas de ser
consultadas.

Nio nos sendo possivel tratar de todas, fallaremos so-
mente da ovariotomia.

Antes do methodo listeriano, cirurgioes, raros, é ver.
dade, contavam successos brilhantes em suas clinicas: a sua
attencdo 4 todos os detalhes de acceio ; o seu devotamento
pelos curativos de suas operadas ; e a nao menos habilidade
bem justificam taes resultados.

Kceberlé, S. Wells, Keith contam muitos casos de termi-
nacio feliz, mas depois que adoptaram o methodo em suas
praticas os successos sdo mais seguros ; e quanto mais estri-
ctas sdo as precaucdes antisepticas, maiores successos em
relacdo 4 vida dos doentes, mais prompta e facil é a cura.

As causas geraes de tam assustadoras consequencias eram
a peritonite, a hemorrhrgia, a septicemia ea pyohemia,
como factores principaes.

Mas, se nos recordamos que o peritoneo supporta trauma-
tismos extensos sem apresentar a menor reaccio, nio deve-
mos cruzar os bracos, receiando que a peritonite por trau-
matismo seja a consequencia. Qutrosim, convencido que
o methodo antiseptico previne as hemorrhagias; que os
germens ndo se desenvolvem diante do asepticismo que
elle cria, se nos recordamos desses factos, ndo receiamos a
victoria do methodo ao signal do ataque.

Estes principios tem tal valor que os proprios adversarios
do methodo sio zelosos observadores do principio do ase-
pticismo ; e para demonstrar a sua importancia basta dizer
que a mortalidade nos operados do Dr. Keith, que antes
era de 1 sobe 7, é depois de 1 sobe 20 ; que nos do Dr.
Wells a mortalidade vai successivamente descendo de 34
por 100, i 28, 4 22, 4 14, € 4 10 por 100.

« Estes factos, diz o Dr. Wells, testemunham com mais
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evidencia em favor do systema do professor Lister do que
volumes inteiros sobre a materia theorican».

O methodo antiseptico ndo diminue s6 a mortalidade,
permitte tambem operar mais cédo. Estdo de acordo todos
os listerianos. Mas, quando se trata de applicar o curativo,
do modo de curar o pediculo, algumas notas discordantes
separam os ovariotomistas. Na Allemanha inteira, o me-
thodo intra-peritoneal é preconisado : assim procedem os
professores Linhard, de Wursburg; Olshausen, de Halle :
Busck e Weit, de Bonn ; Billroth, de Vienna.

Na Inglaterra, porem, uns como Thornton e Bantock
empregam o methodo intra-peritoneal, outros, como S.
Wells, o methodo extra-peritoneal

O spray € geralmente empregado, nio se receiando mais
hoje a accéio sobre a superficie peritoneal. As ligaduras sdo
feitas com o catgut, mas S. Wells prefere ns fios chamados
—sill-worm-gut. () professor QOlshausen recommenda o
emprego de muitas ligaduras, porquanto faz a justa consi-
deraciio, que uma simples ligadura pode, por um movimento
brusco da doente, por esforcos de tosse, de defecagdo, ceder,
expor a doente &4 uma hemorrhagia, da qual ella venha a
perecer.

Quanto 4 drainagem, tambem ha discordancia,porquantb
uns a consideram de importancia capital, e outros dispensam
o seu auxilio para a eliminacdo dos liquidos que se accu-
mulam. Uns usam da drainagem pubio-vaginal, outros da
drainagem pubiana simplesmente. Uns empregam os tubos
Chassaignac, outros o tubo de Keath.

Em taes questdes ndo seremos ndés que ousaremos nos
pronunciar : a pratica vird mais tarde dizer de que lado est4
a razio.



=NO5r=
DO HYDROCELE

Ndo pretendemos extractar a brilhante liccdo a que assis-
timos no anno passado, pelo illustrado professor de Medi-
cina Operatoria Néo o fazemos, porque ndo desejamos
estabelecer as indicacGes e contra-indicagbes de cada um
dos methodos operatorios do hydrocele. O nosso intento &
simplesmente mostrar que o methodo da incisdo, que j4 A,
Cooper esperava ndo ver praticada pelas suas consequencias
desastrosas, estd hoje na ordem do dia.

A precis@o ou melhor a certeza da cura de tal operacio
dé-lhe um certo valor e tal importancia que ndo teriamos
duvida em preferil-o 4 qualquer dos outros methodos.

O professor Wolkman, em Halle, é quem mais tem con-
corrido para a vulgarisacio desse methodo salutar, e, se-
gundo € corrente, foi o primeiro que o empregou, obser-
vando estrictamente os preceitos antisepticos.

A operacdo, que elle pratica sob o spray, consiste em uma
incisdo vertical de 8 4 10, que se estende da parte superior
do tumor, cortando camada por camada os tecidos.

Aberta a tuiica vaginal, com uma thesoura ou bisturi,
elle divide a espessura da parte escrotal anterior em toda
sua extensio. Toma os pontos sangrentos. As bordas da
tunica divididas sdo cuidadosamente reunidas com o catgut
ds bordas da pelle; a cavidade ¢ lavada com uma solucdo 4 3
por roo de acido phenico. O tubo 4 drainagem ¢ introdu-
zido, e as bordas da ferida sio reunidas por duas ou tres
suturas profundas de seda, destinadas a manter o tubo em
posicdo, a encerrar o testiculo e a tornar a cura rapida.

O exem;lo dado no estrangeiro é hoje seguido entre nés,
e ndo podemos deixar de lembrar que os illustrados pro-
fessores, Conselheiro Saboia e Motta Maia sdo 0s que mais

tem procurado vulgarisal-o aqui. Os resultados de suas
N, 4v 14
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clinicas, e ndo sdo em pequeno nunmero, sdo animadores.
Como na clinica do professor Wolkman, nunca as longas
suppuracoes dcs involucros testiculares, nunca accidentes
geraes ou locaes sobrevem 4 incisdo do hydrocele : ao
contravio, a suppuracdo em geral é nulla; a reaccdo, que
em alguns tem crescido, no geral é branda : nio ha appa-
recido accidentes geraes, nem locaes; e o que mais é, ndo
ha reproduccdo do hydrocele. E segundo o conselheiro
Saboia affirma, podemus pelo- que temos visto acompa-
nhal-o no enthusiasmo de sua eloquencia, e com elle dizer :
ndo ha methodo de tratamento que offereca mais seguranca
e certeza de cura do que o methodo da incisdo do hydro-
cele.

LIGADURA DOS VASQOS

O catgut conquistou verdadeiro lugar no material cirur-
gico.

Sonhado por A. Cooper, esquecido durante seculos, elle
reviveu com o methodo de Lister.

As cunsideragoes que fizemos sobre as suas preparacoes
e a sua accao em outra parte do nosso trabalho, nos faci-
lita a tirar a seguinte conclusio : o catgut ¢ aseptico ; ndo
é irritante ; é forte.

Os seus usos se multiplicam : com elle liga-se o vaso em
sua continuidade ; pratica-se a ligadura dos tumores ; sutu-
ra-se uma ferida

As suas vantagens sio incontestaveis. kKnsaiado experi-
mentalmente na ligadura da continuidade dos vasos, os re-
sultados animuama fazer applicacdo aos casos clinicos; e mais
tarde, a experiencia de maos dadas 4 clinica legitimam o seu
emprego. A ferida externa pode sem inconveuniente fechar-
se sobre o no, cujas extremidades sdo cortadas curtas, sem
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cortar a arteria. Esta se oblitera; a obliteracdo sera mais
rapida e o perigo da hemorrhagia secundaria immensa-
mente diminuido. E nem ha a receiar a gangrena de uma
porgdo das tunicas, nem ulceracdes; ndo ha suppuracio,
ndo ha putrefaccdo, ndo ha hemorrhagias secundarias.

A firmesa com que sc pratica hoje a ligadura das arterias
sem inflammacdo, sem suppuracio nos anima & empregar
o catgut 4 ligadura das veias varicosas. E hoje ¢ um trata-
mento que tem sido empregado em differentes paizes, e os
cirurgides que tem lancado mdao delle ndo se tem sendo &
se louvar.

e 4 PR R R L S S T S e S T T ST S I SR S S S T ST TR

O tratameato antiseptico de Lister tem hoje uma appli-
cacdo ampla. Feridas de tecidos os mais dissemelhantes
tem recebido de sua accdo, uma influencia evolutiva bene-
fica, E, transpondo esse limite, clle tem tentado, mas com
um successo duvidoso, converter 4 feridas asepticas as que
j4 sdo septicas.

Deixamos assim antever que muito teriamos ainda a
percorrer no longo capitulo da pathologia das feridas, se
fosse nosso intuito fazer um estudo completo das feridas
em suas relacées com o methodo antiseptico, o que nfo
se comprehende sem uma classificagdo previa destas lesoes.
Mas, se o que dissemos ¢ bastante pari concluirmos que o
methodo de Lister, pondo as lesdes cirurgicas ao abrigo
da putrefaccdo. ndo desenvolve nos feridos os processos
septicemicos, o muito que teriamos 4 dizer, se nao fosse o
receio de exceder os limites em que se cirumscreve uma
these, seria mais uma nota eloquente do valor do principio
do asepticismo, seria, o que mais, uma prova incontestavel
da importancia do methodo do cirurgido de Edimburgo.
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SECCAQD ACCESSORIA

Cadeira de medicina legal e fovicologia

Dos alcaloides cadavericos ou ptomainas de Selmi
I

As ptomainas de Selmi sdo certos principios que resul-
tam da desassimilacdo ou putrefaccdo das substancias al-
buminoides.

II

No genesis de algumas molestias e nas investigacdes me-

dico-legaes, o estudo dos alcaloides cadavericos merece-nos
especial attengdo.

111

Existem pontos intimos de semelhanca entre os alcaloi-
des de origem animal e os de origem vegetal.

Iv

A linha de separacdo entre estes corpos tragam os reac-
tivos chimicos e os seus effeitns physiologicos.

Vv

Ha certas condi¢Ges na vida organica que augmentam o
processo de desassimilacdo ou embaracam a eliminacio dos
productos urinarios;o que acarreta perturbagGes bemn graves.

VI
\\Por 1:80, somos levados a crer, pelas expericncias de
pguchet, que na economia muitas vezes se formam verda-

deitas Ptomainas? cuja presen¢a nos explica tal pheno-
meno,
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VII

A sua presenca nos é tanto mais imposta, quanto os
effeitos que ellas determinam sdo interessantes, identicos
aos dos alcaloides cadavericos.

VIII

Debaixo do ponto de vista judiciario, as ptomainas pre-
cisam de ser cabalmente descriiminadas, o que nos colloca
sempre ante grande difficuldade.

IX

Néo ha um reactivo siquer que por si 56 estabeleca sci-
sdo completa entre os alcaloides vegetaes e as ptomainas.

X

As ptomainas que podem ser obtidas pelo ether, chloro-
formio, alcool amylico, si ten certos caracteres de com-
mum, revestem-se de outros que assignalando a sua proce-
dencia, sdo peculiares 4 esta ou dquella especie.

X1

A accdo destes alcaloides nos é revelada por differentes
symptomas, dos quaes os mais salientes sio o estupor, as
convulsdes tetanicas e a parada do coracdo em systole.

XI1

As ptomainas caracte isam-se especialmente por suas
funcces basicas, suas propriedades reductoras e seus ef-
feitos toxicos.
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SECCAO CIRURGICA

Cadeira de anatomia descriptiva

Do coracdo

I

O coragdo, agente principal da circulacdo, & um musculo
cavitario estriado.

II

Formado, segundo Winslow, de dois saccos musculosos,
encerrrados em um  terceiro, igualmente musculoso, elle,
pode dizer-se, ¢ um composto de dois conductos muscula-
res, intimamente unidos, e destinados, um, 4 impellir aos
pulmées o sangue rubro; o outro, o sangue vermelho 4
todos os pontos da economia. Donde a idéa de dois cora-
¢bes : um direito ou pulmonar, outro esquerdo ou aortico.

111

O coragido direito, como o esquerdo, é dividido em duas
cavidades que communicam largamente entre si, por um
estrangulamento incompleto. A superior é a auricula, e a
inferior o ventriculo.

v

Dahi quatro cavidades : duas direitas, cujo orificio com-
municante € munido de uma valvula, ¢ricuspide ; e duas
esquerdas, cujo orificio de communicacdo apresenta tam-
bem uma valvula, mitral.

N. 40 15
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Independentes entre si no adulto estas cavidades, o
mesmo facto ndo se dd no feto. '

VI

Situado na cavidade thoracica, o coragdio estd em relacio
com os pulmdes que lhe formam uma especie de cochim e
em parte o cobrem, e lhe ficam lateralmente ; com o es-
terno e as cartilagens costaes do lado esquerdo, que lhe fi-
cam adiante; e com o diaphragma, que o separa das vis-
ceras abdominaes.

.

VII

Nesta posicio, elle é fixo por um envoltorio fibro-seroso,
o pericardio, que em baixo se une ao centro aponevrotico
do diaphragma, e em cima € continuo com a parte mediana
da aponevrose cervical media.

VIII

O seu volume, que ¢ variavel, é proporcionalmente me-
nor em todas as suas dimensors, na mulher. O peso, que
nesta tambem ¢é menor, é, como o vulume, variavel, mas
ndo guardam uma proporcéo definida em suas variabili-
dades.

IX

O coracio, cuja forma é a de um cone, cujo apice ¢ vol-
tado para baixo, para diante € para esquerda, apresenta
duas conformacdes, exterior € interior.

X

A conformacdo exterior comprehende o estudo da superfi-
cie exterior dos ventriculos e das auriculas; aquelles, conicos
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em sua forma, tem uma face esternal e outra diaphragma-
tica; um bordo direito e um esquerdo ; uma base voltada
para cima, para traz e para direita ; e um vertice que cor-
responde ao quinto espago intercostal esquerdo ; as auri-
culas, que nada mais sdo gqie dois espessamentos venosos
na base dos ventriculos, apresentam 6 faces e duas extre-
midades, ou pequenos pavilhdes fluctuantes.

XI

A conformacao interior comprehende duas cavidades au-
riculares, que communicam com as duas ventriculares cor-
respondentes, por dois orificios, auriculo-ventriculares.

XII

As duas cavidades, ventriculares, de forma de pyramides
conicas, apresentam tres paredes um apice fechado, e uma
base, na qual se disiinguem dois orificios ; um, mais consi-
deravel, que se abre na auricula correspondente, provido
da valvula tricuspide, 4 direita, da mitral, 4 esquerda; e
outro arterial, que se abre na pulmonar, 4 direita, na aorta,
4 esquerda, providos de tres valvulas, szgmordes.

XIII

’

As cavidades auriculares, cuja forma é irregularmente
cuboide, apresentam scis paredes que variam para as duas
auriculas: na direita, a parede superior apresenta um ori-
ficio, desprovido de valvula ; é a embocadura da veia cava
descendente ; a inferior o orificio auriculo-ventricular direito
com a sua valvula tricuspide ; a anterior uma abertura que
a communica com o pavilhdo ; a posterior dois orificios
que correspondem 4 embocadura da cava inferior e da
grande coronaria ; o primeiro provido da walvula de Eus-
tochio, e o segundo da valvula de Thebesio ; a externa é

um simples bordo ; e a interna corresponde ao septo das
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auriculas, onde no féto -se encontra o buraco de Botal ; na
esquerda, a parede superior apresenta quatro orificios, des-
providos de valvulas, correspondentes 4 emibocadura das
quatro veias pulmonares ; a inferior o orificio auriculo-ven-
tricular esquerdo com a sua valvula mitral ; a anterior ¢
convexa ; a posterior plana; a externa apresenta um ori-
ficio que a communica com o pavilhdo; e a interna, cor
respondente ao septo, imperfurada no adulto, apresenta no-
féto o orifcio inter-auricular.
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SECCAO MEDICA

Cadeira de materia medica ¢ therapeulice

Vias de absorpeao dos medicamentos
I

Chamam-se vias de absorpcdo dos medicamentos as que
e uma maneira intencional ou accidental sao abertas aos
medicamentos.

I1
Com o professor Gubler, as dividimos em cinco cate-
gorias, que sio: as mucosas, a periferia cutanea, a pelle
denudada, o tecido cellular sob-cutaneo e a torrente circu-
latoria.

: I11
As mucosas sdo uma via frequentemente utilisada para a
introduc¢do dos medicamentos. A digestiva € a principal,
comtudo condi¢bes ha em que ndo se pode contar com ella
para a introduc¢do de medicamentos.

IV
A mucosa das vias digestivas nfo apresenta as mesmas
condicbes anatomicas e physiol ogicas por toda parte. Dahi
o seguinte facto: a absorpgd o é mais facil em certas regides
do que em outras.
Vv
Este facto depende de condicGes variaveis, como a tenui-
dade ou a espessura do epithelium, a demora mais ou menos
prolongada dos substancias no tubo digestivo, e condi¢Ges
que podem diminuir ou mesmo destruir a sua actividade.

VI
Depois da mucosa digestiva, a respiratoria ¢ a que offe-
rece mais facilidade 4 absorp¢do dos medicamentos.

VII

Gazes e vapores ; substancias volaveis activas; liquidos
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pulverisados ou fluidos, solidos em dissolucdo ou pulveri-
sados podem ser introduzidos pelas vias respiratorias.

VIII
Das mucosas dos outros apparelhos, aquellas com cuja
absorpcdo se pode contar, e que podem ser aproveitadas,
sdo a mucosa occular e a da cavidade tympanica. Nas dos
apparelhos urogenitaes, a absorpcéo é fraca, sendo nulla.

IX
A periferia cutanea, segundo as experiencias de Rabu-
teau, é uma via importante 4 absorpcdo das substancias
gazozas ou volateis ; a absorp¢do das substancias solidas
e fixas dissolvidas em agua ou incorporadas aos corpos
graxos € nulla ot infimtesimal pela pelle intacta.

X
A pelle privada de sua epiderme é uma via de absorpcéo
de medicamentos rapida. Se apresenta certas vantagens,
nao deixa de ter inconvenientes.
XI
O tecido cellular sob-cutaneo, ou o methodo que se basea
na introduccio dos melicnmentos por essa via, é uma das
conquistas da therapeutica mais cheias de resultados pra-
ticos. :

XII

Com effeito, o methodo hypodermico é o unico que nos
d4 a medida exacta da substancia absorvida: nada ahi se
perde, nenhuma causa de destruicdo ha ; e pois, os effeitos
devem de ser proporcionaes 4 quantidade da substancia

introduzida.

XIIT
A torrente circulatoria é a via da absorpcdo prompta. A
injeccdo de medicamentos nessa via, muitas vezes empre-
gada nas experimentacoes physiologicas, s6 em casos exce-
pcionaes ¢ usada em therapeutica.




HIFPDERATIS APHMALSIL

I

Vulneri convulsio superveniens, lethale.
(Sect. V. Aph. II).

II

Febres non intermittentes si tertio die vehementiores
evadunt periculo obnoxide. Quoquo autem modo intermi-
serint, periculum abesse indicat.

(Sect. VILI. Aph. LIV).

I11

Quos febres longae exercent, iis tubercula, vel in arti-
culis dolores innascuntur.
(Sect. VII. Aph. LXYV).

8%

Si febricitanti quis cibum exibuerit, fano sunt quidem
robur et &grotanti morbus.

(Sect. VIL Aph. LXVII).
v

In febribus non intermittentibus, si extérna frigeant, in-
terna vero urantur et sitis detineat, lethale.

(Sect. VII. Aph. LXXIV).
VI

In febre non intermittente, si labrum aut nasus aut oc-
culus, aut supercilium pervertatur, si neque videat neque
audiat et jam debilis sit, horum quicquid acciderit, lethale.

(Sect. VIL Aph. LXXYV),
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