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SECÇÃO CIRÚRGICA.

PARTOS.

Haverá alguma relação de causalidade enlrc a existência regular da

menstruação durante o aleitamento e o

racliitismo dos meninos?

lr^&«F ,;

PUMEIEA FARTE.

MULHER chegando á certa épocha da vida seu or-

ganismo tem de sofirer uma revolução, e infundir-

lhe a certeza de que acha-se apta á preencher o

^"X^^UTo* ^ grande mysterio da procreação.

Se seu physico torna- se mais gracioso, e característico tomando

formas torneadas, o púbis cobrindo-se de pellos, a bacia adquirindo

maiores dimensões, as mamas pullulando, e tornando-se mais sensí-

veis, seu moral não escapa á estas mutações, e por sua vez manifesta

phenomenos, que se denunciam pela timidez, vergonha para aquelles

mesmos com quem pouco antes brincavam sem o menor escrúpulo,

gosto á solidão, de. Até ahi os phenomenos são mais, ou menos apre-

ciáveis, e caracterisam a épocha da puberdade: interiormente, porém

prepara-se uma funeção pela qual a mulher gosa o sublime privilegio

da maternidade: essa funeção, ainda que possa passar desapercebida,

ás mais das vezes é denunciada por sympathias, que se revelam pela
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intumescência das mamas, máo estar, pesa de cabeça, vertigens, lia-

res nos lombos e sacro, calor no hypogastrio, intumescência e prurido

das partes genitaes, ás vezes febre e perturbações nervosas. Depois de

alguns dias de duração um escorrimento de muco tem lugar pelas

partes genitaes; este muco, que alguns dizem ter cheiro especial e

côr cinzenta, vai misturando-se á sangue, e chega á ponto de parecer

sangue puro; n'esse estado dura alguns dias. vai finalmente des-

maiando até desapparecer: á esse escorrimento chama-se menstruação.

Qual a causa? Qual a sede? Á|>pensos ao útero existem dous órgãos

-^ovários, constituídos por vesículas encaixadas em um tecido esponjoso

e vascular

—

síroma: cada vesícula encerra um ovulo: pois bemf esses

órgãos análogos aos testículos no Tiomem, quando a mulher tende á

cumprir a missão de propagar a espécie, adquirem maior vitalidade, e

congestionam-se; uma das vesículas é o ponto, para o qual affluem

essa vitalidade e congestão dando em resultado seu maior desenvolvi-

mento, e quasi sempre a rotura; rota a vesícula sae o ovulo, que rece-

bido pelo pavilhão chega ao útero percorrendo a trompa: é a ovulação,

funeção de que ha pouco fallei. útero não fica estranho á essas vi-

cissitudes; ao mesmo tempo que a causa obra sobre os ovários reper.

cute sobre elle, congestiona-o: a rede vascular da mucosa d'essc órgão

torna -se túrgida, e deixa extravasar sangue: é a menstruação.

Estes dous phenomenos acham-se de tal sorte ligados, que, quando

houver menstruação, dá-se necessariamente a evolução de uma vesi.

cuia de Graaf: a reciproca pode deixar de dar-se, ahi estam factos mos-

trando mulheres concebendo sem nunca terem sido menstruadas; e

não repugna admittir essa força concentrando-se no ovário sem que des-

perte o útero, ou a presença do ovulo sendo estimulo insuíficienle para

provocar essa hemorrhagia physiologica.

Depois da queda do ovulo, a parede da vesícula constituída por duas

membranas, a externa delgada, transparente, e muito retractil, a inter-

na mais espessa, mais opaca, e não retractil, torna-se a sede do traba-

lho decicatrisação, o qual pelos phenomenos que o acompanham, tem

merecido o nome de formação do corpo amarello. A cavidade deixada

pelo ovulo enche-se de sangue extravasado durante a rotura; a mem-
brana interna tumefeita toma numerosas dobras dividas á retracção da

externa; essas dobras adherem entre si, e ao passo que o coalho vae



sendo absorvido, opor tanto diminuindo de volume, novas dobras for-

mam-se. actuando a mesma causa: no fim de um mez nola-se que 1

membrana interna está reduzida á uma massa raiada e de còramarella

devida á embebição do sangue; a cavidade acha-se muito reduzida e

para que o aehegamcnlodc suas paredes deixe como único vestígio uma
linha amarella, que depois desappareçe de todo, é preciso quatro á seis

mezes: quando se tiver dado a fecundação, estes phenomenos sam mo-
rosos; a vesícula adquire um desenvolvimento muito maior, e só prin-

cipia á deerescer no fim do terceiro mez, no quarto mez o volume é de
dons terços; do sexto ao nono de um terço, e sô depois do parto é que
fica reduzida áum nudeo duro: esta marcha pode sjffrer muita irregu-

laridade.

A idade em que tem lugar a menstruação varia com os climas, cons-

tituições, temperamentos, hábitos ete.; e se á telas causas addicionur-

mos os caprichos da natureza, ver-nos-hemos na impossibilidade de

precisar tai épocha; por isso cingimo-nos á dizer (pie em nosso paiz a

idade de qualorze á quinze annos é a mais commum. A variação que

hemos notado na apparição d'esta funeção não desappareçe uma vez

cila estabelecida, não; cila é limitada e a sua terminação é cercada da,

mesma incerteza: nem ha que admirar, pois no homem a mesma cou-

za dá-se á respeito da funeção espermalica; com tudo a idade de qua-

renta e cinco á cincoenta annos traz ordinariamente sua cessação e col-

loca a mulher cm uma épocha chamada crilica.

Depois de termos indicado as idades em que apparece e desappare •

ce a menstruação, convém dizer que esta funeção (chamamos funeção

por ser o acto pelo qual torna-se apreciável a ovulação), é periódica e

coincide de trinta em trinta dias. Sr. I)r. Feijó pretende explicar a

periodicidade pelo desenvolvimento cm proporção mais, ou menos re-

gular, que tem as vesículas, e acharem se cilas em planos mais, ou.

menos periphericos na razão directa de seu desenvolvimento. Assim,

sejam À, B, G três vesículas, das quaes A é a mais desenvolvida e

a mais superficial, será esta a primeira á romper-se: B menos desen-

volvida e mais profunda precisará trinta dias para adquirir o desen-

volvimento e chegar á posição da vesícula A: C, que era menor que

B, e oceupava um plano mais profundo precisará de Hnta dias para

attiogiro tamanho, e píano (festa, ou sessenta para os da vesicula A:



quer se explique a periodicidade por esta maneira, quer pela formação

dos corpos amarellos, achamos que a sciencia não se satisfará, por

apresentarem-se graves objecções e as mesmas causas amoldarem-se

para satisfazei -as. A suecessão da menstruação pode deixar de prece-

der-se dos symptomas, que temos enumerado: no estado physiologico

a menstruação só deixa de seguir a periodicidade durante a prenhez e

o aleitamento; talvez por serem fontes de esgoto á que o organismo

não poderia prestar-se impunemente: outro tanto não acontece quando

as causas morbiíicas actuam, porque podem exercer grande influencia

ou em sua suecessão, ou em sua duração, ou em sua quantidade; e

como isto seja incontestável passemos á tratar de sua duração.

O escorrimento menstrual persiste durante cinco dias, sendo os

médios aquelles em que é mais corado e mais abundante. A quantida-

de de sangue não sendo a mesma durante todo o período menstrual,

não sendo sempre continuo o escorrimento, sendo susceptível de di-

minuição ou suppressão momentânea ou definitiva debaixo da influen-

cia das emoções moraes, trabalho digestivo, frio, ác, traz grande

difficuldade em sua avaliação; e com quanto á esta difficuldade venha

addicionar-se a variabilidade que o regimen, género de vida, climas

fazem soffrer á essa quantidade, quer em uma me.-ma mulher quer

em diversas, pudemos dizer que é de trez á cinco onças.

A analyse microscópica praticada pelo Sr. Pouchet lhe tem permit-

tido ver: l.° grande numero deglobulos sanguíneos no estado normal:

2.° glóbulos mucosos: 3.° escamas deepithelio: 4.° soro de sangue: 5.°

fluido mucoso.

Pela analyse chimica o Sr. Simon obteve:

Agua 785,00

Partes solidas 215,00

Gordura , 2,58

Albumina , 76,54

Glóbulos . , 120,40

Matérias extractivas e saes , 8,60

Até aqui temos fallado da menstruação e considerado a evolução de

uma ou mais vesículas de Graaf como causa d'ella: agora convém que

digamos o que é feito d' esta vesícula, que papel representa. A vesícu-

la chegando á seu apogêo de desenvolvimento rompe-se, o ovulo é re



cebido pelo pavilhão o impellido para o útero por intermédio da (rom-
pa; d'ahi é lançado com os menstruos senão tiver sMo fecundado an-
tes, ou depois do rompimento da vesicular se tiver soffrido a acção dos
espermatozóides tornar-se-ha o gérmen de um novo ser, e a mulher
se achará no estado de gravidez, o qual desperta varias sympalhias
e acarreta modificações que servem de signaes aos parteiros. O ovu-
lo fecundado gasta nove mezes em preencher seu perfeito dehsenvolvi-
mento; durante estaphase

—

intra-uterina esgota no organismo materno
sua nutrição por intermédio dos laços que á elle o prendem: passan-
do a gozar a vida—extra-uterina, a natureza sempre providencial tem
lhe preparado um alimento tão adequado a sua fraca organisação, que

é ainda elaborado á custa do organismo materno; este alimento é o

leite, producto das grandulas mamarias: á esta funcção dá se o nome
de lactação.

SEGUNDA PARTE.

CAPITULO PRIMEIRO.

As mamas, órgãos destinados á fornecer a nutrição do menino logo

que passe á gozar a vida extra-uterina, sentinellas avançadas das mo-

dificações, que se passam no útero, manifestam desde o principio da

prenhez mais vitalidade, e preparam gradualmente seu producto, de

sorte qne, depois do parto seja capaz de bastar ás necessidades do re-

cem-nascido; isso até que o menino tenha maior desenvolvimento,

mais força e órgãos que lhe facilitem a ingestão e a digestão dos ali-

mentos ordinários. Pelo que deixamos dito vè-se, não só que essa func-

ção é temporária principiando onde acaba a do útero no estado de

gestação e terminando-se no correr do segundo anno, mas até que é

periódica, sendo esta periodicidade subordinada ás vezes que a mulher

torna se mãe.

A pezar da ligação que existe entre a funcção da gestação e a secre-

ção láctea, não devemos negar os factos e desconhecer a possibilidade

de dar se esta funcção em mulheres que não se acham nas primeiras

condições: a excitação repetida das mamas, principalmente pela suc-

P. ±



eao, lale o melhor meio de obter-se: o poder desle meio é Ião conhe-

cido dos habitantes do Cabo-Verde, que a parenta mais próxima do

menino, cuja perda irreparável da mãe seria um abysmo no qualain-

noccnte, e inexperiente viclima irrevogavelmente se arrojaria, se a

humanidade não o soccorresse, é obrigada a aleital-o qualquer que seja

seu estado e idade.

Passemos á tractar do producto d'essa funcção. Se praticarmos, lo-

go depois do parto, uma pressão moderada ao redor do mamillo, obte-

remos um liquido viscoso eamarellado

—

colostro. Este liquido distingue-

se do leite por conter maior quantidade de saes, quasi nada de assucar e

serocaseum em grande parte substituído pela albumina; o microscó-

pio moslra-nos que os glóbulos de leite sam ahi mal formados, irregu-

lares, e disproporcionados entre si, sendo uns muito pequenos unidos

por uma matéria viscosa; corpúsculos carateristicos que se apresentam

sem forma constante, uns de um centésimo de millimetro, outros mui-

to maiores, de cor um pouco amarella, com contornos irregulares, e

superfície rugosa, compostos de granulas ligadas entre si, ou contidas

em um invólucro transparente: entram em sua composição, conforme o

Sr. Donmí, princípios gordos, e matéria mucosa particular.

mesmo Sr. fundou-se no exame do colostro e d'elle inferio con-

clusões sobre as qualidades do futuro leite; fim este que conseguio di-

vidindo as mulheres em trez categorias: 1.° mulheres, cuja pressão ao

redor do mamillo só nos poderá fornecer algumas gotas de leite, tão

pouco abundante é a secreção: com o microscópio reconhecemos que

contem poucos glóbulos leitosos, pequenos, e mal formados, raros

corpos granulosos: n'ellas o leite será em pequena quantidade, pobre

e insuficiente para a nutrição do menino: 2.° mulheres, cuja secreção

é mais abundante, porem o producto fluido, aquoso semelhante a agua

de gomma, offerece a mesma pobresa que o precedente em glóbulos

de leite, e corpúsculos granulosos: n'ellas a quantidade do leite pode-

rá ser abundante, porem será pobre, aquoso, e pouco substancial: 3.°

mulheres, cuja secreção é abundante, e o colostro apresenta ao cam-

po do microscópio numerosos glóbulos leitosos, estes bem formados,

regulares, e juntos á maior, ou menor quantidade de corpos granulo-

sos: n'ellas o leite será em quantidade suffieiente, e rico em princi-

pies nutritivos.



Não pretendemos contestar os resultados obtidos pelo Sr. Donné,

<[ue estamos certos guardaria toda cautélla em suas observações; que-

remos somente prevenir de que, alem das propriedades physicas, e

chimicas sobre as quaes certas causas occasionaes, taes como impres-

sões moraes, frio etc... podem exercer grande influencia, e assim con-

trariar o resultado da observação, o leite contem ainda propriedades

vilães, como se exprime o Sr. Bouchut, as quaes certamente escapam

á nossas analyses.

O momento em que o colostro perde suas qualidades para deixar

subsistir ás do leite, c dilficil de determinar; esta difficuldade, moti-

vada pela presença dos corpos granulosos até o fim do primeiro mez

quando o leite ja reveste suas qualidades apparenles, não impossibili-

ta-nos de dizer que, depois da febre de leite, o colostro perde suas

qualidades tanto mais depressa, quanto melhores sam as qualidades

futuras do leite, e as condições, em que se acha a mulher; sendo o

momento reconhecido o mais commum o oitavo dia.

O leite é um liquido branco, opaco, de cheiro semelhante ao de

leite de vacca, sabor mais doce, e mais assucarado, offerecendo uma
reacção alcalina, e tendo de densidade 1020 á 1025. Contem trez es-

pécies de matérias: l. a uma albuminóide o caseum: 2." duas combus-

tíveis, uma gorda a manteiga, a outra um assucar ladina: 3." substan-

cias mineraes dissolvidas n'agua, entre as quaes distinguiremos o sal

marinho, phosphatos alcalinos, e térreos, e oxydo de ferro: d' estas

matérias o caseum, o assucar, os saes, e um pouco de matéria gorda

acham-se em dissolução, a manteiga em suspensão. A manteiga reves-

te a forma globular, e o microscópio deixa-nos apreciar essa forma

redonda, bordos negros, e regulares, e a transparência d'estes glóbu-

los quando se acham isolados, e pelo contrario massas brancas, que

dam opacidade ao liquido na razão directa de seu numero, quando se

acham reunidos; mostra-nos ainda terem de diâmetro um centésimo

de millimetro e nadarem em um liquido límpido: uma pequena quan-

tidade do caseum existe debaixo da forma de glóbulos; a matéria mu-
cosa, que reúne os glóbulos, e as laminas deepithelio que se acham no

leite, podemos consideral-as como accidentaes. O leite é um derivado

do sangue, o qual contem os elementos que entram em sua compo-

sição: o caseum é a albumina que tem solírido uma mudança em seu
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estado molecular, alem de que tem-se o encontrado no sangue de gran-

de numero de animaes: a matéria gorda tem também sido encontrada

em forma de glóbulos: quando existe ladina, o sangue d'esses animaes

contem acido láctico: o leite distingue-se por não conter febrina e ma-

téria corante.

A sensação experimentada pela mulher e que ella exprime pela

phrase

—

subida do leite, a narração d'ella mesma, ou a observação

de que o menino farta-se depressa, e procura poucas veses o seio, sam

dados que nos levam á avaliar a quantidade do leite, nos quaes porem

não devemos depositar toda a coníiança, tanto por estarmos sujeitos

á ser enganados, quanto por termos a disposição um meio seguro e

fácil, quero fallar da pesada do menino antes, e depois de mamar: por

este meio teremos a certesa de que o leite é em quantidade suíTiciente,

quando o excesso for de 2 */
2
á 6 onças.

Dous sam os meios de que dispomos para apreciar as qualidades do

leite, & analyse óptica ea analyse chimica: um terceiro poderíamos a-

pontar que é por sem duvida o mais seguro, a apreciação dos eflfeitos

que o leite exerce sobre o menino; como porem esle meio não precise

dos recursos d'arte, faltaremos somente dos dous primeiros. A analyse

óptica deixa-nos apreciar a riqueza, ou pobreza do leite pelo maior ou

menor numero de glóbulos que se nos apresenta; a bôa ou má elabo-

ração pelo volume d'estes mesmos glóbulos, que consistirá em ser me •

dio para aquella, pequeno para esta. A analyse chimica fornece- nos

um conhecimento mais profundo dos elementos do leite, e da propor-

ção de cada um d'elles: logo que tivermos conhecimento do estado nor-

mal, como ha pouco veremos, com facilidade poderemos apreciar as

modificações para mais, para menos ou por algum principio deletério,

modificações que se podem dar no estado physiologico, ou pathologico,

em cada um dos quaes procuraremos dar a conhecer. Os Srs. Becque-

rel et Yernois, que ja muito têm prestado a sciencia, eque esperamos

esclarecerão muitos pontos ainda obscuros, fornecem analyses, das

quaes daremos somente a media normal, e depois faltaremos do resul-

tado das outras em referencia á esta.

Densidade 1032,67

Agua 889,08

Partes solidas 110,92
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Atótícar 43,64

Caseura 39,24

Manteiga 26, 66

Saes 1,38

Agora que temos dado a quantidade e qualidade do leite entremos

na apreciação de suas alterações. A quantidade do leite pode ser in-

suíliciente, ou nulla

—

agalaclia: este estado quando é divido a um des-

envolvimento incompleto da glândula, á uma atrophia, ou alguma mo-

léstia da mesma, á uma falia de acção vital, chama se primitivo;

chama se consecutivo, quando reconhece por causa uma alimentação

insuííiciente, afíecções moraes e moléstias. Deveremos lançar mão dos

meios que a therapheutica nos fornece com o nome de galactogenos,

todas as vezes que a agalaclia não for devida á uma lesão orgânica; e

quando seus resultados não corresponderem á nossa espectativa, pode-

remos pôr cm pratica meios mais poderosos: a electricidade, c a ex-

citação pela sucção.

A quantidade do leite pode ser em excesso

—

galacfirrhea: este exces-

so ou é pura, e simples hypersecreção, e então a mulher allivia o mui-

to túrgido de seus seios espremendo o leite, ou empregando a bomba

ventosa; ouacompanha-se da alteração do leite, que é claro, esoroso,

e n'estc caso, alem da perigosa influencia que exerce sobre o menino,

poderá trazer um esgoto, e até a morte para mulher, em razão do es-

corrimento passivo e quasi continuo do leite, se ella não prevenir com

o desmamar.

No estado physiologico as causas, que modificam a composição do

leite sam as seguintes. l.° idiosyncrasias. Negar o poder d'esta dispo-

sição seria negar os factos: com eífeito, sam tão innumeros os casos

que cada um de nós conhece, que seria fastidioso enumeral-os; por

isso contentamo-nos com apontar os que tornam-sc adequados: a diífe-

rençade composição de leites provenientes de mulheres que em appa-

rencia parecem gozar a mesma força e saúde; mulheres dobeis, e que

por tanto pareceriam não poder fornecer uma fonte pura, no entanto

que os meninos, que amamentam, gozam da melhor saúde; e pelo

contrario mulheres fortes, cujo leite não corresponde á este vigor, vis-

to a poucc< utilidade, que d'elle colhem os meninos, sam provas incon-

cussas 2 ° o tempo decorrido depois do parto. Ja tivemos occasião de

P. 3
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dizer que o leite nos primeiros dias contém grande quantidade de albu-

mina em dissolução, substituindo ao easeum; corpos granulosos; gló-

bulos de manteiga maiores, e menores, e muco agglomerando estes

glóbulos; que n'este estado tem o nome de colostro, e vai dopois

deixando persistir somente os elementos do leite pelo desaparecimento

dos que lhe eram característicos: nota-se também que a porpoção do

assucar auermenta. 3.° a de nora do leite nas mamas. Devemos notar

não só a influencia, queademora exerce sobre o leite lornando-o tanto

mais soroso, quanto maior é ella, mais ainda que quando se tira o lei-

te, nos animaes, o ultimo é mais rico que o primeiro. 4.° regimen ali-

mentar. A secreção láctea ressente-ce de uma alimentação insuffieien-

te, como ressente -se todo organismo pelo desfalque dos elementos para

sua reparação; ha diminuição da densidade, da manteiga, e do easeum,

augmento dagua e do assucar, e conforme o Sr. Doyére ha augmenlo

de albumina. 5.° funeções genitaes. Tendo nós dito na primeira parte

que não dava-se a menstruação durante o aleitamento, pareceria estar-

mos em contradicção, se agora disséssemos a influencia que ella exer-

ce sobre o leite sem prevenirmos que não sam raras as excepções á

aquella regra, e que muita vez a mulher é menstruada do quinto ao

septimo mezdo aleitamento: as poucas vezes que esta funeção exerce

sua influencia sobre o leite diminue sua quantidade, a agua e o assu-

car, e eleva o easeum c a manteiga, o algarismo do saes conserva-se

o mesmo: quando der-se a prenhez, as mamas, como núncio de que

um novo ser existe, e para o qual deveráõ ir preparando um alimento

para em tempo opportuno fornecer -lhe, recusam-se á segregar, ou

convertem seu produeto cm outro, que sendo impróprio para o meni-

no, que d'elle fazia uso, será adequado para o futuro ser: asprenhezes

antecedentes obram augmentando a quantidade do produeto, e sua

riqueza, sem duvida pelo habito ao trabalho. Grande incerteza reina

ainda sobre a influeucia, que exerce o coito; como porem seja uma das

condições para que se dê a prenhez, deverá ser interdicto. 6.° consti-

tuição, temperamento e idade. Com quanto as mulheres de constitui-

ção freca e temperamento lymphatico costumem apresentar um leite

mais rico, do que as que se acham em condições oppostas, devemos

com tudo preferir estas ultimas por não serem raros os casos em que

os meninos d'aquellas definham, e somos d'csta sorle desmentidos das
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analvscs. A idade faz muito variar a porpoção dos elementos do leite,

e aquella em que esta porpoção mais approxima-se da normal, ó a de

20 á 30 annos.

No estado pathologico lemos que apreciar a influencia exercida por:

i.° os medicamentos. Tem-se encontrado no leite princípios ingeridos

com os alimentos, c outros com os medicamentos: que faz -se aplica-

ção de substancias medicamentosas á mulher para cura das moléstias

dos meninos, é innegavel; ahi está a clinica valendo-se d'este conhe-

cimento e colhendo todos os dias úteis resultados, ahi estam os reactivos

manifestando-nos sua presença, ahi está a observação fazendo-nos a-

preciar seus efleitos: o vehiculo que ha para essa transacção é o leite.

2.° affecções moraes. Existem factos que mostram a influencia malé-

fica que as affecções moraes da mulher exercem sobre a saúde do me-

nino, chegando até o ponto de causar a morte instantânea; sendo o

augmento d'agua e a diminuição da manteiga a única alteração algu •

mas vezes encontrada. 3." moléstias. Às moléstias agudas febris dimi-

nuem a quantidade do leite, augmcntam a manteiga, o caseum e os

saes: as moléstias chronicas e as diatheses produzem o mesmo effeito

em gráo mais elevado. No terceiro capitulo d'esta parte veremos qual

a influencia, que estas modificações do leite exercem sobre a saúde do •

menino, e como, antes que cheguemos á este ponto, faz-se precizo dar

noticia do destino do leite, entremos em seu desenvolvimento.

CAPITULO SEGUNDO.

A administração que se faz do leite para a nutrição do menino, ou

seja ella feita pela sucção ou não, chama-se aleitamento. Distinguem-

se varias espécies de aleitamentos: pela mãe do menino; por outra

mulher; por um animal; por meio de um instrumento,

—

aleitamento

artificial; a associação do primeiro ou segundo á este ultimo

—

aleita-

mento mixto. O primeiro. Quando um homem d'arte tiver de emittir

seu parecer a respeito da possibilidade ou impossibilidade da mulher

amamentar seu filho, deverá alem de um exame minucioso praticado

sobre ella, que o leve á apreciar sua saúde, constituição, ausência de

influencias hereditárias, bôa conformação dos seios, e alem do exame

do leite, entrar na indagação da saúde do pae, avós, c ascendentes coí--
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lateraes do menino, para com alguma probabilidade julgar da nature-

za e temperamento do mesmo, e melhor poder dirigir sua hygienne e

alimentação: não deve porem ser exigente por demais, attendido que

a mulher velando continuamente sobre o fructo de seu ventre emprega

todo zelo, actividade, e perícia, e d'esta sorte torna insensível alguma

falta que, máu grado seu, exista. O menino que acaba de nascer não

poderá soffrer uma abstinência longa; o alimento que mais lhe convém

é o leite de sua mãe, ou outro que se ache nas mesmas condições de

colostro, por conter n'este estado propriedades úteis para o menino;

lubriíica o conducto intestinal, solicita suas contracções, e favorece a

expulsão do meconio obrando como laxativo, acção que o Sr. Lassai-

gne attribue á menor divisão e maior abundância da matéria gorda:

convirá pois que a mulher amamente logo que esteja restabelecida das

fadigas do parto; e como tenha de proseguir n'esta missão deve guar-

dar certos preceitos em utilidade sua ede seu filho; assim, não deve

levar o amor materno á ponto de abusar de suas infracções, pois alem

do dama/) causado á si própria, veráesseamor equivalera ódio pelas mo-

léstias que se manifestam em vez da saurle que procura incutir, verá

o idolo que quer vivificar arrojar-se ao pó; deverá nos primeiros tem-.

pos amamentar de duas em duas horas, e ir gradualmente espaçando

este intervallo na razão da idade, e força do menino, e acostumal-o á

não procurar o seio mais de uma vez durante a noite, isto é, das dez

horas ás seis da manhã.

O segundo. O medico deverá ser muito escrupuloso em declarar á

uma família que tal mulher possue todas as condições para ser boa ama,

e por tanto é mister que em seu exame encontre não só todas as con-

dições enumeradas quando falíamos do aleitamento materno, mas ainda

que sua idade seja de 20 á 35 annos, que não haja decorrido muito tem-

po depois do parto, que não seja primipara, e que seja alegre, e intel-

ligente. A família para cujo seio entra uma ama deve tomar certos cui-

dados, conservar seu regimen, precaver sua devassidão, e attender a saú-

de do menino se é, ou não modificada pelo facto da menstruação

d'ama.

O terceiro. À grossura e forma das tetas da cabra, e a mais fácil

accomodação de que é susceptível este animal, lhe tem merecido pre-

ferencia á os outros: certos predicados tornam-se ainda úteis que o a~
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nimal contenha, taes comocôr branca, nova, e parida de pouco tempo,

por apresentar n'estas circunstancias um leite de cheiro menos hirco-

so, e em maior abundância.

O quarto. Só pelo nome de artificial ja podemos prever que será in-

capaz de substituir convenientemente ao que a natureza tem destinado

para o menino; e se quizermos entrar em outras apreciações veremos

que o leite de vacca é o ordinariamente empregado, que este leite pro-

vem de espécie differente, não guarda uma temperatura branda e igual,

os princípios que entram em sua composição se acham em proporções

distinctas das do leite da mulher, e que por tanto não pode fornecer os

mesmos resultados: se isto é verdade durante os primeiros tempos e nos

centros das grandes cidades, não acontece outro tanto quando o meni-

no se acha em um lugar, em que não só as qualidades do leite sam das

melhores, como até agentes outros vêm corrigir ainsulfieiencia d'esse

meio: em apoio podemos citar as vantagens dos nossos sertões: ou

quando approximando-se o tempo do desmamar convier ir accommo-

dando o menino á passar-se á outros alimentos; porque então este meio

acha toda applicação e outros ainda preenchem o mesmo fim, taes

como, papas, sopas etc..., com tanto que sejam compostos de substan-

cias que em pequeno volume encerrem muitos princípios assimilá-

veis, e cuja quantidade seja proporcional a idade e força do menino.

O quinto. Esta espécie de aleitamento applicada quando a quanti-

dade não é suíficiente ou quando a qualidade, do leite, não é satisfac-

toria, ou quando um accidente vem interromper esta secreção não a -

presenta tantos inconvenientes quanto o antecedente, com tanto que

o leite que se emprega seja de boa qualidade e regulado conveniente-

mente.

Não é tão fácil determinar a épocha do desmamar como parece a

primeira vista: com eíTeito o trabalho da dentição causa tanto abalo ao

menino, acompanha-se de symptomas locaes e geraes ás vezes tão

graves, apresenta tanta irregularidade em sua apparição, marcha e

terminação que seria absurdo precisarmos. A dentição faz-se por gru-

pos, os quaes o Sr. Trousseau devideda maneira seguinte: i.° os dous

incisivos inferiores apparecem de seis á oito mezes, gastam de um á

dez dias em preencher sua evolução, e deixam uma pausa de dous á

trez mezes: 2.° os quatro incisivos superiores, principiando pelos me-
P. 4
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'.lios, apparecem de dez á doze mezes, levam quatro á seis semanas

em preencher sua evolução e deixam uma pausa de dous mezes: 3.°

os quatro primeiros mollares e os dous incisivos lateraes inferiores

apparecem de doze á quinze mezes, levam um á dous mezes para sair

e deixam um pausa de quatro á cinco mezes; 4.° os quatro caninos,

apparecem de desoito á vinte e dous mezes, gastam dous á trez mezes

â sair e deixam longo repouso: 5.° os quatro últimos mollares gastam

igual tempo em sua evolução. Visto a marcha não continua que segue

este trabalho e os incommodos que costumam acompanhal-o, a mulher

deverá aproveitar uma das pausas para desmamar, e como seja maior

a deixada pela erupção dos dentes caninos, os quaes mais difficuldade

experimentam em sair emais perigo acarreiam, deverá ser ella prefe-

rida.

CAPITULO TERCEIRO.

Influencias que as moléstias da mãe ou amado menino exercem so-

bre a saúde d'elle. Umas vezes as modificações da saúde do menino

seguem de tão perto ás da saúde da mulher, que torna -se-nos fácil

apreciar suas relações; chama-se influencia immediata: outras vezes

um certo espaço decorrido entre umas e outras vem tolher-nos a pos •

sibilidade de aprecial-as e d'esta sorte afugenta toda certeza; chama-

se mediata. No primeiro caso divide-se em:

A. Moléstias que trazem alteração do leite. Aqui devemos incluir

as varias alterações, de que já tratamos: para mais methodo redusil-as-

hemos com os auetores á cinco espécies: 1.° quando o numero dos

glóbulos, o qual nos leva á apreciar da riqueza do leite como ja deixa-

mos dito, é em excesso; então o leite assim enrequecido torna-se pe-

sado e indigesto para o menino, cujo estômago ainda não dispõe da

energia que requer este alimento que não guarda a relação exigida.

2.° quando o leite é pobre, isto é, os glóbulos sam diminuídos e de

pequeno volume ou mal elaborados; o leite apresenta-se claro e soroso

embora contenha relativamente caseumeassucar em excesso: as causas

que mais comummente produzem este estado do leite sam, a má alimen •

tacão, a miséria, os tubérculos pulmonares e as afifecções agudas inflam-

matorias: vê-se que se aquelle peccava por excesso, este pecca por di-
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muição fornecendo poucos princípios nutritivos e irritando as vias di-

gestivas: sua maléfica inílencia demonstra-se nos por vómitos, cólicas

e diarrhéa, 3.° quando os corpúsculos granulosos reapparecem no lei-

te fazendo-o assim voltar ao estado de colostro; o leite produz ainda

vómitos, cólicas e diarrhéa ao menino: as causas ha pouco enumera-

das, e os abscessos, íleumões, volta das regras, e prenhez, taes sam as

causas capazes de produzir este estado. 4.° quando de envolta com o

leite vem pús divido á íleumões, ou á galactophorite osefifeitos produzi-

dos sam ainda vómitos, diarrhéa, as vezes erysipélas e abscessos gan-

grenosos, 5.° finalmente poder-se-ha dar a mistura do leite com san-

gue, estado ainda não observado na espécie humana, porém de que os

auetores dam noticia nos animaes inferiores.

Se attendermos ao grande numero de estados pathologicos, que pro-

duzem uma mesma espécie de alteração no leite, se attendermos mais

á que estas alterações quando influem sobre a saúde do menino sam pe-

los poucos princípios nutritivos, que o leite fornece, e pela irritação,

que causa ás vias digestivas, reconheceremos que as moléstias não in-

fluem de um modo particular, e especial a cada uma d'ellas, e sim de

uma certa maneira, e que muita vez não patentea-se phenomeno al-

gum.

11. Moléstias que não trazem alteração do leite. Parece, que sendo o

leite o intermediário entre a mulher e o menino, as moléstias daquel-

la não fossem capazes de produzir accidentes na saúde d'este sem que

ellc tivesse sofírido alguma modificação em sua composição; mas fac-

tos se mostram em contrario, e nós não temos remédio senão reconhe-

cer a insufliciencia de nossos meios e esperarmos que a sciencia sem-

pre infatigável leve sua perfeição a mais alto gráo, descubra esta ou a-

quella alteração e se á isto não poder chegar reconheça como mysterio:

figuram principalmente n'este quadro as aííecções moraes, paixões,

terror, cólera, relações sexuaes e volta das regras: como esta ultima ja

figurasse na classe precedente, devemos dar algumas conclusões do

Sr. Bouchut a respeito d'ella: l.
a as regras reapparecem do quinto ao

s.eptimo mez do aleitamento: 2.° muitas vezes só apparecem uma vez

porque a prenhez vem obstar sua suecessão; 3.° a maior parte dos

meninos não parece soffrer por esse estado da mulher: 4.° alguns

têm cólicas, agitações as vezes diarrhéa: 5.° raros soffrem alguns
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dias antes, durante, e depois da menstruação, de cólicas, vómitos, diar-

rhéa as vezes febre: 6.° o leite n'essas circunstancias não apresenta mu-

danças apreciáveis pelos nossos meios.

C. Moléstias transmittidas por contacto. Aqui acham lugar todas as

moléstias, que sam assignaladas no quadro nosologico com este cunho;

sarnas, ophtalmia, variola etc... cuja trasmissão pode ser feita por

qualquer pessoa accommettida.

No segundo caso, isto é, de influencia mediata, só poderemos ter

probabilidade por escaparem-nos não só as modificações do leite como

até as relações, que prendem as moléstias do menino ás de sua mãe,

ou ama, e por isso devemos aconselhar á mulher que se acha debaixo

da influencia de uma diathese, cachcxia e affecções nervosas que não

amamente, porque seria expor o menino á perigos, de que depois não

poderíamos salval-o.

TERCEIRA FARTE.

RA&iXNinisiHi®.

$yiionÍBiiia.---Os auetores têm denominado esta moléstia por

este ou aquelle phenomenono physico que mais lhes impressionou: as-

sim, rachites, articuli duplicati, chartre sam expressões tiradas da cur-

va do rachis, do volume das articulações e da impossibilidade dos mo-

vimentos.

Definição»—-O rachitismo é uma moléstia geral caracterisada

por uma alteração geral ou parcial na direcção, longitude, volume e

estruetura dos ossos. Existe uma molaslia-osteomalacia que tendo os

mesmos caracteres tem sido encarada por alguns auetores como dis-

tincta: O Cazeaux por exemplo diz que no rachitismo ha uma parada

no deposito dos saes calcareos, naosteomalacia haumaabsorpção: seria

preciso que este Sr. nos desse a explicação porque os ossos no menino

offerecendo agora uma certa resistência d'aqui ha pouco tempo esta

mesma resistência, que devia persistir, tem desapparecido á ponto

d'elles não poderem sustentar o peso do corpo e cederem ao menor esfor-

ço: outros porem consideram como sendo a mesma moléstia, e nós,
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digamos desde ja, partilhamos a opinião d' estes últimos: vejamos em
cada paragrapho se ha alguma ditterença na osteomalacia.

Aiiatouiiaiiatliologica.—Convém que dividamos comos
auetoresa moléstia em períodos para melhor estudarmos as alterações

que se dam em cada um delles: 1.° de derramen ou de incubação ou

de rarefacção: 2.° de amollecimento, e transformação, ou de deforma-

ção: 3.° de reconstituição, e consolidação, ou de terminação: 4.° de

consumpção. No primeiro nota-se um derramento de sangue negro,

munos viscoso c consistente do que o normal, entre os interstícios ós-

seos: assim cartilagens, epiphyses, diaphyses, canal medullar, finalmen-

todas as partes ósseas acham-se infiltradas e tumefeitas pelo afastamen-

to que soflrom as arcolas e laminas, do que resulta menos consistência

e mais elasticidade para o osso: este sangue vac perdendo a côr, c to-

mando as apparencias de uma manteria gorda, e gelatinosa: as mem-
branas, externa e interna, acham-se vermelhas, injectadas e espessas.

No segundo período a matéria derramada sendo em maior quantidade

produz maior afastamento das areolas e laminas e mesmo a desorga-

nisação d'ellas; d'esta sorte torna o osso mais molle: vae transforman-

do-se em um tecido de côr menos intensa e muito elástico: as mem-
branas manifestam os mesmos phenomenos que no primeiro em mais

alto grão; quando ha deformações nota-se que o periostio espessa- se mais

na parte concava e o canal medullar tende á desapparecerd'esta parle

e proeminar para a convexa, No terceiro, quando a moléstia tende para

uma terminação favorável, a matéria continua a orgnanisar-se e apre-

senta-se como cartilagem incrustada de pontos ósseos, e finalmente

transforma-se em osso mais consistente do que o antigo, d'onde veio

o nome de eburnação para este período; isso porem na diaphyse, por-

que nas epiphyses, ossos chatos e curtos ha um trabalho de absorp-

ção que tem por fim tornar o novo osso de consistência esponjosa co-

mo o normal; quando se não dera consolidação entrará no quarto pe-

ríodo em que o osso fica reduzido á um invólucro delgado contendo a

matéria gordurosa e porções de laminas. que vemos na osteomala-

cia? O osso esponjoso e molle pela interposição de sangue em suas par-

tes conslituentes e todas as modificações porque passa o osso no rachi-

tismo, principalmente no quarto período, o que deo lugar á alguns

considerar como gráo rhais elevado, c que suppomos não ser preciso

I\ 5
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admiti ir, visto termos uma explicação satisfacloria, cia maior moííe/a e

fragilidade que adquirem os ossos, na composição (Telles; predominan-

do os princípios culcareos nos ossos dos adultos a sua destruição deve

tornal-os menos consistentes.

Otâolofgsa.—-O desmamar prematuro, alimentação insufíicienlee

má, ar viciado, falta de luz e de exercício, climas húmidos, e frios, final-

mente todasas causas, que forem capazes de abater o organismo tem sido

consideradas como tendo grande influencia na manifestação da moléstia,

que nos occupa; tem-se visto moléstias graves agudas, ou chroni

-

cas collocando o organismo n'essas condições de abatimento tornarem

indistinguíveis os symptomas precursores da moléstia dos da convales-

cença. Na osteomalacia as causas que figuram em sua producção sam

da mesma categoria: quanto á querer se considerar a idade para servir

de distineção, não -concordamos, esludemal a sim em seus caracteres

especiaes para melhor compenetrar-nos das modificações que podem

imprimir á moléstia: ja tivemos occasiãode ver qual sua influencia na

anatomia pathologica pela composição differente que tem os ossos: ha-

vemos ainda achar na idade a explicação da irregularidade da marcha

das deformações, do pouco aproveitamento do tratamento na osteoma-

lacia e da tristeza dos meninos: todos nós sabemos da influencia que

exercem nas deformações os movimentos, as pressões c atlitudes e

sabemos também que diversificam com as idades: a dupla assimilação

ílequegosao menino, a maior impressão ereacção de seu organismo

sobre as substancias medicamentosas explicam-nos o maior aproveita-

mento em seu tratamento: a maior somma de sensibilidade, de que

gozam estes indivíduos, e por tanto maior somma de impressões á que

estam sujeitos dá-nos a razão da maior tristeza.

8yan|»toaaB»io3oijist —O primeiro período da moléstia acom-

panhasse de symptomas que só poderiam servir para d'ellcs deduzir

um juizo certo á médicos experimentados. A tristeza, a dor provoca-

da pelo menor movimento, os suores ao menor exercício, a pallidez,

magrem, o appelile mais vezes augmentado que diminuído, o desen-

volvimento do ventre pelo accumulo de gazes, a acceleração do pulso,

tale o quadro que se nos apresenta. Antes que continuemos á apre-

ciar este quadro no segundo período, façamos uma digressão, e veja-

mos as deformações, que se dam para melhor comprchendcrmol-o.
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Nos meninos cujas suturas efontanellas não se acham ainda ossificadasr,

nota- se o grande volume que adquire a cabeça, a maior saliência das

bossas parielacs etc...: assim como esta, as outras deformações depen-

dem da idade; a do thorax, dos membros superiores, baeia, e mem-
bros inferiores eis a ordem, em que se succedem, quando o menino

não anda; quando porem ataca o menino fora destas circumsíancias,

ou o adulto, a cabeça não torna-se volumoza e as deformações succe-

dem se debaixo para cima membros inferiores, bacia, tronco e mem-
bros superiores: a deformação thoracica, pela influencia que exerce so-

bre o funccionalismo dos órgãos n'ella contidos, merece ser estudada

mais particularmente: o achatamento lateral com abaulamento do ester-

no e do dorso é a mais frequente e dá a conformação do peito dos indi-

víduos á do peito das aves; as outras deformações, (festa e das outras

partes, deixamos de descrever por não acharmos uma base que tomemos

como typo. As fracturas tam frequentes n'eslas circumsíancias saiu difli-

ceis de ser reconhecidas, tanto pelo espessamento do perioslio, obstan-

do assim a deslocação dos fragmentos, quanto pela ausência de cripta-

ção divida a falta de aspereza e resistência das superfícies. Prosegámos.

O desenvolvimento da intelligencia, o embaraço da respiração e cir-

culação, a diminuição do talhe, o deposito de saes calcareos pelo res-

friamento daourina, a perda doappetite, perturbaçãoda digestão, cons-

tipação alternando com diarrkéa rebelde, desenvolvimento do abdómen

e exageração dos symptoinas enumerados no primeiro período taes sam

os do segundo. No terceiro a moléstia tende para uma terminação fa-

vorável oufatal: no primeiro caso os indivíduos tornam-se mais alegres,

reapparece o appetite, os suores diminuem, as dores mitigam-se, final-

mente lodosos symptoinas vam perdendo de intensidade até sua ausência

completa: as deformações quasi sempre vam se corrigindo, e não é raro

que esses indivíduos fiquem sem o menor vestígio; outras vezes porem

subsistem por toda vida, tornando os indivíduos deformes e embaraçando

á funeções esseneiaes, por exemplo nas mulheres os vicios de confor-

mação da bacia difucultando o trabalho do parlo: no segundo caso, ou

o individuo suecumbe aos progressos do mal, caso em que cada sympto-

ma torna-se um inimigo encarniçado á arrancar á sua viclima o ultimo

suspiro, ou alguma moléstia intercurrente, lendo seu sitio no thorax ou

abdómen, vem dar-lue cibo dos dias. Os symptomasda osteomalaeia sam



so

dores nos ossos dos membros, bacia erachis, desenvolvimentodas articu-

lações, enfraquecimento, suores e deposito de saescalcareosnas ourinas.

Marcha, duração e terminação. A marcha ascendente das deforma-

ções á que dam tanto valor não pode ser sustentada; o Sr. Grisolle diz

que é muito absoluta essa maneira de ver; e o Sr. Trousseau inostra-

nos a toda evidencia, que não é verdadeira, e acham sua explicação

no exercício mais frequente d'esta ou d'aquella parte do corpo.

O rachitismo pode ter uma marcha aguda ou chronica; quando agu-

da dura mais, ou menos mezes, quando chronica dura annos: a termi-

nação é mais vezes feliz que fatal. A osteomalacia tem uma marcha

chronica, dura annos e tem uma terminação mais vezes fatal. Até a-

qui ainda não descubrimos distineção; com effeito a marcha algumas

vezes aguda do rachitismo pode achar sua explicarão na fraqueza da

organisação dos pequenos seres: quem não comprehenderá que uma

causa capaz de obrar com maior ou menor intensidade possa, quando

accometle com toda energia, destruir em menor tempo á um organis-

mo que não tem attingido ásua perfeição, do que ao que tem adquerí-

do seu perfeito desenvolvimento?

A terminação da osteomalacia não tem esse cunho de fatalidade,

que alguns auetores lhe dam: o Sr. Trousseau tem conseguido curas

com o emprego do oleo de fígado de bacalháo, o que vem ainda mais

arraigar nossas crenças pela verdade enunciada pelo pae da medicina

morborum naluram curaiiones oslendunt.

IMagnostico.—Ha vícios que á primeira vista poderiam pare-

cer depender do rachitismo, mas que bem appreciados distinguem -se

completamente: o desvio lacteral do rachis está n'este caso; mas a au-

sência de deformações de outras partes e de syinptomas geraes exclui-

rão toda suspeita de rachitismo: a anatomia pathologica vem ainda

mostrar-nos que ahi os ossos mudam somente suas relações, mas nem

uma modificação soffrem em sua eslructura. Os tubérculos dos ossos

causando também o desvio do rachis podem fazer suppor o rachitismo,

mas toda confusão cessa desde que attentarmos para a dor local, que

precede a manifestação da deformação, á sua predilecção para os ossos

esponjosos, finalmente á destruição mecânica do osso, e não na com-

posição.

^Prognostico.—Comprehende-se que, a vista do gráo de adian-
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lamento da moléstia, da gravidade de seus symplomas e do eslado ge-
ral do individuo deve fazer variar o nosso juizo tornando-o tanto mais
desfavorável, quanto mais desesperados forem estes estados.

Natureza.—Varias sam as interpretações dadas pelos auetores

acerca da causa próxima da moléstia, como porem suas hypothcses
não se possam sustentar e os auetores modernos não tenham podido
descortinal-a, confessaremos com elles que não é conhecida.

Tratamento.—-0 primeiro cuidado do medico deverá consistir

em afaslar o paciente das causas que influem na manifestação da mo-
léstia: cm segundo lugar procurará reabilitar a constituição, único

meio por em quanto sanecionado pela experiência, como capaz de de-

bellar o mal: tem para satisfazer á esta indicação agentes fornecidos

pela hygicnne e outros pela matéria medica; os primeiros sam directos

e indirectos, os directos pertencem a classe dos ingesta; no emprego

(Telles o medico deve attender sempre á sua qualidade e quantidade,

ainda no primeiro anno da vida quando o único alimento é o leite, de-

ve dirigir sua applicação de conformidade com as regras d'arle: os

indirectos sam agentes das classes dos applicala, circumfusa e gesta,

os quaes exigem, em sua escolha e opportunidade de emprego, igual

somma de conhecimentos. A matéria medica fornece-lhe um arsenal

não menos vasto que a hygiennc: o ferro, e seus preparados têm sido

muito preconizados n'esta 'moléstia, e sua applicação é racional: a

vista do quadro que temos descripto, onde se vê o organismo despere-

cer, a côr perder -se, o que prova que o liquido nutritivo não se acha

em sua qualidade normal, nada mais lógico do que reconstituir o san-

gue, o qual presta-se á todos os actos nutritivos e funecionaes: o ferro

exige a associação de alghia substancia que corrija sua acção consti-

padôra, o rhuibarbo, sabão medicinal, carbonato de magnesia ctc...

satisfazem á esse fim; costuma-se ainda addiciomir substancias exci-

tantes, quando reconhece-se que o estômago é moroso em seu func-

cionar. O café feito com a gland de carvalho tem sido empregado,

não aliançamos se com o intuito de curar o rachitismo, ou de debel-

lar alguns symptornas abdominaes, o que é mais provável.

A quina deve ter sua opporlunidade quando for preciso tonificar o

systema nervoso da nutrição, o qual ordinariamente solTre quando ella

soflre e suppomos que outro nãotem sidoofimdospraticos queapres-
1». 6



erevcm. O Si*. Mouriés vendo o papel que goza o phospbato de eal no

trabalho da ossificação e attribuindo á este sal uma acção especial so-

bre a irratabilitade, sem a qual não se daria nem assimilação nem nu-

tricção, e chegando a reconhecer por suas analyses que os alimentos

nas grandes cidades contêm menor proporção, d'elle, do que faz*

se mister; que o leite das mulheres manifestava a mesma pobreza

d'este principio; pretendeo achar a razão do maior numero de recem-

nascidos mortos, de moléstias c de mortalidade, na insufficiencia tfes-

te agente essencial para o desenvolvimento e existência: fez uma

preparação de uma matéria albuminóide com este sal, e diz ter por es-

te meio prevenido a morte dos recém -nascidos, moléstias e curado as

que não poderá prevenir. Cazeaux julga rasoavel, visto a perda de

phospbato de cal que dá-se pelo escorrimento menstrual e a repercus-

são d'ella sobre o leito, estabelecer-se uma relação de causalidade en-

tre o rachilismo, e a menstruação durante a maior parte do aleita-

mento. As ideias emitlidas por estes Senhores precisam ser confirma-

das por observações, c experiências, mais as preparações alcalinas, ja

empregadas antes de Mouriés na cura do rachilismo, não corresponde-

ram a espectativa dos médicos. Alguns outros medicamentos têm sido

preconisados, dos quaes deixamos de fallar como exercendo muito pou-

ca influencia na cura da moléstia. Apresenta-se finalmente um medica-

mento heróico e que desputa primazia á todos os outros, é o óleo de

fígado de bacalháo: este agente, collocado pelo Sr. Trousseau na clas-

se dos alterantes, obrará d'esta maneira na cura do rachitismo? Cre-

mos com o mesmo Sr. que seus bons effeitos n*esta moléstia sam de-

vidos á sua acção tonica-analeptica, maneira de ver que é justificada

pula melhora rápida que manifestam os meninos; nem se pôde dizer

que seja como alterante, pois o iodo e bromo que entre outros princí-

pios entram em sua composição, sam em tão pequena proporção, que

estamos certos nem um medico tendo de applicar essa medicação pre-

fereria o emprego do óleo ao d' estas mesmas, ou de outras substancias

cujo poder é bem reconhecido.

A qual dos princípios constituentes d'este corpo competirá a gloria?

Em especial á nem um; e haja vista os bons resultados, que se tem

colhido com o emprego de outras gorduras animaes ao emvez d'ellc.

As deformações têm de tal sorte prendido a at tenção dos práticos
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que não faltaram invenções, e modificações de apparelhos afim de pre

venil-as ou cural-as; quem porem folhear os auctores modernos ha de

admirar-sede não ouvir aconselharem tal meio, todos sam de opinião

que estas deformações desapparecem com a cura do mal; de mais se os

apparelhos devem ser empregados quando os ossos estam molles, e

não permittem movimentos, sua applicação torna-se infructifera; se

quando os ossos começam á ter consistência e a permittir movimentos,

é intempestiva, ou defeituosa por não sabermos se sam ou não preci-

sos apparelhos e por se opporem ao exercício tam necessário: se quan-

do tem adquerido toda sua resistência, é inútil ou perigosa.

Foi sem duvida ousadia nossa escolhermos para dissertação um pon-

to para cuja solução faz-se mister a analyse e a observação, dados que

nós, que durante seis annos apenas lemos feito por cumprir os deveres

escholares, não temos e nem ao menos achamos guias fornecidos pelos

mestres que nos fizessem marchar com passos seguros e certos á meta

que aspirávamos: mas o dever imposto pela lei, o desejo de estudarmos

este ponto, a esperança de vermos outros collegas dárem-lhe melhor

desenvolvimento, e a certeza de vermos os mestres bem decifral-o e

compenetrados de sua difficuldade darem de^onto a insufíiciencia de

seu desenvolvimento fizeram com que, excedendo nossas forças, não

medíssemos seu alcance. Parece que a altenção dos práticos não tendo

ainda sido despertada para o estudo, tal qual deve ser feito, do ponto

que encerra a pergunta feita pela congregação, não se deve esperar

que nós, que mal trilhamos os seus passos, demos uma resposta decisi-

va. Uivemos empregar todos os nossos esforços afim de que a parte

razoável de nossa conclusão seja invulnerável, ja que a outra não po-

demos satisfazer. Encaremos a questão sob trez aspectos, cada um dos

quaes encerrará uma proposição que depois será analysada e concluí-

da. l. a oleite sendo alterrado pela menstruação, esta alteração pode-

rá ser a causada manifestação do rachilismo? 2.
a a hypothese dos Srs.

Monriés e Caseara é justificada pela analyse chimica? Que valor pode

ler cila na produecao do rachilismo? 3." Quando se marnsfestar o ra-
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chilismo no menino e a mulher que amamenla-o é menstruada se po-

derá concluir que essa sua verdadeira causa?

A. Quando o leite for alterado pela menstruação c exercer impune

seus effeitos sobre a saúde do menino, os desarranjos produzidos na

funcção digestiva podem perturbar de tal sorte a nutrição geral, que

colloquc o organismo em condições favoráveis para a manifestação da

moléstia: mais devemos nós dizer que o rachitismo deo-se por causa

da menstruação? Ja vimos que a menstruação as mais dasvezes não

produz alteração no leite; que esta alteração assim como as outras

podem ser devidas á muitos estados differentes; que a alteração ou

alterações não influem infalivelmente sobre a saúde do menino, e

quando influem oseffeitos sam sempre os mesmos. Ora se a menstrua-

ção não ó única em alterar o leite e as vezes altera as vezes não; se

a alteração causada pela menstruação também não é única em per •

turbara saúde do menino e ora perturba ora não; e se a perturba-

ção pode umas vezes provocar outras moléstias outras vezes não: como

descubrir relação de causa para effeito? Respondemos que não existe.

IB. As analyses provam que a mestruação não produz desfalque na

proporção dos principios inorgânicos do leite, que fazem-no somente

voltar ao estado de colostro, estado em que contem saes: o deposito de

saes nasourinas prova que o sangue accarreta estes principios em gran-

de quantidade, e que por tanto o organismo não soffre porque ellesnão

sejam fornecidos do exterior: a medicação alcalina empregada sob es-

tas vistas não tem corroborado essa maneira de ver; isso vem provar

o que dissemos ha pouco: por tanto respondemos que ainda aqui não

descobrimos relação de causa para effeito.

C Se attendermos a que o rachitismo, e a osteomalacia sam a mes-

ma moléstia, como deixamos provado: se attendermos á que o adulto

não está submettido á influencia do aleitamento durante a menstrua-

ção, e que a moleslia não respeita-o: se attendermos finalmente a

que a boa saúde anterior de grande numero de indivíduos accominetti-

dosoppõe-se a que admitíamos que essa influencia estava incubada pa-

ra manifestar depois os seus effeitos, nem uma outra conclusão pode-

remos tirar senão que não ha relação de causalida entre a existência

regular da menstruação durante o aleitamento, e o rachitismo dos me-

ninos; e o contrario d'isso é usai-se do sophisma

—

post hoc, ergo prop-

ter hoc.



SECCÂO MEDICA.

nrftsiOLo&iA.

Funcçõcs da medulla espinhal,

PROPOSIÇÕES.

i.

Os feixes posteriores da medulla, parte dos lateraes e as raízes pos-

teriores sam sensivés c communicam sua sensibilidade pelas raízes an-

teriores até os feixes anteriores e a outra parte dos lateraes.

II.

As experiências do Sr. C. Bernard provam que cada raiz anterior

recebe essa sensibilldade-rawrrêftfe da raiz posterior correspondente;

que o ponto de tramissão e a peripheria, eque a mesma sensibilidade

decresce da raiz posterior para a anterior.

III.

As partes que vimos receberem sensibilidade sam mais especialmen-

le encarregadas das excitações motoras; as quecommunicam, darecep-

ção das impressões.

IV.

As impressões sam transmittidas ao cérebro pela substancia cinzen-

ta, substancia insensível, ahi sam sentidas e correspondidas voftfflt

ou conscienciosamente por excitações motoras, que voltando pelo m co-

mo caminho vam provocar movimentos por intermédio das raizes an*

tenores.

1». 7



v.

A' impressões sentidas podem corresponder movimentos involuntá-

rios, que sam collocados na classe dos reflexos.

VI.

A interrupção da substancia cinzenta não faz perder ás partes que

sam influenciadas pelos nervos provindos da porção peripherica sua

sensibilidade, e movimentos, mas faz desapparecer a consciência que

^caracterisava aquelles phenomenos.

Til.

Os movimentos inconscientes que sesuecedem á impressões da mes-

ma natureza sam os que tem propriamente o nome de reflexos: a se-

de da transformação é a substancia cinzenta.

VIU.

Âs connexões intimas do systema nervozo da vida orgânica com e

medulla fazem com que este esteja em grande parte subordinado á el-

la, o que vamos corroborar com alguns exemplos.

IX.

As impressões do grande sympathico ou da medutta podem mutua-

mente provocar movimentos nos músculos de uma e outra vida.

X.

A sensibilidade e os movimentos do grande sympathico sam in-

conscientes: casos ha porem em que a sensibilidade pode se tornar

consciente.

XI.

As experiências do Sr. C. Bernard provam suficientemente a in-

fluencia que a medulla exerce sobre os movimentos do coração a cir-

culação e as secreções.

XII.

Alguns pontos da medulla sam centros que tèm debaixo de sua di-

recção certas ordens de movimentos.



SECÇÃO eiftORGICl.

PATHOLOGIA 1\II H

\

A

Aneurismas em geral;

PROPOSIÇÕES.

1.

Os aneurismas sam espontâneos ou traumáticos, estes dividem -se

em falso primitivo, falso consecutivo, e artcrio -venoso que compre-
hende muitas variedades, aquelles em verdadeiro e mixto externo.

II.

Quanto ao sitio sam internos e externos r os primeiros muito difficcis

de serem diagnosticados, os segundos podem bem ser conhecidos e

distinclos de outro qualquer tumor.

DL

Na etiologia dos aneurismas figuram causas predisponentes e occa.-

sionaes, comas quaes podem concomitar condições orgânicas, ou estas

ultimas por si sós conforme alguns auctores.

IV.

Varias sam as formas que podem revestir: muitas as alterações que

podem cauzaraos órgãos vesinhospela compressão que exercem e pelas

pulsações, de que sam dotados.

V.

A cura espontânea dos aneurismas é rara; predomina a terminação

por hemorragia, abscessos, e grangrena quasi sempre de cunho fatai

para o enfermo.
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vi.

Os aneurismas accessiveis aos meios cirúrgicos sam os únicos que

possam escapar á gravidade que os caraeterisa; tomam se tanto mais

graves, quanto mais volumosos, mais perto do tronco e mais profundos

sam.

VII.

Os methodos que tem por fim supprimir o tumor não devem ser em-

pregados: alguns dos que têm por íim modifical-o podem achar appli-

cação quando este for pequeno, recente e a artéria pouco volumosa.

VIII.

Alguns dos methodos indirectos, taes como, a compressão cm dous

tempos, dupla e alternativa e o methodo d' Anel, sam os melhores e

mais seguros de que possamos lançar mão.

IX.

O órgão central da circulação, apezar de sua natureza musculosa,

não escapa álesões que têm merecido o nome de aneurismas.

X.

Os symptomas descriptos para os aneurismas verdadeiros do cora-

ção ou dilatação parcial sam insuficientes para nos levar á diagnosti-

car esta lesão.

XI.

Os aneurimas, activo e passivo de Corvisart, apresentam sympto-

mas que, quando se acham despidos de complicações, podem levar-nos

ao conhecimento da lesão.

XII.

Os methodos de tratamento de Albertini, Valsalva, Lcennec e Bouil-

laud podem achar applicação para debellar symptomas e assim prolon-

gar os dias do individuo, mas não cremos que consigam uma cura radi-

cal; ode Hope não está livre da mesma censura, é porem menos ri-



SECÇÃO ACCESSORIA.

MKDECIWAIJEGAIi.

E' condição indispensável para o infanlicidio a vitalidade do recém-

nascido? Deverá ser exemplo de criminalidade o que matar o in-

fante não vilavel, ignorando toda via a existência de tal circums-

I a mia.

PROPOSIÇÕES.

i

O tempo dentro do qual o menino goza o previlegio de recém nas-
cido varia nos diversos paizes: não ha um dado scientiíieo que torne
este prazo invariável.

II.

A lei franeeza considera recém -nascido o menino que não aeha-se
cercado de garantias, isto é, o menino cujo nascimento não está de-
clarado pelo baptismo, ou pela inscripeão nos registros ou é ignorado.

III.

O medico legista pode dizer o tempo da prenhez em que o parlo te-

ve lugar, mediante seu exame.

IV.

Quando procura reconhecer se o menino viveo, os dados fornecidos

pelo exame anatómico não devem ser desprezados, visto o auxilio que
prestam aos fornecidos pela docimasia.

I'. 8
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V.

A doeimasia pulmonar hydrostatica deixa algumas vezes de ser suf-

íiciente para darmos uma conclusão decisiva: mas d'ahi concluir para

sua inutilidade é muito condemnal a.

VI.

A determinação do tempo de que data a morte do menino torna-se

as vezes summamente difficil pelas diversas circumstancias á que o me-

dico tem de attender.

VIÍ.

E' muitas vezes difficil e até impossível discernir a morte devida á

causas accidentaes durante o trabalho do parto, da causada por mano-

bras criminosas.

VIU.

Quando a mulher allegar ignorância, perturbação e fraquesa e o me-

dico não chegar a descobrir intenção criminal, falta o elemento inten-

cional do crime e a pena correspondente á do homicídio involuntário.

IX.

Innumeros sam os meios de que pode dispor aquelle que procura

saciar sua malvadeza e acontece muita vez que sua perícia zomba da

falta de attenção do medico ou que a sciencia ja não acha sobre que

applique seus conhecimentos.

X.

Se a lei civil julga do direito de successão pela aptidão á viver, com

a lei jurídica o mesmo não acontece, aqui a questão é de vida e a ella

todos têm igual direito.

Xí.

Aquelle individuo que dispozer da vida de seu semelhante por jul-

gal-a prestes á extinguir-se pecca moral e juridicamente; por tanto a

vitalidade não é condição indispensável para que haja infanticídio.

XII.

Havendo criminalidade para aquelle que disposer dos visos de vida

de um individuo, sendo senhor d'esta circumstancia, com muito maior

razão deve haver para aquelle que dispozer sem ter o conhecimento

de que aquella vida ja se achava ás portas do tumulo.



TOPMMIIS AMDMSM,

Infantes, qui cibum sumunt per lactationem, facile sustinent ablac-

la liooera.

(obr. comp. aph. 16.)

II.

Infantes laetentes, qui lacte paulo pleniore utuntur, generaliter so-
pore opprimuntur.

(obr. comp. aph, 28.)

III.

Infantes lactentes, qui pingues non sunt, atrophi sunt, et difíicili-

raé vires resuraunt.

{obr. comp. aph. 29.,/

IV.

Ad dentitionem vero accendentibus gingivarum pruritus, febres con-

vulsiones, alvi profluvia; et maximé ubi caninos dentes producunt, et

iis, qui inter pueros sunt crassissirai, et qui alvos duras habent.

(secl. 3.° aph. 25.)

V.

Plurimoe quidem affectiones in pueris judicantur, alice in quadrigin-

ta diebus, alise in septcm mensibus, alioe in septem annis, alice ipsis

ad pubertatem accendentibus. Quce vero in pueris permanserint, ne-

que solutoe fuerintcirca pubertatem, aut in fseminis circa menstruoruni

eruptiones, diií perseverare solent.

(secl. 3. aph. 28.)

VI.

Mensibus copiosioribus prodeuntibus, morbi contigunt: non pro-

deuntibus, ab útero íiunt raorbi.

(sect. o. aph. 57.)

DAIIIA—TVP. 1'OtíGETTI DE TOtlHNUO & C. 18Gí>.



géemeUtc/a a 'tgommj/áão ê&cuàola. g8a/íta e &acu/áfac/c c/e ^èet/tcma

/S c/e /i/etemvro c/e -/é/5.

ifcctetaúo uiieuuo.

Sà/ce t/aie c<)fá con/ótme aoJ £<f/a/u/oJ. MaAia lê e/e t/eternúo c/e <ê<Í5.

êí'*. <s/6ou'<a.

&r. yoc/ie.

êfif. féan/a ^cVaf/e c%tn/oi>.

Jm/iiima-^e. £8a/ta e S^acu/c/ac/e c/e is/6ec/i'cina sp c/e Z/u/urfio c/e /ê/5.

SDttedot,


