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Eh quoi! partout dans la nature l'home 
atténue le mal; il détourne l'action funeste 
de elements, et, s'il ne met pas l'ordre à la 
place du désordre, il tend au moins à faire 
dominer de plus en plus l'un sur l'autre, 
e t c . , et la maladie serait le seul désordre 
sur le quel il n'aurait aucune prise ! A 
Dieu ne plaise ! 

[Trousseau et Pidouxj. 
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INTRODUCCÂO 
A MEDICINA E SEUS DETRACTORES 

L'expérience etVobservation 
sont le point de départ, et la 
pierre de touche obligée de la 
medicine. 

(MATH. MAYOR) 

A importância da medicina é indubitavelmente o 
mais seductor e poderoso incentivo para a estudarmos 
e praticarmos. Essa importância é correlativa da sua 
utilidade; e esta fundamenta-se em seu gráo de certeza 
e na solidez e in variabilidade de sua base. 

A certeza da medicina—-sciencia tam nobre pelo 
seu objecto como piedosa pelo seu fim — tem sido con 
testada a ponto de se pretender usurpar-lhe nome e 
foros de sciencia. Variados são os pretextos de tal pro 
ceder ; mas consiste o principal em t'el-a por destituída 
de base. E para roborar tam errada asserção allega-se: 
1.° que não temos ideia precisa do principio que nos 
anima nem do seu modo de proceder ; 2.° que desco­
nhecemos a natureza e causa primitiva das doenças; 
3.° que a medicina tem oscillado com os systemas phi-
losophicos. 

Consideremos a questão debaixo d'esté triplo aspe­
cto ; e tentemos determinar o verdadeiro lado por 
onde deve ser encarada. Depois fallaremos do gráo 
de certeza da medicina em geral, e da medicina ope­
ratória em particular. 

Acceilemos o homem tal qual a sociedade nol-o of-
icrece; dêmos de mão a tudo o que inspirações ins-
linctivas por ventura podem no tratamento das doen 
ças, e investiguemos se a observação e os raciocínios, 
d'clla deduzidos, fornecem hase solida aos princípios 
da medicina. 

Mas convém notar preliminarmente a marcha do 
espirito humano no invento d'esta sciencia. 

Não se sahe ao certo qual foi a origem da medi­
cina; mas sendo, como realmente é, a ideia de cura 
precedida pela de soífrimento, e sendo este inhérente 
ao género humano, por ser da natureza dos corpos or-
ganisados andar a sua destruição a par da delicadeza 
de suas organisações, e, em virtude d'essa delicadeza, 
ficando o homem, desde o momento da sua geração,o 
mais accessivelasoffrimentosedesconcertos, —nada 
ha mais natural do que o desejo de suavisar esses sof-
liimentos, e para isso lançar mào dos meios ou remé­
dios que o instincto lhe inculcasse, e observar o re­
sultado. 

D'aqui vem que a medicina devia precisamente 

começar com o género humano; que o desejo e ne­
cessidade de sarar foi, e é, o motivo das observa­
ções medicas; e que o instincto, dando impulso e as­
sumpto ás primeiras observações, deu origem á me­
dicina. 

Eis aqui a primeira fonte de conhecimentos me­
dicos. 

Além d'esté meio de velar pela conservação do 
ser animado, a natureza tem outro, que é a mais 
fecunda e pura origem de ensaios therapeuticos, 
e quadros pathologicos : consiste na pronunciadissi-
ma tendência que tem o organismo a desembaraçar-
se de tudo que possa empecer o exercício livre e fácil 
das funeções da vida. 

Ahi foi que a arte encontrou suas primeiras rique­
zas, e ainda hoje, depois de tanto tempo e tanto tra­
balho, lá vai procurar as noções mais exactas, e o mais 
seguro modo de proceder. Mas notava-se que, apesar 
d'essa tendência, a terminação das doenças estava bem 
longe de ser sempre favorável, e a morte vinha provar 
que a natureza nem sempre tinha força precisa para 
triumphar do mal. Isto mesmo era lição para os obser­
vadores, por notarem que, n'este caso, as tentativas 
da natureza differiam, na sua energia ou direcção, das 
d'aquelle em que a terminação era feliz; e assim lhes 
ficava bem gravado na memoria um e outro quadro 
para, em caso idêntico, poderemafoutamente predizer 
quanto se poderia conliar na natureza. O infortúnio 
era muito mais fecundo em instrucção do que a feli­
cidade, porque os estimulava a devassar-lhe a causa, 
e esta inquirição dilatava grandemente o campo de 
seus conhecimentos. (I) 

Iam-se os quadros assim multiplicando, e o espirito 
começava a exigir uma cadeia que ligasse seus conhe­
cimentos para poder retel-os. 

Os observadores foram por isso forçados a empre-
hender classificações. 

Porém elles, a este tempo, já se não limitavam 
somente a observar, a descrever, a généralisai', e a 
tirar as consequências mais ao seu alcance. Guiados 
pelo que as inspirações do instincto lhes haviam indi­
cado, aconselhavam a abstinência d'alimentos, eo uso 

(1) N'uma falta se encontram muitas vezes os ele­
mentos d'uma descoberta ou d'um progresso. Dupuv-
tren concebeu p audacioso, mas novo, processo da li­
gadura da carótida entre os escalenos, quando, por um 
erro dé diagnostico, picou um aneurisma da artéria 
axillar. 
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conveniente de bebidas, ora tépidas, ora frias, ora 
diluentes, ora ácidas; etc.: e o seu procedimento era 
justificado pela analogia dos casos, e pelos bons effei-
tos que acompanhavam o emprego d'estes meios, aliás 
simples. 

Estas observações alargavam simultaneamente o 
campo da Therapeutica e o da Pathologia: o d'esta, 
tornando mais correcta e precisa a historia das doen­
ças: o d'aquella, confirmando com novas provas os 
primeiros successos, e submettendo-a assim a regras 
certas. 

Por outro lado, os appetites, a analogia, o acaso, e 
até mesmo os palpites, e conjecturas felizes, ensina-
vam-lhes que certas substancias, applicadas ao orga­
nismo, promoviam aquellas mesmas evacuações, e 
determinavam aquelles mesmos movimentos, que 
acompanhavam as curas espontâneas ou naturaes; 
porque umas provocavam, outras suspendiam o vomi­
to ; umas produsiam diarrhea, outras constipação; 
umas excitavam, outras moderavam as forças, etc. 

Tomado que foi este ponto, depois que se chegou 
ao conhecimento e applicação de medicamentos, esta­
va vencida a maior difficuldade. O resto era obra de 
tempo, de trabalho, e, principalmente, de necessidade 
que obrigava a procurar incessantemente, e seguindo 
o caminho trilhado, novos recursos para novas preci­
sões, multiplicando assim os conhecimentos, e robo-
rando os já adquiridos. 

Este rápido esboço mostra-nos como a natureza e 
as circunstancias, conduzindo sempre pela mão os des-
cubridores da medicina, os encaminharam a fazer suas 
observações, a multiplical-as por analogia, a rectifical-
as por novas experiências, a dispôl-as n'uma ordem 
methodica, ea collocar ao lado d'estas, e pela mesma 
ordem, as consequências que d'ellas se deduziam na­
turalmente. 

A necessidade, pois, creou a medicina; a observa­
ção amontoou os materiaes (os factos); a intelligencia 
distribuiu-os,e d'elles deduziu todos os conhecimentos 
e verdades que contituem a sciencia; o tempo, final 
mente, aperfeiçoou-a, e enriqueceu-a de novas verda 
des, porque os factos são a sua bússola, e o progresso 
o seu norte — Necessitas medicinam invenit, expe-
rienlia perfecit. (Bagl.). 

A arte de curar já n'esta occasião existia. O esta 
do de saúde extremava-se do estado de doença por si-
gnaes certos e evidentes. Differençavam-se os estados 
mórbidos; previa-se a sua marcha e terminação;tinha-
se submettido o emprego dos remédios a regras geral­
mente seguras e constantes; sabia-se com muita plau­
sibilidade, que elles, em dado caso, obravam de certo 
modo, e de modo différente em caso diverso, etc. 

Foi pouco mais ou menos n'este estado que Hy-
pocrates encontrou a medicina ; e no seguir d'esté 
memo trilho, é que lhe imprimiu esse prodigiosoim-

pulsso que tio justamente lhe grangeou o nome de pae. 

Se a observação e os raciocínios,d'elladeduzidos,fo­
ram o ponto de partida da medicina, e se encami­
nharam sempre a todas as suas descobertas, parece ló­
gico conceder que esta é sua verdadeira, e, por ventu­
ra, mais solida base. 

E realmente, se devera servir-lhede fundamento o 
conhecimento da natureza da causa que move os cor­
pos animados, se 1'ôra preciso penetrar na essência 
das forças vivas, e conhecer as circumstancias que as 
modificam nos différentes órgãos, a medicina peccava 
pela base, porque carecemos de todos esses conheci­
mentos; e, o que mais é, desconhecemos a necessida­
de, utilidade, e vantagem d'elles. 

O homem ignora aessencia ecausa primitiva de tudo. 
Se consideramos a essência de um ser como um com­
plexo de propriedades, ella não passa d'uma vã pala­
vra. Se a consideramos como o ser em si, como o pro­
prietário, único modo philosophico de a considerar, 
nada adiantamos porque nós só o conhecemos pelas 
sensações, que desperta em nós, que são |os seus 
effeitos. 

Se consideramos causa primitiva d'um facto aquelle 
ou aquelles que o precederam ou acompanharam, não 
nos elevamos assim á causa primitiva d'esse facto, 
mas apenas reduzimos todos a um, se são idênticos, 
ou estabelecemos a relação que ha entre elles, se são 
différentes. 

Sc consideramos causa primitiva aquelle facto que 
não depende Île nenhum outro, aquelle ultimo a que 
chegamos depois de termos explicado o primeiro que 
observamos por um segundo, que o precedeu ou 
acompanhou, este por um terceiro, e assim por dian­
te,—não é o derradeiro a causa primitiva,porquetam­
bém precisa de causa; e essa, que nós não conhece­
mos^ a primitiva de todos. O espirito suppre esta falta 
creando entidades abstractas, denominadas forças, 
que desconhece completamente em sua essência, mas 
cuja existência conhece por seus effeitos. 

N'isto se resume tudo o que o homem pode saber 
d'essencia e causas primitivas. E sabe o preciso. 

Pois conhece o homem o que seja em si, ou na sua 
causa, a aíiinidade, a attracção, a elasticidade; e por 
ventura esta ignorância inhabilila-o de emprehender 
o que se funda n'estas propriedades ? (1) Devassou 
o agricultor o segredo da vida dos vegetaes, e deixa 
porisso de aperfeiçoar a agricultura, inventando novos 
processos ? Não sabe escolher a melhor estação, mez. 
e até dia e hora, para praticar todas as operações, 
agrícolas ? Não prevê, com todo o acerto, grande nu­
mero de circumstancias que influem, para bem ou para 
mal, no desenvolvimento do vegetal de que cuida? 

(i) Quando dizemos que uma pedra, abandonadi a 
si, se precipita impellida pela força d'attraeçao, ex­
primimos um facto e nada mais. Ignoramos a sua ra­
zão d'obrar. 



a que está sugeita a sua acção, nem para estudar os 
meios que a convidam a voltar á sua norma. 

0 ponto geométrico, base e ponto de partida da 
geometria, é uma incognita para o geometra: e toda­
via só Voltaire tentou, mas debalde, infirmar a cer­
teza e exactidão d'csta sciencia. 

A medicina,tem por tan to, verdadeira, solida, e in-

Tanto prevê, que procura e encontra meios de o 
expor ás influencias favoráveis, e de o subtrabir ás no­
civas; e, se ainda as nao conhece todas, lida sempre 
em realisar novos melhoramentos. Le monde mar­
che. 

Salie porven'ura o homem o que seja a fome, ou 
qual sua primitiva causa ? E, por não saber, ignora 
que, dadas t-ertas ciremnstancias. se manifestará ne-jvariavel base na observação dos factes e raciocínios 
eessariamente esta sensação? Conhece o homem a'd'ella deduzidos: e isto basta, porque ao homem só 
causa primitivada digestão,da chylificaçaó,da chymi-jimporta estudar os objectos pelas relações que estes 
licação, e de todas essas funeçoes pareiaes, cujo com- teem comsigo, porque essasrelaçõessáo os meios nais 
plexo constitue a grande funeçao da nutrição? Ponseguros, de descobrir o que lhe interessa. De resto, 
outra: conhece a razão porque cada uni dos succos'poe de parte tudo o que resiste ás suas averiguações, 
digestivos tem propriedades diversas; porque substan-por lhe ser d'utdidade tanto menor, quanto está mais 
cias dotadas de qualidades inteiramente différentes seífóra do alcance do seu espirito, por quanto só lhe in-
translórmam n'uni liquido homogéneo; porque ochylo;teressa saber o que pode aprender pelo bom uso de 

suas faculdades. 
E se a observação nos diz que ha doenças e doen­

ças muito variadas, e se nos habilita a distinguil-as; 
se nos faz conhecer (pie certas circumstancías'favore­
cem seu desenvolvimento, assim como outras favore­
cem sua cura, e se, por outro lado, nos mostra que 
as substancias que obram sobre o organismo não são 
uniformes nos seus eíieitos. como ninguém ousará 
negar, porque não ha-de ser ella quem nos ensine a 
submetter estes conhecimentos a regras lixas, que 
nos authorise™, dada unia doença, a prever sua mar­
cha e terminação provável,bem como a potencia com 
que poderemos influir n'ella? A observação ensina-
nos tudo isso; nem d'outro modo se podia praticar a 
medicina, ou formular um tratamento com aspirações 
a racional; porque, se rada previssemos da marcha e 
terminação das moléstias, só poderíamos formar ideia 
precisa da doença depois d'ella ter percorrido lodos 
os seus periodos : e não consta que medico algum, 
ainda o mais incrédulo, deixe terminar uma doença 
para cuidar em tratal-a. Os melhores práticos são 
por via de regra os que mais confiam na medicina, 
aferindo sempre a efïicacia d'uma medicação pelos 
resultados práticos de seu emprego, 

Todas as vezes que os medicos se teem desviado 
d'esta vereda,e, não satisfeitos com a simples observa­
ção dos factos, tentam devassar o modo como elles se 
produzem, sentem bem depressa a inconveniência do 
seu proceder, porque a hypothèse phílosofica sobre 
que base?m sua theoria, embora seja originada na 
observação do aggregado vivo, não tarda a ser enfra­
quecida por excepções mais numerosas que os factos 
comprehendidos na regra;e os bons espíritos regeitam-
na, porque, embora explique alguma coisa, não expli­
ca tudo. A phisica,dando razão d'algunsphenomenos, 
do aggregado vivo, não abona a hypothèse de que os 
explica todos (1) 

e sangue venoso se transformam nos pulmões em san 
gue arterial ? Mas, apesar d'esta ignorância, duvidará 
de que é levado por automático desejo a procurar com 
que nutrir-se? de que diversos alimentos exercem so­
bre ella impressões différentes? de que uns relaxam, 
outros constipam, o ventre? de que unsaugmentam, 
outros diminuem o calor animal? de que uns sao de 
tam fácil digestão, que nem é advertido d'ella, em-
quanto que outros sao diiticilimos de digerir? de que 
precisa de grande porção d'iins para satisfazer as ne­
cessidades <lo organismo, em quanto que ésuílieiente 
muito menor quantidade d'outros? 

De certo não: e. se duvidasse, a observação desen­
gana de que as modificações produzidas pelos ali­
mentos no aggregado vivo, nem sao as mesmas em 
todos os indivíduos, nem em iodas as circumstancias; 
inas, comparando as observadas n'um com as obser­
vadas n'outros indivíduos, conhece que um grande nu 
mero d'essas modificações são communs a todos ; e 
que a idade, o sexo, o temperamento etc, fazem com 
que outras não sejam. 

Comparando estes ensaios, combinando e repe­
lindo estas observações, cliega-se a cstebelecer re­
gras dietéticas com todas as probabilidades de condu­
zirem á verdade. E quem elevou o homem a todos es­
tes conhecimentos? Foi a observação dos factos. E 
só a ella competia de feito eleval-o. En medicine, il 
faut se c/arder de vouloir être plus logique que les 
fails; diz o snr. Burggraeve. 

Ora a via por onde vamos até estabelecer os prece -
tos dietéticos, é a mesma que devemos trilhar para 
estabelecer as regras tlierapeuticas. E' ainda o mesmo 
objecto da observação com a vantajosa differença de 
que oseffeitos dos medicamentos são mais sensíveis, do 
que os dos alimentos. 

Os resultados fundam-se nas mesmas regras de ra 
ciocinio. Se um não precisa conhecer a causa primi 
tiva da digestão para notar os factos, que estão de 
pendentes d'ella, também o outro não precisa eonhe 
ver a causa primiiha da vida para observar os desvios (ff) Isto não inculca desprezo pela theoria. Todos sa­

bem que ella é uma necessidade do espirito humane 
2 v 

I 
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Que a medicina se ressente d'estes desvarios dp e& 
pirito humano, (2) que a tem subordinado sempre ao 
aominio das ideas philosophical reinantes, fazendo-a 
oscillar com ellas, prova-o a historia dos conhecimen 
tos humanos. 

Seja-noslicitodizer algumas palavras a este respeito. 
Ninguém ignora quanto a physiologia e a medicina no 
tempo deHyppocrates eraminvadidas pelas hypotheses 
entào em voga, e quanto cuitou desembaraçar ame 
dicina da má philosophiado seu século para a substituir 
por outra melhor e de mais alcance. Galeno jamais pô­
de libertar-se da lógica d'Aristóteles. A philosophia 
subtil de Scott não foi, segundo se affirma, estranha á 
doutrina physiologica de Van-Helmont. Descartes inva 
diu o domínio da physiologia e medicina;submetteu-as 
ao seu methodo, e a aut horidade de seu grande nome 

que, no momento em que observa um novo facto, 
explica-o logo pelos conhecimentos que na occasiàó 
possue. Em quanto falta esta explicação, nem os fa 
ctos teem tanto valor, nem o espirito pôde retel-os, e 
por isso despreza-os; e, n'uma sciencia d'observaçao 
como a medicina, um facto desprezado é uma verdade 
perdida. 

Quando porém se diz que novos factos dilatam 
o domínio d'uma sciencia, este dizer não significa 
que esses factos sejam realmente uma novidade, mas 
sim que jaziam latentes, esperando, para se fazerem 
notar, a fecundação da theoria. 

Quando Newton, dormindo debaixo d'uma macei-
ra, foi acordado pelo choque d'uma maçã que cahia, 
divisou n'este facto o systema de gravitação em toda 
a sua sublime simplicidade. Mas o facto não era novo; 
passava desapercebido por falta d'explicaçào. Essa, 
encontrou-a o sábio astrónomo. 

O mesmo desprezo, que os empíricos inculcam vo­
tar ás theorias, é só apparente, porque elles sempre 
dão taloua qual explicação dos factos, e esta é a 
sua theoria. Negal-a, seria imporem-se por mais ce­
gos e ignorantes do que realmente são. Porém, a ver­
dadeira theoria nasce com os factos, segue-os como a 
sombra segue o corpo, mas nunca os precede. Os lãctos 
criam-n'a; jamais lhe estão subordinados ou avassalla 
dos. Às!>im,a theoria não vai usurpar o dominio da ob 
servação. Esta trabalha livre nas suas acquisiçóes, e a 
quella vem depoisfecundal-as,realçando-lhes o mereci 
mento. D'esté modo a theoria é constituída pelos (actos 
reduzidos a princípios. Observem-se bem os factos, re-
duzam-se a princípios com destreza,lirem-se as conse­
quências com severidade e exactidão, e ahi fica con­
stituída a Iheoria,demonstrada pelos factos, de que é a 
genuína expressão, e por isso mesmo os explica cabal­
mente. 

(2) Bem dizia Hyppocrates que os medicos deviam 
estudar philosophia, mas que os philosophes nao de­
viam ser medicos. 

perpetuou, sob formas diversas, a theoria, do mecha-
nismo e chinismo, apoiados por Sylvio, Boerhawe, e 
seus sectários; theoria que alguns sábios modernos 
teem pertendido fazer reviver. As ideias professadas 
por Leibnitz, Mallebranch s, e philosophos espiritua­
listas, exerceram mui poderosa influencia sobre o ani­
mismo de Stahl, vitalismo de Barthez, e sobre todas 
as doutrinas que ensinam que os phenomenos da vida 
teem a organisação por theatro, e um principio parti­
cular por causa. Basta lembrar Bacon para recordar o 
prodigioso impulso que seu hello methodo d'inducçào 
imprimiu ao complexo dos conhecimentos medicos. 
Os methodosphilosophicosde Locke e Condillacrefle-
tem-se na physiologia ensinada no fim do 18.° século 
por Cabanis e no fim do actual por Broussais. A phy­
siologia de Burdack prende nas ideias philosophicas 
d'alem-Bheno etc. 

D'estes suecessivos cataclismos medicos tem al­
guém pertendido abusivamente concluir que a me­
dicina nao é scieneia, e que a applicação de seus 
preceitos á cura das doenças só pôde constituir arte 
conjectural. Cabanis empenhou-se em diminuir a 
força d'esta objecção contra a certeza da medicina, 
avançando que, apezar da opposiçào apparente dos 
différentes svstemas e theorias, o methodo de trata­
mento adoptado para os diversos estados mórbidos 
havia permanecido invariável. O peior é que a histo­
ria da medicina mostra que, se a therapeutica não tem 
variado com as versáteis explicações da producçào dos 
estados mórbidos, também se não tem conservado in­
différente á influencia dos variados systemas. Por 
exemplo: vemos os humoristas,d'accordocom as suas 
ideias sobre a degeneração dos humores, administra­
rem pródiga e desgovernadamente os cordiaes, anti-
septicos, e évacuantes; e vemos Hecquet, que attri-
buia a maior parte das doenças á constricçào da fibra 
e á plethora, prescrever exclusivamente as sangrias e 
bebidas diluentes, e provar sem custo o quanto se abu­
sava dos purgantes no começo e fim das doenças. Ve­
mos que a asthenia de Brown o levava a prodigalisar 
os tónicos e estimulantes ainda em face d'uma inflam-
maçáo;em quanto que a escola de Broussais, emprega, 
quasi exclusivamente, os anliphlogisticos para debel-
lar a irritação que julga ver em todas as doenças. 

Não seria severidade concluir d'aqui, que,se tal me­
thodo therapeutico é bom, o contrario d'esté deve ser 
forçosamente mau. E assim fora, sea observação não 
corrigisse as ideias de therapeutica. que uma falsa 
theoria conduz a admittir; e se a força medicalriz da 
natureza, auxiliada por essa correcção, não fizesse 
muitos vezes o que resta para a cura. 

Dais, essa correcção da observação faz com que 
os melhores práticos de todos os tempos estejam con­
formes em grande numero de pontos. E esta conformi­
dade não será a mais solida garantia da inabalável, 
certeza da arte de curai.? D'outro modo nao se (iodem 
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explicar os bons successos que cada systema diz ter 
obtido. 

Todos os males de que são accusados os différentes 
systemas medicos nada provam contra a certeza da 
medicina; porque, embora possam, se é que podem, 
demonstrar que ella tem quasi sempre seguido mau 
caminho, nem por isso deixam provado que náo haja 
outro bom. 

A medicina pois, theoricamente considerada,mere-
ce tanto o nome desciencia, como a physica,achimi-
ca, e mais sciencias naturaes, porque estas também 
teem pontos ainda muito incompletos, porq ue as suas 
theorias teem variado com as novas descobertas; e 
porque,finalmente,é idêntico o methodo philosophico, 
pelo qual chegam ao conhecimento das suas verda­
des: consiste elle Ra observação dos factos para o que 
cáe immediatamente debaixo dos sentidos; e nos ra­
ciocínios d'ahi deduzidos, para o que escapa á obser­
vação. Assim: se os phisicos conseguiram formular a 
lei da queda dos graves, ainda não poderam obter a 
theoria mathematica do escoamento dos fluidos, e ain­
da ignoram se os agentes são existências substan-
ciaes, propriedades postas em evidencia,ou movimen­
tos particulares dos corpos. A chimica é sciencia ainda 
bem infiel, quando tenta explicar as acções chimicas 
dos corpos organisados. (i) 

Vendo a opposiçào em que se encontram os diffé­
rentes systemas medicos, e notando que todos dizem 
fundar-se na observação, parece que, ou esta não é 
verdadeira base e ponto de partida, e por isso todos 
erram; ou, se é. todos dizem a verdade. E' porém 
patente o absurdo da conclusão. Ora esta é a sua le­
gitima base e ponto de partida; mas todos erram e to­
dos dizem a verdade. Tentemos explicar o paradoxo. 

A medicina tem por objecto conhecer e curar as 
doenças, e conservar a saúde. Como se eleva o ho­
mem a este conhecimento? Pela observação dos factos 
e raciocínios d'ahi deduzidos. Como conheceu New­
ton a lei da gravidade? Quem creou a lei das affinida-
des? A observação dos factos, que as verificam e de­
monstram. Porque se reconhece a electricidade e o 
magnetismo? Por phenomenos. Que se sabe da natu­
reza d'essas forças? Nada. Porque se conhece uma 
doença? Por phenomeuos que a caracterisam. Que se 
sabe <ft sua natureza? Nada. (2) Como se produzem 

(1) Estas lacunas muito longe de nos desanimarem, 
devem, pelo contrario, estimular o nosso gosto e cu­
riosidade, porque o prazer d'uma descoberta é muito 
superior ao da verificação d'uma verdade velha. 

(2) Quando dizemos que duas doenças são da mes­
ma natureza, queremos só dizer queellas apresentam 
ÍÍOS seus caracteres, marcha, terminação, etc.. um 
fundo commum; e por isso deverão depender da mes­
ma modificação orgânica. Dizemos, por exemplo que 
duas doenças sáo de uatureza inllainmatoria, quando 

os phenomenos da gravidade, do magnetismo, da ele­
ctricidade, etc.? Unicamente sabemos que se produ­
zem. Como se dão os phenomenos mórbidos? Só sa­
bemos que se dão; porque a observação não transige 
com a menor duvida. 

Conclue-se d'aqui que,se o methodo por que se es­
tuda a medicina é o mesmo por que se estudam as de­
mais sciencias naturaes, aquella deve participar do 
mesmo grau de certeza d'estas; e assim fora se nós 
estudássemos doenças; mas nós estudamos doentes: 
quer dizer, as doenças soffrem modilicaçõe em cada um 
dos doentes, segundo sua idade, sexo, temperamento, 
idiosyncrasias, constituição, hábitos, clima, estação, 
etc.: (3) e estas modificações roubam á medicina a 
certeza physica das sciencias naturaes substituindo-a 
por uma mais ou menos plausível. Ficando pois pro­
vado, como fica, que a observação e raciocínio d'ella 
deduzidos são o ponto de partida da medicina e nos 
dão a conhecer as doenças, resta-nos ainda saber se 
o espirito tem igual marcha no investigar dos meios 
curativos, e dos meios conservadores da saúde. Pôde 
desde já asseverar-se que é exactamente o mesmo. 
Com effeitocomo obra a quina para curar as sesões? 
Não se sabe. 

Como actuam os anthiphlogisticos para debellar as 
inflammações? lgnora-se. O que se sabe, porque a 
observação dos factos o tem ensinado, é que certos 
agentes, applicados a certos estados mórbidos, pro­
movem sua terminação prompta e feliz, (4) e que 
certas circumstancias transtornam o exercício livre e 
fácil das funcções. 

E' desnecessário dizer que, para podermos apreciar 
devidamente o valor dos agentes therapeuticos, é pre­
ciso conhecermos bem a doença, sua marcha, dura­
ção, e terminação ordinária, para distinguirmos dos 
effeitos da doença, os effeitos dos medicamentos. 

Estes conhecimentos constituem o medico, e todos 
elles são filhos da observação: e bastam-lhe. 

Que utilisaria o medico em conhecer a natureza 
(5) d'uma doença, se a observação de seus sympto-
mas o habilita a distinguil-a d'outra qualquer? Que 
aproveitaria em saber como obra uma cansa morbifi-

se nos revelam pelos mesmos symptomas d'inflam-
mação, modificados apenas pela sede; de resto nada 
pretendemos aventurar sobre a verdadeira natureza 
d'ellas, por ser isso vedado ao homem no estudo na­
tural da sciencia, 

(3) Fundado n'isto dizia um celebre medico que 
não ha doenças, mas sim indivíduos doentes. 

(4) Depois de empregado muitas vezes, e com bom 
resultado, um medicamento cm certa doença, tira-se 
d'estas reiteradas observações o preceito de que elle 
cura, 

(5) Entende-se aqui por «natureza»^ fundo mor-< 
bido sensível, 
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ca, se a observação !he diz que ella dispõe para a 
doença, ou a determina? Se a observação lhe ensina 
os casos em que um medicamento aproveita, que lu­
cro teria em lhe conhecer o modo d'obrar? E' o que 
disseHvppocrates,e depois sustentou Bacon: «ninguém 
está authorisado a fundar a medicina n'uma hypothè­
se, seja qual fôr, porque ella possue factos positivos, 
dos quaes se deve partir com preferencia a qualquer 
supposição.» Quœ fundala sunt in natura crescunt, 
et perfiçiuntur; quœ vero in opinione variantur non 
auqenlur {Bagl). Separar dos fados a sciencia, diz o 
medico de Cós, é desvial­a do seu verdadeiro centro, 
e reduzil­a ao mais deplorável estado de esterilidade. 
A observação é por tanto a pedra de toque da certeza 
de todas as doutrinas medicas. 

Não podemos considerar a doença independente da 
organisação, aliás cahiriamos no absurdo de prescin­
dir do que aquella tem de perceptível, e d'aquillo por 
que se nos revela. 

Contemplando o homem, vemos, até onde os sen­
tidos alcançam, que é um aggrògado de sólidos, e lí­
quidos; que este aggregado se conserva, reproduz, e 
póe em relação com os objectos circumvisiniios, e que 
cada um d'esles actos ou funcçoes é um complexo de 
pbenomenos executados por différentes orgàos. Ora, 
logoqueobservamosum plienomeno,comprehendemos 
immediatamente pela reflexão, que esle é um effeito, 
e como tal ha­de ter forçosamente uma causa; e que 
este plienomeno, obrando por sua vez como causa, 
produz um resultado. E' esta a lei geral de todo o 
plienomeno, sem o qual ficavam os factos isolados e 
estéreis, e era impossível a sciencia. 

O aggregado vivo executa actos e movimentos; mas 
da ideia de movimento é inseparável a ideia da força; 
logo, temos de admitlir que no aggregado vivo, além 
de sólidos e líquidos, ha uma força que presidiu á sua 
formação, que conserva depois de formado, e que o 
anima na execução de seus actos. Assim o allirma a ■ 
fiel e escrupulosa observação dos factos. Da natureza 
d'essa força sabemos tanto, como da natureza da at­
tracçào, d'aifinidade, etc. Conhecemos os pbenomenos 
porque ella se nos.revela, e que a explicam; e sem a 
qual seria inconcebível a producção d'elles, como é a 
de effeito sem causa. 

Da reunião harmonica d'estes très elementos, soli­ ' 
dos, líquidos, e principio d'acçào, resulta uma cxeeu­ ' 
çáo regular de todos os actos, (consensus unus); da ' 
desharmonia ou alteração em qualquer d'elles resulta 
uma anomalia de funcçoes, denominada doença; pa­ ! 
lavra que exprime uma modificação de um, ou mais '■ 
dos mencionados elementos: mas qual seja a natureza 
e essência d'essa modificação, qual seja a acção mo­ < 
lecular que a constitue, não o sabemos: temos a cer­ Í 
teza de (pie existe, porque os factos assim o demons­
tram. Dizemos que essa modificação é idêntica, quan­
do são idênticos os phénomènes por que se nos inani­ < 

festa, e apresentam a mesma marcha, duração e ter­
minação. Dueniosque é diversa no caso contrario. 

A tnodilicaçào que produz a doença, pôde residir 
ou só nos sólidos, ou nos líquidos, ou na força, ou 

i em todos três. Constituindo o todo, estão igualmente 
sugeitos á influencia dos agentes morbigenos. Diz­nos 
a observação haver doenças em que predomina a al­
teração dos sólidos; n'outras a alteração dos liquidos, 
n'outras nem aquelles nem esles estão sensivelmente 
alterados. Mas os factos existem, e já fomos forçados 
a admittir a existência d'uma força; logo é a ella que 
rasoavelmente os devemos referir. 

Agora já se pôde conceber como da observação 
dos factos, base da certeza da medicina, poderam sur­
gir systemas différentes e variados. Uns, vendo que 
em grande numero de doenças predomina a alteração 
dos liquidos, d'ahi concluem erradamente que todos 
dependem d'esta alteração. São os humoristas, capi­
taneados por Hyppocrates e Galeno, e entre os quaes 
podem contar­se os pneumáticos, os chimicos e os me­
chanicos. Outros, observando que em muitos estados 
mórbidos predomina a alteração dos sólidos, fazem 
depender d'esta alteração todas as doenças. São os so­
lidislas. Outros finalmente, a quem a mais escrupu­
losa e miúda indagação não revelou alteração mate­
rial em proporção da moléstia; qui!, por ex: notam 
que as petechias nao constituem o tipbo, nem as pús­
tulas da pelle, as bexigas,—pretendem filiar todas as 
doenças a uma lesão primitiva da força. São os vita­
lises, que, ora consideram como Van­Helmont, a 
doença uma alfecçao do archeo, ora como Stholl," um 
esforço salutar do mesmo, ora, como Caubio, uma 
aberração. Em todo o caso a eschola vitalista con­
sidera a doença dependente sempre d'uma lesão do 
principio d'acçao. 

Mas como é que, partindo todos do mesmo ponto, 
e pisando o mesmo trilho, (a observação dos factos), 
chegaram a resultados tam différentes? E' porque se 
transviaram, substituindo o norte—progresso—pelo 
norte—gloria; e d'ahi resulta que todos erraram di­
zendo a verdade. Todos faliam verdade em relação aos 
láclos que observaram escrupulosamente, e todos er­
ram pretendendo subordinar a estes todos os ou­
tros. Os humoristas, por ex., são verdadeiros e exa­
ctos em relação a um grande numero de doeuçífe, que 
o seu systema compreheude; mas nao é essa a verda­
de medica, porque as nao comprebende todas. 

Duas palavras a respeito do organo­dynamismo, 
da incitabilidade de Brown, o irritabilidade de Brous­
sais. Estes termos, em que elles fundam seus sys­
lemas, não passam de duas palavras vagas com 
que se pretende exprimir aquella modilicação or­
gânica^ qual, no estado de saúde, se nos revela por 
uma serie d'actos regulares, e, no de doença, por ou­
tra d'aclos irregulares. Mas em que consiste essa mo­
dificação? Não se sate. Logo,as palavras incitabilida 
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de e irritabilidade não exprimem a natureza da modi 
licação orgânica que constitue a doença: e nem ao me­
nos sao a fiel expressão dos phenomenos que a cara 
cterisam; porque a anatomia pathologica diariamente 
nos mostra lesões materiaes muito différentes, mani­
festadas durante a vida por symptomas muito diver­
sos, que se desenvolvem em condições muito varia 
das; e isto não pôde rasoavelmente deixar de ser eïr 
feito de modificações orgânicas distinctas. Se todas 
fossem effeito da mesma modificação, deveriam reve­
lar­se pelos mesmos symptomas, só com mais ou me­
nos intensidade; mas os factos dizem­nos o contrario 
e sem empenho de nos illudirem. 

De modo que cada um dos três grandes principaes 
systemas,que têem reinado na medieina.contém parte 
da verdade, porque é a syntese d'um certo numero de 
factos, que só elle pôde explicar. O erro de lodos está 
em nenhum tomar em consideração todos os elemen­
tos do organismo, e querer comprehender todas as 
doenças que o podem invadir: e então a verdade me­
dica não pôde encontrar­se em nenhum d'elles; mas 
encontra!­a­ha aquelle systema que nao rnenospresar 
nenhum dos elementos do organismo, que se basear 
na minuciosa e attenta observação de todos os factos, 
que comprehender todas as­doenças, consid^rando­as 
o resultado d'uma alteração dos sólidos, dos líquidos, 
ou do principio que os anima, e que não sacrificar a 
observação ás exigências de nenhum systema, con­
vencendo­se de que a observação e a rasao são os 
poios sobre que gira a medicina inteira, e que o 
erro n'esta sciencia depende, ou da má observação, 
ou da má inducção; porque, se a observação é bem 
feita, mas a conclusão má, temos evidentemente er­
10; e. se os factos sao mal observados, a conclusão, 
embora lógica, não pode exprimir a verdade. 

Ora, se o methodo philosophico, pelo qualasscien­
cias naluraes chegam ao conhecimento das suas ver­
dades, é o mesmo para todas, porque, como diz um 
contemporâneo, «a observaçaoea experiência sao a pe­
dra angular sobre que pousa o tnagesloso edifício do 
saber humano», quem será taoinsensato que negue á 
medicina a certeza e exactidão que concede ás demais 
seiencias naluraes? Só um propósito obstinado, ou 
nolavel cegueira, poderão usurpará medicina o nome 
e foros de sciencia, eoníerindo­os aliás a ouïras que 
não possuem mais garantias; ou taxar a primeira de 
incerta, e as segundas de cerlas e exactas, quando 
aqiie.'la, também como estas, demonstra suas ver­
dades pelos factos de que ellas derivam. iN'uma e 
n'ouïra, a certeza nos é mostrada e garantida pelos 
sentidos e pela rasào. Se estes nos iiludem, (piem, por 
mais verdadeiro, ha­de desenganar­uos? Se duvida­
mos do que estes nos dizem, quem nos oíferecerá mais 
solidas garantias? Aceeilemos a sentença de Bacon 
«Tudo quanto se pôde saber da realidade se limita ao 
conhecimento dos phenomenos, pelos quaes ella se 

nos manifesta, e ás inducções que d'ahi se deduzem.» 
Examinemos agora o gráo de certeza da medicina 

considerada pelo lado pratico «como a arte de curar.» 
E' esta uma questão árdua em que os medicos nem 
sempre se entendem, ou por serem menos precisa­
mente estabelecidos os elementos da discussão, ou por 
se misturarem com ideias accessorias, que os obscu­
recem. Diz­se: cnão ha cerleza em medicina porque 
se não curam todas as doenças.» fiem porco philoso­
phico é este modo de raciocinar. Que­m assim discor­
re ou é algum­tanto conhecedor de medicina, ou é 
verdadeiramente baldo d'esta sciencia, e simplesecco 
de vozes alheias. O primeiro toma a impotência pela 
incerteza: o segundo substitue a philosophia pela in­
credulidade. Poderá um architecto construir um edi­
fício sem pedra nem instrumento? e segue­se d'ahi a 
impossibilidade da construcçào, ou a não existência 
da architectura? 

Concedendo, ainda contra todas as probabilidades, 
que era possível debellar. quando tratadas desde o 
seu começo, todas as doenças que accommettem o gé­
nero humano, ainda assim seriamos obrigados a con­
ceder que, depois de chegarem a certos períodos, es­
capam ao alcance de todos os recursos! Se um órgão 
tam essencial á vida, como o pulmão, estiver arruina­
do e destruído por vastas ulcerações, ninguém pode­
rá reparar Iam grande mal. Se é um órgão externo, 
e não immediatamenle necessário á vida, um membro 
gangrenado, por ex, ainda se remedeia a doença am­
putando­o: mas ainda ninguém se lembrou de deman­
dar a medicina pela reproducçào do membro perdido­

Algumas vezes o mesmo exercício da vida produz 
doenças inevitáveis em individues d'organisaçào pri­
mitivamente viciosa. Como parar o desenvolvimento 
dos aneurismas do coração, quando originariamente 
seu volume lôr muito grande, ou suas aberturas mui­
to estreitas? 

Outras vezes a intensidade das causas morbilieas, e 
a impossibilidade de subtrahir os doentes á influencia 
d'ellas, ou d'oulras circumstancias inteiramente im­
previstas, inutilisam as mais bem combinadas diligen­
cias do medico. E,em qualquer d'esles casos,accusar­
se­ha a medicina d'incerta por ella não ter a força 
precisa para promover a cura? /ôra absurda a aceu­
sação. ■ 

O medico, que conhece a incurabilidade de uma 
doença, que peios meios que emprega apenas preten­
de retardar o progresso do mal e minorar o sofírimen­
to do doente; o medico, que reconhece a impossibili­
dade de curar uma doença por carecer de meios de 
dominar a causa interna ou externa que a entretém, 
não obra com menos cerleza e segurança do que 
aqueiie que cura o mais leve achaque. A observação, 
essa pedra de toque da certeza de todas as doutrinas 
medicas, diz­nos que ha doenças em que nada lemos 
a esperar dos remédios, nem dos esforços da nature­
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za, e que ha outras, que, combatidas a tempo e pelos 
meios convenientes, lêem ordinariamente feliz termi­
nação. Eis aqui tudo o que podemos asseverar. Ter 
porém uma certeza mathematica do resultado dos 

de amputar um membro, elle marca o lugar onde de*e 
serrar-se o osso, e na execução da operação obra com 
certeza mathematica. Mas—replica-se—praticada a 
amputação, pôde elle asseverar que o doente ha-de sal-

meios empregados, é vedado ao homem, porque nemlvar-se infallivelmente? A questão—já se disse—nao é 
está senhor de todas as condições que podem iniïuir.de bom ou mau êxito, é de indicações, porque uma 
n'esse resultado, nem de milhares de circumstancias operação é quasi sempre um recurso therapeutico, e 
que não pode prever nem evitar. liarthez define «therapeutica» a sciencia das indica-

0 poder, pois, da medicina, no modo da terminação ções. 
das doenças, não é infallivel. JN'este caso, como em 
quasi todas as circumstancias da vida»social, em que 
uma infinidade d'elemenlos entram em jogo, só se 
podem obter probabilidades mais ou menos numero 
sas, segundo a maior ou menor sagacidade e precisão 
com que se estabeleceram as indicaçôet. Exigir ou­
tra cousa da medicina,fora desconhecer a natureza da 
organisação humana 

E' pois por este lado que se deve encarar a ques­
tão. Quando se fallar da certeza da medicina, deve 
considerar-se esta certeza em relação ás indicações, e 
á determinação dos meios mais convenientes para 
prevenir ou curar as doenças, e da efficacia d'elles. 

Já é conhecido grande numero de casos, que apr& 
sentam indica'çôes tarn precisas e evidentes, que só a 
ignorância pôde desconhecer. Todavia, confessamo-
l-o, alguns ha em que, já por ignorarmos a natureza e 
sede das doenças, já pela sua extrema complicação, é 
difficiliimo estabeler as indicações. O modo porém co­
mo actualmente se procede no estudo das doenças, 
alimenta-nos a esperança de que o numero dos se­
gundos casos diminuirá progressivamente. 

De bom partido está a medicina operatória, por 
que as doenças que reclamam seus soccorros, por ac-
commetterem órgãos d'ordinario não immediatamen-
te necessários á vida, e sobre os quaes se pôde obrar 
directamente, apresentam indicações muito mais fá­
ceis de estabelecer, e são muito mais poderosos, se 
guros e decisivos, os seus meios therapeuticos, sem 
que por isso sejam menos importantes os seus servi­
ços. 

O medico operador, quando reduz os fragmentos 
d'um osso fracturado, ou une os lábios d'uma ferida, 
(ica seguro de que prehenche as indicações. Trata-se 

E' debaixo d'esté ponto de vista que vamos consi­
derar a certeza da medicina operatória nos cinco ca­
pítulos seguintes. No primeiro empenhar-nos-hemos 
em demonstrar que a observação das tendências da 
natureza é a verdadeira mestra do operador. Ser-
lhes-hão ellas evidentemente tanto mais fáceis de ob­
servar e comprehender, quanto mais versado e ins­
truído elle íôr nos conhecimentos da natureza: e como 
estes conhecimentos lhe são fornecidos pela physiolo.-
gia. segue-se que a medicina operatória tem os seus 
fundamentos n'esta sciencia, e progride com ella. 

No segundo, procurando pesar, d'um lado cada 
um dos effeitos geraes das operações, e d'outro o im­
pério que o operador tem sobre esses effeitos, dili­
genciaremos por mostrar a linha de conta em que es­
tes devem ser tidos para a indicação. 

E' bem sabido que, no aggregado humano, nem os 
órgãos têern todos a mesma importância, nem as 
muito variadas doenças que os podem invadir têem to­
das a mesma gravidade. A sua natureza (1) e sede, 
portanto, são considerandos importantíssimos para a 
indicação, e como taes farão objecto do 3.°e l.° ca­
pítulos. 

No quinto tentaremos provar que nem todo o medi­
co pode ser operador, mas que nenhum operador pôde 
deixar de ser excellente medico; que para o operador 
nem serve o homem unicamente dotado de habilida­
de,'génio, e mais dotes naturaes dos grandes opera­
dores, nem o medico que adquiriu os conhecimentos 
necessários para operar; mas sim aquelleque aos do­
tes naturaes juntar profunda instrucção. 

(1) Entende-se aqui por «natureza» o fundo mór­
bido sensível. 



CAPITULO I 
CONSIDERAÇÕES SOBRE OS FUNDAMENTOS NATURAES DA THERAPEUTICA CIRÚRGICA. 

Notre art ne consiste qu' á fa 
voriser, á imiter ou,a provo 
quer les opérations curatives 
naturelles. 

(BOUCHUT) 

Bordeu,na sua historiada medicina,escreveuassim 
«Encontrando, certo dia, uni d'aquelles meus amigos 
com quem me interessava conversar, disse-lheeu «foi 
bem corajozo, para lhe não dar outro appellido, aquella 
que, primeiro, teve a audácia de praticar uma san­
gria. » A admiração, que o meu amigo inculcou, deter-
minou-me a perguntar-lhe o juizo que formava do 
homem que, afoutando-se pela vez primeira a sangrar 
um doente, o viu morrer, e ainda asssin se atreveu a 
sangrar segundo?» 

A reflexão de Bordeu,attinente á sangria, pôde es-
tender-se a todas as operações cirúrgicas em que é 
precizo offender a integridade dos órgãos, e derramar 
sangue. 

Se bem que a natureza nos guie e mostre o cami­
nho a seguir na pratica das grandes operações, e en­
tre uma operação e a indicação que ella preenche, 
haja uma relação, que o espirito facilmente descobre, 
comtudo,são tantas as duvidas a resolver antes de che 
gar ao resultado definitivo, que não será severidade 
taxar de impreviden.es e temerários os que fazem as 
primeiras tentativas. 

Quasi nenhuma operação se pode executar sem os 
órgãos soffrerem algum damno, que, aindao mais leve, 
exige trabalho reparador: perde-se maior ou menor 
porção do fluido eminentemente nutritivo — o san­
gue — e é precizo saber como a natureza, coadjuvada 
pela arte. lhe suspende o curso; interessam-se partes 
pertencentes a um syslema—o nervoso—em que as 
impressões exercidas it'um ponto vão representar-se 
em todos os órgãos, ligados entre si por uma vida 
commum, e que muitas vezes reagem menos em vir 
tude da extensão da lesão do que da sensibilidade de 
que são dotadas. Bem capases seriam estas conside­
rações de paralisar a mão dos primeiros operadores, 
se a tentativa não fosse ás vezes o meio de chegar á 
descoberta de importantes lãctos, e de notáveis prin­
cípios. 

O que porém seduz e surprehende, é o successo e 
perfeição com que os antigos, apesar dos seus limita­
díssimos conhecimentos anatómicos e physiologicos, 
praticavam algumas das mais delicadas e perigosas 
operações. Admira a exactidão com que Celso descrê 

veu a operação da catarata por depressão (1). Mas os 
operadores d'entào não possuiam exacto conhecimen­
to da estructura do olho, nem do mechanismo das 
suas funcções; suppunham que o cryslallino era a 
sede immediata da visão, e, apesar d'isso, desloca-
vam-n'o; ignoravam totalmente a propriedade absor­
vente dos vasos doolho, e todavia não escrupulisavam 
deixar no meio d'um órgão tam sensível e delicado um 
corpo estranho, cujo destino não previam. Mas logo 
que se conheceu a funcção do crystalline e que a 
observação provou que a ausência d'esté não produ­
zia a cegueira, evidente se tornou a vantagem de pra­
ticar a operação de modo que o olho lique para sem­
pre livre d'um corpo estranho,que poderia vir a ser-
lhe nocivo,, ainda que este processo custasse uma lon­
ga incisão na cornea, a perda d'algum humor aquoso 
etc. 

Ficou assim abandonada a operação por depressão. 
Eis que logo apparecem novas indagações a demons­
trar que o crystallino não conserva sempre dentro do 
olho o mesmo volume e forma, porque a absorpção o 
desgasta, obtendo-se a final pela depressão o mesmo 
resultado, e com bem menos risco, que pela extrac­
ção; por isto foi de novo adoptada a pratica antiga. 

Hoje opera-se por um ou outro methodo, segundo 
motivos e circumstancias especiaes, cuja apreciação 
não é para aqui: mas os operadores têem sobre os an­
tigos a vantagem de conhecer como a natureza con­
corre para a cura; possuem a theoria da operação; e 
por isso, quando preferem um methodo, motivam e 
justificam essa preferencia. 

Conclue-se, a nosso vêr, d'aqui, que o aca&o, a ne­
cessidade, e o empirismo muito bem podem enrique­
cer a arte com novos e variados processos operató­
rios, mas só deveremos consideral-os propriedade 
nossa depois de conhecermos a parte, que a natureza 
toma no resultado, porque é-forçoso convencermo-nos 
de que o cirurgião (e o medico também) não passa, 
como diz Baglivi, de um ministro e interprete da na­
tureza, e, como tal, não pôde operar uma cura dire­
cta, mas tam són ente effectuai' mudanças physicas, 
que colloquem a natureza em condições mais favorá­
veis á execução dos actos, que d'ella pretende obter. 

O conhecimento d'estes actos, e o estudo das cir­
cumstancias que favorecem o seu desenvolvimento, 
hahilitam-nos a imaginar d'antemào e por analogia 
novas operações e processos novos; e só assim é que 

(1 ) De re medica, lib. 7.°, sec. 7, p. 

http://impreviden.es
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a cirurgia, ou medicina operatória, torna um verda­
deiro caracter scientiflcô. 

Notemos OS prtricipaes d'esles actos medicadores 
para nos possuirmos bem da ideia de queé a natureza 
que nos ensina a operar, e que a observação de suas 
tendências é a nossa verdadeira guia. 

•j.° Duas superfícies vivas, recentemente desnu­
dadas, postas em contacto immediate, e em repouso, 
unem-se por uma vida commum. Baseados n'este la­
cto, praticamos importantíssimas operações para reu­
nir feridas antigas não suppurantes, e para reparai 
perdas de substancia, das quaes resultam graves en­
fermidades. E',em virtude (Testa propriedade.que nós 
praticamos sem perigo as mais graves operações, em 
que a incisão fornia um dos priucipaes tempos. A 
ignorância d'esta propriedade privaria para sempre a 
medicina operatória dos bellos recursos daauloplastia. 

2.° Uma solução de continuidade, com perda de 
substancia, só pode ser reparada por um trabalho da 
natureza, cujo resultado seja a formação d'um tecido 
novo, que preencha as funcç.ócs da pelle. Contamos 
com esta nova organisação, quando a solução de con-
tinuidade,resultanle da operação,não pôde ser cober­
ta pelos tegumentos convisinhos. Toda a cicatriz se 
encolhe, encrispa, e allrahe para o centro as partes 
moveis que a circumvisinham. D'esta força tónica 
tiramos nós partido para chamar á direcção normal 
partes, cujo desvio perturba a fnncção d'orgào im­
portante, tal como os olhos ria trichiasis. 

3.° Investigações d'anatomia pathologica lizeram 
vér que superficies inombranosas inílammadas derra­
mam lympha plástica que, solidilicando-se, as con­
funde depois de as approximar. Este facto legitima 
muitas operações, com as quaes se pretendem oblite­
rar cavidades, onde $e accumula um fluido ena tal 
quantidade, que perturba as funcções; tal é a opera­
ção do hydrocele, e taes são todas as injecções que se 
praticam nos kislos. Foi fundado n'este principio, 
que Delpech propoz curar as varizes, injectando na 
veia, antecipadamente ligada, um liquido irritante. 

E' ainda este o principio que rege a laqueaçào dos 
vasos sanguíneos. A inflammação pôde ser provocada 
por meios muito diversos, cuja forma e intensidade 
d'acçào devem variar, segundo a forma e sensibilida­
de do órgão a impressionar. Na escolha do mais con­
veniente, se aquilata o tino medico do operador. 

4.° A historia das fracuras diz-nos que, não se 
mantendo em repouso os dous fragmentos ósseos du­
rante o tratamento, elles, tornando-se polidos, arre­
dondados ou planos, e incrustando-se de cartilagens 
tapetadas por synovial, e sendo conservadas nas suas 
respectivas posições por uma capsula fibrosa, tingem, 
mais ou menos fielmente, uma articulação diarthro-
dial (1). D'islo, queé um inconveniente, se aprovei 

ta o operador para remediar graves diformidades. As­
sim, depois d'uma queda sobre o grande trochanter, , 
seguida de intensa inílammaç.ào e grande inchação, 
sobrevem ordinariamente ankilosc, que' poderá re-
mediar-se, descobrindo aqueíla eminência, serrando 
o femur entre o meio d'ella e a parte inferior do collo 
deste osso, collocando depois o membro em exten­
são, e cominunicaudo-llie movimentos similhantes aos 
naturaes da coxa; pouco mais ou menos 1res meies 
depois da operação, esta articulação artificial presta 
os serviços da natural. (2) 

5.° Já vimos que a absorpção do cry: tallino, isola­
do dos seus órgãos de nutrição, á o complemento das 
manobras cirúrgicas na operação da eataracta por de­
pressão. 

0.° A natureza representa muitas vezes um papel 
complexo: assim, a solidez da cura dos aneurismas, 
pelo methodo indirecto, depende das seguintes acções 
distinclas—obliteração da artéria, em seguida á con-
stricçào, dilatação activa da rede capillar, absor­
pção do sangue accumulado no sacco aneurisma!, e 
diminuição gradual do calibre da artéria. Sobre uma 
acção natural múltipla, repousam todas as operações 
com que se intenta atrophiar um órgão, eslorvando-
Ihe, com a ligadura das artérias, a chegada do san­
gue. 

7.° A natureza possuo uma força excêntrica, pela 
quid tende a expellir as substancias heterogéneas íjte 
!he sao nocivas. Esta tendência justifica a ampu açáo 
dos membros gangrenados, a eliminação de tecidos 
no mesmo estado, a abertura de certos abcessos, etc. 
O conhecimento d'ella resolve o pratico a operar, ou 
a deixar d'operar, segundo com a operação o vae 
uxiliar ou perturbar ,\'.onsoaule as conveniências do 

caso. Esta tendência torna-se bem palpável no pús 
derramado entre o periloneo e os músculos do baixo 
ventre, que prefere desgastar os (danos musculosos e 
aponevroticos a íirn de vir para ÍÔra, a romper o pe­
ritonei), e difundir-f-e na cavidade abdominal. 

Do exposto julgamos poder concluir-se, que está 
na physiótogia a base da certeza da medicina opera­
tória; que o bom mecesso de seus recursos, a sim­
plicidade e certeza de sua acção, dependem sempre 
do modo como o operador, ministro da natureza, a 
souber comprehender e auxiliar,para queella respon­
da favoravelmente ás suas provocações; porque esta 
sem aquelle pôde muito, e este sem aquella não dá 
um passo. (3) 

Portanto, a perfeição da medicina operatória mar­
cha a par das acquisiçòes physiologicas. Procuremos 

(1) Chaussier, Cruveillier, Breschet. 

(2) Operação feita por Rhea Barton, da Pensylva-
nia. Jorn. do Progr, 1827. 

(3) A physiologia mostra até onde a audaoh e in-
telligencia liumanas podem ir altiviar a humanidade, 
sem arriscar a existência do individuo. 
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justificar estas asserções, percorrendo a historia da 
amputação dos membros. 

Pela ignorância em que estavam a respeito da cir-
culação,por muito tempo causou horror aos medicos a 
hemorrhagia,a qual arriscava duplamente o resultado 
da operação, quer augmentando-lhe as dificuldades, 
quer esgotando as forças do doente. 

Empregavam-se para prevenir este accidente, já 
durante a operação, já depois d'esta, todos os meios 
que o mais cego receio podia inspirar. Cauterisava-se 
toda a superficie da ferida, praticava-se a secção das 
partes molles com facas incandescentes, ou humedeci­
das com différentes líquidos cáusticos, apertava-se o 
membro com laços e compressas a ponto de o estran­
gular, etc., de modo que poucos doentes escapa 
vam. 

De balde tentou Páreo simplificar esta operação, 
inventando a ligadura dos vasos, e aífrontando os lá­
bios da ferida: este raio de luz apagou-se prompta-
mente; e assim devia ser, porque os operadores, 
ignorantes em physiologia. não podiam confiar muito 
n'um meio,cu ja rasão d'obrar lhes era totalmente des­
conhecida; e por isso devia fazel-o abandonar o pri­
meiro insuecesso. 

Descubriu-se a circulação, e logo com ella a pos­
sibilidade e a incontestável utilidade de suspender o 
curso do sangue durante a operação, ea proscripção 
de todos esses bárbaros processos, que convertiam a 
ferida n'um foco de violenta inflammação e longa 
suppuração. 

Aperfeiçoou-se também o modo de cortar as car­

nes, e obtinha-se já um coto menos irregular. Po 
rém ainda os espíritos vacillavam entre a compressão, 
pela qual opinava J. L. Petit, e a ligadura, de cuja 
acção não possuíam ideias exactas. 

Novos trabalhos,emprehendidos desde o século ul­
timo para verificar o modo como a ligadura obsta á 
hemorrhagia, fizeram depositar n'este agente toda a 
confiança que elle merece. Depois que os operadores 
conseguiram dominal-o, cuidaram só de simplificar a 
ferida resultante da amputação. Surgiram logo va­
riados processos de cortar as partes molles com o fim 
de evitar a conicidade do coto, e favorecer a reunião 
immediata, simplificando assim grandemente a prati­
ca das amputações. 

Parece-nos poder d'aqui concluir que o vantajoso 
progresso, que hoje possuímos n'este ponto.é devido, 
em grande parte,á descoberta da circulação, pela boa 
luz que lançou sobre os phenomenos que se desenvol­
vem depois de ligada uma artéria, e sobre os que se 
dão depois de affrontados os lábios d'uma ferida. O 
resto pertence aos factos por inspirarem cada Vfcz 
mais confiança na acção da natureza. 

Se é certo que a therapeutica cirúrgica repousa so­
bre a physiologia, seus eífeitos deverão participar da 
variabilidade que caractérisa os phenomenos d'esta 
sciencia. A certeza por tanto da medicina operatória 
não é comparável á certeza physica; oíferece-nos ella 
uma garantia puramente moral. 

Isto confirma o que vem dito; este é o resultado a 
que devemos chegar pelo exame a que procederemos 
nos capítulos seguintes. 



CAPITULO II 
EFFEITOS GERAES DASOPERAÇÕES, E SEU VALOR PARA A INDICAÇÃO. 

// faut que la nature et la gra­
vité des lesions absoudrent les 
périls des operations. 

(NICHET). 

Pôde a administração interior de medicamentos 
inspirar repugnância aos doentes, mas é raríssimo 
que sua acção seja acompanhada de dôr. 

O mesmo se não pôde infelizmente dizer das ope 
rações cirúrgicas, porque é inseparável d'ellas a dôr, 
a reacção inflammatoria mais ou menos violenta, e, 
quasi sempre, a hemorrhagia mais ou menos copiosa 
de forma que só a natureza e gravidade das lesões, 
<jue as reclamam, é que podem disfarçar estes riscos 

Examinemos a influencia que cada um d'estes acci­
dentes pôde ter no successo das operações, e os meios 
que possuímos de lhes attenuar a gravidade. 

DOR —O doente quasi que reduz todos os acciden 
tes das operações a um—a dôr. Desconhecendo ordi­
nariamente a gravidade dos outros, afere-a por este, 
ao receio do qual não pôde furtar-se# porque o sente; 
e este receio muitas vezes é de sobra para que lhe re­
pugne sugeitar-se á operação,ou para que,sugeitando-
se, se desenvolvam gravíssimos accidentes nervosos. 
Desáult ia praticar a operação da talha a um doente, 
e, ao traçar-lhe com a unha um risco no perineo, elle 
entrou em convulsões e morreu. As obras de Fabri 
cio d'Aquapendente. de Lancisi e d'Hunter, abun 
•dam em observações d'individuos que morreram an 
tes, durante, ou iiumediatamente depois da operação, 
sem que se notasse em vida, ou a autopsia revelasse, 
coisa algum i capaz d'explicar similhante catastrophe 

E assim acontece. No momento em que se cortam 
partes molles sensíveis, e principalmente nervos, por 
mais corajoso que seja o doente, o seu semblante sof-
fre subitamente uma mudança que já mais desappa-
rece durante a operação; apresenta-se afilado, parece 
que um véo escuro lhe tolda as feições, e os músculos 
agitam-se com movimentos convulsivos. A circula 
ção apressa-se no começo, o pulso torna-se cheio, e 
depois principia a afrouxar pouco e pouco, até que 
algumas vezes pára. A temperatura desce com 
afrouxamento da circulação; a respiração accelera-se, 
mas sem proveito para o doente porque o ar não é di­
gerido pelos pulmões; a intelligencia permanece in­
tacta; o sentimento está mais exaltado; a palavra bre­
ve; e, se este estado se dilata, vem ordinariamente a 
morte pòr-lhe remate. En général la mort du mala-

au delà de demi-heure, et la prés aquelleon ne fait 
pas immédiatament cesser la douleur, (1) 

A dôr muito prolongada não é, porém, condição in­
dispensável á manifestação dos accidentes nervosos, 
porque a observação nos diz que elles se têem desen­
volvido depois de violências mais ou menos demota-
das em órgãos, cuja sensibilidade é muito obscura ou 
nulla. Pelletan (2) diz que vira ser seguida de morte 
a dissecção muito pausada d'um tumor, apesar de ser 
pouco dolorosa a operação. N'este caso está também 
a destuiçâo dos tumores ósseos a reiterados golpes de 
escopro e martello, a qual tem sido seguida de morte 
em menos de doze horas. 

A intensidade da dôr escapa a todos os nossos meios 
d'avaliaçâo. E' verdade que a sabia natureza deu as 
lagrimas por inseparáveis companheiras da dôr, e 
tanto que a privação d'ellas é ordinariamente perigo­
sa; mas nem esta significa em rigor maior soffrimento, 
nem este se pôde alerir pela sua abundância. 

Não nos deve ainda esquecer um facto; e é que as 
operações mais promptamente terminadas, sem acci­
dente nem dores violentas, nem por isso são as mais 
bem succedidas. N'este caso sobrevem, algumas ve­
zes, delírio, febre violenta, e symptomas alaxicos. 
Faz admirar que uma simples fractura, produzida por 
uma queda de logar bem pouco alto, tenha muitas 
vezes dado logar a delírio, convulsões e morte. (3) 

Visto que a dilação da operação, a dôr que a acom­
panha, a sensibilidade dos órgãos interessados, nem 
sempre justificam os accidentes, somos forçados a 
conceder ao organismo diversos gráos de affectibilida-
de, que suppram, até certo ponto, a intensidade da 
provocação. Uma pedra de toque para aquilatar esses 
gráos seria grande passo para a perfeição da medici­
na operatória; mas o encontral-a não passa por ora 
de sonho dourado. Com tudo, o conhecimento das 
modificações que o sexo, e as diversas epochas da 
vida, imprimem á sensibilidade, o estudo do modo 
como as funcções se executam, o exame do estado dos 
différentes órgãos, e a indagação das circumstancias 
^ue poderão, por tempo, ter modificado a economia, 
fornecer-nos-hão presumpções bastantes a respeito da 
intensidade provável da reacção. Assim se tem che­
gado a reconhecer que as operações sao mais arrisca-

(1) Delpecb. Lições oraes. 
(2) Unidade da arte de curar, pag. 34. 
(3) Lê-se um exemplo muito notável no tratado de 

de est assurée á la suite d'une opération qui á dwre|feridas de J. Bello, pag. 514. 
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das nos velhos do que nos novos. Numerosas obser­
vações nos ensinam que dores muito demoradas, (1; 
affecções moraes prolongadas, (2) uma vida desregra­
da, a attenção por muito tempo fixa nas consequên­
cias d'uma operação grave, (3) e uma tristeza dilata­
da, têem sido seguidas d'accidentés mortaes. 

A necessidade de reduzira sensibilidade ao seu es­
tado normal, mostra-nos a natureza e alcance do 
préstimo da dietética na pratica das operações. 

Se, como íica dito, uma operação demorada é, de 
ordinário, acompanhada ou seguida d'accidentés gra­
ves, e se a rapidamente executada não é muito mais 
isenta d'elles, é evidente que devemos seguir o meio 
termo. Mau é que elle seja tam diíhcil d'estabelecer e 
apreciar: devemos todavia ter como regra invariável 
que «a promptidão se subordine á segurança.» Sat 
cito si sat tuto. 

O meio porém mais efficaz de remediar todos esses 
accidentes, que estão filiados á dor, e de poupar o 
doente ao excessivo abatimento a que esta reduz, (4) 
é inquestionavelmente a suspensão d'ella durante a 
operação. A vantagem d'esté meio revela-se bem fiel­
mente pelo afan com que ha tanto tempo se trabalha 
em encontral-o. Van-Swieten procurava attenuar as 
dores com o pródigo emprego do ópio e suas prepara­
ções, e d'outros sedantes. 

James Moore ia buscar refrigério na compressão dos 
troncos nervosos, e Hunter diz que tirara d'ella al­
gum proveito, apesar de todos os práticos serem con­
cordes em asseverar que este meio poderá embotar, 
mas nunca suspender, a sensibilidade. 

Osnr. Velpeau, de desesperado, ensaiou, e com 
bom resultado, o frio para embolar a sensibilidade da 
parte, congelando-a; mas este meio, além de inappli-
cavel a todas as partes, começa por incommodar mui 
to o doente. 

Têem-se finalmente alvitrado muitos outros meios, 
entre os qúaes figura o magnetismo. A proscripção e 
anathema d'uma lembrança logo ao nascer, e jamais 
quando o seu viver não prejudica, seria demasiada 
severidade. E como ha lembranças que se matam dei-
xando-as viver, porque nunca chegam a justificar-se;e 
como ser clemente é muito mais honroso do que ser 
infanticida; deixe-se viver este alvitre, porque, o lé­
gitimasse, é um grande progresso, e no caso con­
trario passa-lhe em cima a esponja do esquecimento, 

(1) Viricel, de Lyon, dá conta d'um facto d'esta or­
dem na sua memoria sobre a arte de preparar os do­
entes para as grandes operações. 

(2) These sobre gangrena pelo dr. Fages. 
(3) Pouteau viu, n'um caso d'esté género, o san­

gue correr das artérias negro como o venenoso, e a 
morte pouco se fez esperar, terminada a operação. 

(4) Les sources de la sensibilité s'épuisent comme 
celles du fluide circulatoire (Dupuytren). 

e elle vae para o seu mundo, livre de remorsos por­
que não pôde deixar victimas. (5) 

Osagentes anaísthesicos por excellencia são o ether, 
descoberto em 1846 por Jakson, e logo ensaiado pelo 
dentista Morton, e o chloroformio, descobertos en­
saiado em 1847 pelosnr. Simpson, d'Edimburgo. Es­
tes agentes possuem ambos a propriedade de suspen­
der temporariamente o sentimento, movimento, me­
moria, consciência, e intelligencia: mas o ether é 
mais demorado na producção de anaesthesia, e esta é 
menos persistente; termina d'ordinario com as inha-
lações, e estas são muitas vezes incommodas, e acom­
panhadas de espasmo da glote e mandíbula; emquan-
to que a acção de chloroformio é rápida, e algumas ve­
zes instantânea, e persiste depois de suspensas as in-
halações; circumstancia que tem determinado a maior 
parte dos pratico? a preferil-o ao ether. 

Acontece até que a acção do chloroformio parece 
augmentar depois de suspensas as inhalações; o que 
obrigou a estabelecer o preceito de manter a regula­
ridade da respiração, administrar as inhalações inter-
mittentemente, chloroformisar antes de menos quede 
mais, e, para isto, suspender as inhalações logo que 
appareça a resolução muscular. 

E' verdade que o emprego Jo chloroformio não é 
inteiramente innocente, e casos ha, como em indiví­
duos com grande irritabilidade de iarvnge, com pro­
nunciada disposição a congestões, aflectados de he­
moptises frequentes, d'extrema debilidade, etc. em 
que elle seria até funesto, e, como tal, está con-
traindicado; mas também nos parece exageradíssimo 
o receio dos que nunca o empregam, á vista dos pe­
rigos que se lhe imputam; porque firmemente cremos 
que elle aguenta a responsabilidade de muitos actos 
em que não tem a menor parte, (6) e que o snr. Se-
dillot é muito exacto quando diz : «.Le chloroforme 
pur et bien employé ne tue jamais.» 

O snr. Chassaignac diz: «attendendo ao uso prodi­
gioso que se faz do chloroformio são excessivamente 
raros os accidentes; e quando mesmo fossem mais 
frequentes, já ninguém era capaz de prohibir o seu 
emprego, pela mesma rasão que os desastres do ca­
minho de ferro não fazem renunciar a estes preciosos 
meios de transporte. Quando uma invenção apparece 
no mundo originando tam numerosas e grandes van­
tagens, ninguém pode reproval-a á simples vista d'al-
guns inconvenientes.» 

Não sabemos que o operador possa fazer ao seu 
doente promessa mais seductora e lisongeira, que te­
nha meio mais efficaz de desvanecer-lhe o temor e 

(5) O snr.Burggraeve cita alguns casos que alimen­
tam esperanças. Pois esperemos.... 

(6) O snr. Rickerstet diz: «.Je ne puis m'empêcher 
de croire que c'est l'opération et non le chloroforme 
qu'il faut accuser de la mort. 
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apprehensões, tam desfavoráveis ao bom êxito da ope-
ção, do que asseverar-lhe que nada sentirá. E qual 
não será o prazer do doente por se ver operado quan­
do acorda? Esses leves inconvenientes que por ven­
tura possam acompanhar o emprego do chloroformio, 
administrado ainda com todos os preceitos, e quando 
não esteja contraindicado, não serão compensados 
com usura pela tranquilidade com que o operador 
trabalha, livre dos gritos e lagrimas do doente; pela 
segurança, regularidade, e exactidão de suas mano­
bras, não perturbadas pelos movimentos d'elle; pelo 
lãcil vencimento de difficuldades insuperáveis por ou 
tro modo, como a contractilidade muscular nareduc-
ção de certas luxações, o catheterismo em indivíduos 
muito irritáveis; etc. (1) e, finalmente, pelo suave r& 
medio de todos esses accidentes que acompanham ; 
dôr? Não é aqui logar de dissertar sobre chlorofor-
rnisação; mas é inuegavel que o invento do chlorofor-
ibrmio augmentou grandemente a certeza da mediei 
na operatória. E os práticos modermos devem empê  
nhar-se mais em rebater os inconvenientes que ainda 
acompanham a chloroformisação, do que em proscre 
ver, ou acolher com desamor um meio tam benéfico 
á humanidade aíflicta. 

Se por o chloroformio se não empregar, pela nimia 
susceptibilidade do doente, ou por outra qualquer i> 
são, este cahir em syncope, deve suspeuder-se logo a 
operação, (salvo se estiver a terminar, porque então 
completa-se) expor o doente a uma corrente d'ar 
mais puro possível, adminislrar-1 lie aspersões d'agoa 
friae dar-lh'aa beber, provocar-lhe o espirro, estabe­
lecer a respiração artificial comprimiudo-lhe alterna­
damente o thorax, e, finalmente, em casos extremos, 
que felizmente são raros, insuflar-lhe directamente 
o ar na laryngé ou recorrer em ultima instancia á ele­
ctricidade. Raríssimo será o caso da syncope rebelde 
á acção d estes meios. 

Note-se, porém, que a syncope pode ser muito sa 
mos lutar e proveitosa quando haja hemorrhagia peri­
gosa, que a arte não podo dominar. 

Se apparecem convulsões, ou tétano, diligenciare-
por encontrar a causa para lhe suspender ou neutra­
lisai' a acção. 

Fournier Pescay, sendo encarregado de prestai 
seus cuidados a um ferido affectado de tétano, e que 
estava exposto ao ar,fel-o transpirar abundantemente, 
e assim o curou. Theden diz que conseguira dominar 
urna epidemia mortífera de tétano traumático, desen̂  
volvida u'uin hospital sob influencia do ar frio e hu 
mido, com a renovação e purificação do ar. 

(1) E' bem sabido quanto embaraça na operação 
cesariana a pracipitação dos intestinos atravez da fe­
rida; e uào se ignora a impossibilidade de suspender 
os movimentos do diafragma e músculos abdominaes 
por outro meio que não seja a chloroformisação. 

Estor diz que, apparecendo-lhe um embarcadiço 
com fractura comminutiva da perna e graves convul­
sões, se lembrou de que estas talvez dependeriam da 
privação do vinho; mandou-lh'o dar, e as convulsões 
clesappareceram. 

Muitas vezes tem desapparecido o tétano e convul­
sões alargando-se o apparelho do curativo; e muitas 
outras cortando a ligadura d'uma artéria que também 
comprehendia um nervo, ou terminando a incompleta 
secção d'esté, etc. 

A indicação é sempre procurar a causa dos acci­
dentes, por ser este o meio mais profícuo e certo para 
os vencer. 

Depois da operação deve praticar-se a reunião im-
mediata, porque os fios, o alúmen, a colophonia, e 
todos esses corpos, que alguém, a titulo de dissecan-
tes, costuma collocar entre os lábios da ferida, provo­
cam excessivo augmento de sensibilidade, que prolon­
ga extraordinariamente as dores da operação. Do pei­
to d'uma muIher,cujos tegumentos estavam sãos, ex-
trahiu-se uma enorme massa cancrosa e praticou-se a 
reunião immediata da ferida. Ao cabo de nove dias, so­
breveio uma erysipela que invadiu todo o peito, e te­
ria por certo dado mau resultado á operação, se a 
ferida não estivesse completamente cicatrisada. (2) 

INFLAMMAÇÃO— Para que os phenomenos natu-
raes, em que se funda o bom exilo de quasi todas as 
operações, se desenvolvam com a desejada regulari­
dade, é indispensável certo graud'inflammaçao. Não 
nos parece outra a interpretação d'aquelle aphorismo 
do medico de Cós. «Si in vulneribus fortibus acpra-
vis tumor non appareat, magnum malum.» 

Muitas vezes acontece, porém, que este agente me-
dicador, pela sua intensidade, sede, ou natureza, se 
converte n'uni temível agente destruidor. Sério estu­
do de suas causas, distineção de suas espécies, e aper­
feiçoamento de sua therapeutica, são outros tantos 
meios d'augmentar a certeza da medicina operatória. 

E' axioma em pathologia que o predomínio do sys-
tema sanguineo favorece o desenvolvimento da inflam-
mação no órgão doente, n'um seu visinho, ou n'outro 
mais ou menos distânte,mas também mais predispos­
to. Comtudo, os indivíduos de constituição débil não 
estão livres d'ella: e, se n'es!,es se apresenta com me­
nos ostentação, nem por isso são menores seus estra­
gos. Donde inferimos que o desenvolvimento das phle­
gmasia é favorecido por alguma modificação particu­
lar do organismo, que não prende n'alguma circum-
stancia orgânica constante. Pelo menos não a conhe­
cemos. Esta disposição denomina-se—vulnerabilidade, 
porque a differença observada entre a reacção in-
ilammatoria e a causa provocadora mostra que aquel-
la é muito pronunciada. 

Encontram-se no mesmo individuo órgãos com 

(2) Delpech, lições oraes. 
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muito maior susceptibilidade inflammatoriadoque ou 
tros: e por isso são muito mais arriscadas as opera­
ções que, directa ou indirectamente, intendem com 
elles. A principal circumstancia que torna perigosís­
sima a operação cesariana, a extirpação do ovário, e 
outras da mesma região, é a lesão do peritoneo. São 
dotadas da mesma susceptibilidade as membranas 
synoviaes articulares e tendinosas. 

A abundância de tecido cellular em certas regiões 
favorece a propagação da inflammação, e sua ter­
minação por gangrena, ou mortaes infiltrações puru­
lentas. Deve­se a esta circumstancia a propagação da 
inflammação á pequena bacia depois da operação da 
talha. 

Nota­se que a inflammação das veias e vasos lym­
phaticos marcha para o centro circulatório com incri 
vel rapidez. 

A observaçãadiz­nos que a resistência offerecida ao 
engurgitamento em certos tecidos, corno nas bainhas 
tendinosas e aponevrolicas, favorece o incremento da 
inflammação, e sua terminação por gangrena. 

E' ainda do domínio da observação que muitas ve­
zes phlegmasias chronicas latentes só esperam a irri­
tação prcduzida pelas manobras operatórias para se 
converterem em violentas inflammaçòes agudas, que 
arrebatam o doente. 

A dôr tem iam decidida influencia no desenvolvi 
mento da inflammação que J. Bellonão duvida avan 
çar Inflammation and pain go together. (1) Esta as­
serção é corroborada pela observação de numerosos 
casos, em que as mais vivas dores, intensa inflamma­
ção, e assustadores accidentes nervosos, obedeceram 
á extracção de um corpo extranho da ferida, eao em­
prego de medicamentos calmantes. Delpech affirma 
que na sua clinica tirara bellas resultados do uso li­
beral do ópio como propbylactico da inflammação. 

Hyppocrates disse: «a dôr violenta e instantânea 
mata, a demorada inflamma a parte» La douleur est 
tour àlour fille et mere de l'inflammation, escreveu o 
sur. Burggraeve. (2) 

Por tanto,tudo que o poder mitigar a dôr tenderá a 
prevenir a inflammação e os accidentes nervosos; logo 

a chloroformisação suspendendo a dòr, e a reunião ím­
mediata tendo por fim pòr­lhe termo, devem prevenir 
a inflammação. 

Com effeito. onde encontraremos tópico mais doce 
para uma superficie recentemente desnudada do que 
um tecido, que goza a mesma vida e a mesma tempe­
ratura ? 

Esta pratica apresenta, demais, a vantagem de li­
vrar a ferida do contacto do ar; beneficio inapreciá­
vel, quando os órgãos visinhos são delicados, ou quan­
do elle traz em suspensão miasmas capazes d'inocula­
rem gravíssimas affècções. 

Monro considerava o ar como um dos mais activos 
venenos para as superficies não costumadas ao seu con­
tacto,edava­o como constituindo o peior accidente das 
operações, que insolitamente expunham a esse conta­
cto, e principalmente sendo um saccosorôso ou syno­
vial. J. Bello, pelo contrario, sentia repugnância em 
crer que um fluido, tam doce para a superficie cuta­
nea e pulmonar, fosse tam damnoso ás outras partes, 
embora virgens do seu contacto. ■ 

Conciliando as duas opiniões, diremos que a inten­
sidade dos estímulos varia coma susceptibilidade dos 
órgãos, e d'est'arte o contacto do ar será nocivo ou 
innocente,segundo disposições particulares ou geraes, 
que nem sempre se podem apreciar. Mas nas faridas 
resultantes das operações deverá sempre considerar­
se prejudicial, porque a sua impressão favorece o de­
senvolvimento da inflammação, convulsões, tétano, 
etc. 

Por tanto, nada do que conduzir ao bom successo 
da reunião ímmediata se deve poupar nem esquecer: a 
mais exacta ligadura dos vasos, a sutura secca, cruen­
ta, ou ambas, o repouso e uma compressão doce e mo­
derada, tudo isto é muito importante para manter 
em exacta relação as superficies divididas. 

«ao parece bem fundada a proscripção da compres­
são, aconselhada por alguns práticos; porque, sendo 
doce, moderada e bem feita, muito longe de 1er o mais 
leve inconveniente, antes se avantaja por diminuir o 
engurgitamento, que é um elemento inflammatory, e 
jpor se oppôr á hemonhagia capillar. A primeira 

­ |go a de sangue que sáe, estando as superfícies em 
(1) Allude, como é claro, a inflammação traumati­jperfeito contacto, não encontra onde diffundir­se, e 

ca, porque pôde haver olor sem inflammação, comonasjpor isso ollerece tal ou qual resistência á saída da se­
nevralgias,e esta sem aquella, como nas phlegmasiasjgunda; esta uma resistência ainda maior á saída da 
latentes. Ë ha casos até em que parece que a inflam­lterceira, e assim consecutivamente,atéquea resisten­
mação embota a sensibilidade da parte,comonocorysa,jcia do sangue extravasado faz equilíbrio á tendência 

(2) E ainda Monteggia pretendeu demonstrar a uti­|(aliás moderada nos capillares) do rangue a exlrava­
,;dade da dòr nas operações, denominando­a sçntinel­jsar­se, suspendendo­se assim a hemonhagia antes 

mesmo da formação do coalho. Isto abona a sentença 
dos antigos:«sangue pára sangue.» E como o emprego 
d'outro qualquer meio hemostactico irrita a ferida, 
ainda por este motivo a reunião ímmediata é provei­
tosa, porque previne a inflammação. 

Os mesmos que impugnam esta pratica votam im­

la da vida, e dizendo que a dôr, tornando sensível ao 
doente o perigo que o ameaça, obriga­o a abraçar 
tudo o que possa favorecer a cura prompta. (Como se 
o soffrimento da doença, e a dôr consecutiva á opera­
ção, não sobrassem para domar a indocilidade do doen­
te !!) 
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plicitamente por ella nas objecções que apresentam 
Diz-se, por ex.: não é possível obter uma completa 
reunião immediata, porque as linhas sempre determi­
nam tal ou qual suppuração; (1) porque a extremida­
de do osso (nas amputações) se lhe oppõe; porque as 
hemorrhogias algumas vezes obrigam a levantar o pri­
meiro apparelho, e n'este acto destroe-se a cicatriz 
já formada; porque finalmente a ferida nem sempre 
offerece condições favoráveis. Com estas objecções não 
se consegue, nem parece se pretenda, refutar as 
vantagens da reunião immediata, mas apenas fazer sen­
tir as diíficuldades de a obter: e as cousas mais difficeis 
são, por via de regra, as mais interessantes e vanta­
josas. Só deveremos recuar diante da difíiculdade 
quando de tental-a resultar um risco, capaz de offus-
car-lhe as vantagens; mas aquelle só em casos muito 
excepcionaes se dará, e por tanto, á excepção d'esses 
poucos casos, devemos tentar a reunião immediata, 
porque esta, prevenindo a inflammação, previne suas 
terríveis consequências. 

Suppunhamos porém que por qualquer motivo se 
não obteve a reunião da duas superfícies cruentas, e 
que sobreveio a suppurasção : esta debilita o doente, 
como o debilitaria uma extraordinária e excessiva eva­
cuação d'ourinas, de suores, ou de mucosidades in 
teslinaes. Se a suppuração se não suspende, pôde che 
gar a ponto de dar cabo do doente. 

A fraqueza não poupa os órgãos digestivos, cuja 
acção vai afrouxando proporcionalmente, e como a ir 
ritabilidade está na razão da fraqueza, e como a rapi­
dez dos movimentos fluxionarios está igualmente na 
razão da debilidade, os alimentos, depositados no es­
tômago, não são alterados, fatigam-no,e obram como 
corpos estranhos. Não nos deve pois surprehender a 
frequência das inflammaçães das vias digestivas, con­
secutivas ás grandes operações, terminadas por vas 
tas suppurações, ou a doenças chronicas. 

Pôde a inflammação terminar por gangrena: o teci 
do cellular morre, os órgãos circumvisinbos ficam 
desnudados, o pus deletério é absorvido, o pulso tor-
na-se frequente e deprimido, as secreções suspendem-
se, a temperatura desce, desenvolvem-se inflamma-
ções internas, e, finalmente, chega a morte no meio 
da mais profunda adynamia. 

O agente therapeutico mais na moda, para prevenir 
ou combater as inflammações consecutivas ás grandes 
operações, é a sangria. Apezar de ser o que está mais 
em harmonia com o caracter physico d'ellas, devere­
mos com tudo ser mui circumspectos na sua applicâ  
ção a todos os casos; por quanto, se está bem deter 
minado que um certo gráode fraqueza favorece o bom 
êxito da operação, não é menos certo que, se o doeu 

te Uver perdido muito sangue antes, durante, ou de­
pois da operação, ou se estiver já debilitado pela doen­
ça, todas as funcções afrouxam, a inflammação tor-
na-se chronica, a reunião deixa de estabelecer-se, ea 
suppuração abundante, e de má natureza, esgota o 
doente. «E' preciso, pois, no emprego das emissões 
sanguíneas, seguir o meio termo para que tudo se 
faça do modo mais vantajoso.» (2) 

Ha certas espécies d'inflammaçoes em que o uso da 
sangria deve ser muito cauteloso, ou até proscripto 
e substituído pelo dos tónicos e estimulantes; taes são 
as erysipelas puramente symptomaticas de alguma af-
fecçào nervosa grave, ou ainda as inflammações que, 
por sobrevirem n'uma constituição muito debilitada, 
tendem rapidamente para gangrena. 

O que fica dito de causas, espécies e tratamento de 
inflammações consecutivas ás operações, parece o 
bastante para nos habilitar a ajuizar da importância 
que nos deve merecer este accidente ao estabelecer a 
indicação. 

HEMORRHAGIA — E' inevitável a pèrda d'algum 
sangue na maior parte das operações cirúrgicas. A he-
morrhagia capillar pára ordinariamente de per si, e 
principalmente sendo auxiliada pela reunião imme­
diata; e, quando isto não basta, é facilmente domina­
da pelo emprego dos absorventes, dos refrigerantes, 
dos stypticos, dos cáusticos, ou pela compressão. 

Para a de vasos mais grossos a arte possue, além dos 
meios já mencionados, um outro,— a ligadura—cujo 
emprego é simples e fácil. Mas a ligadura sustará infal-
livelmente a hemorrhagia? Bastantes factos respon­
dem negativamertte,dizendo: i.° que muitas causas lo-
caes, como a constricção muito forte da ligadura, os 
movimentos do doente, a alteração na textura do vaso, 
etc. podem determinar a queda temporão da linha, e a 
reproducção da hemorrhagia: 2 ° que algumas affe-
cções, como o escorbuto e outras, podem produzir ou 
entreter a hemorrhagia, impossível de sustar pela liga­
dura ou outro qualquer meio mecânico: (3) 3.° que a 
febre traumatica, se o operado é plethorico e está 
agitado por alguma paixão, pela forte constricção do 
apparelho, ou por bebidas espirituosas, muitas vezes 
dá logar a uma hemorrhagia, que só as sangrias podem 
sustar: í.° que algumas hemorrhagias, e principal­
mente as entretidas pela dôr ou estado nervoso, só 
obedecem aos calmantes e anti-spasmodicos: 5.° que o 
operado está entre dous perigos qual d'elles mais 
grave, quando a alteração dos tecidos obriga a com-
prehender no laço da artéria o nervo e veia; porque 
a dôr résultante provoca a hemorrhagia e é acompa-

(1) Só porém no logar das linhas; e estas podem, se­
gundo o methodo do snr. Buisson, ser tiradas por uma 
abertura adhoc. 

(2) Lallemand. Lições de clinica. 
(3) Boyer amputou o dedo mediano a um escorbu-

ticoe sobreveio uma hemorrhagia, que só a adminis­
tração interna de tónicos pôde dominar. O mesmo 
aconteceu a Richerand. 
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nhada de delirio e convulsões, que indicam os calman­
tes; e estes produzem a plethora que, só depersi, pô­
de também entretel-a: 6.° que a hemorrhagia reveste 
algumas vezes a forma periodica, e d'esta só a quina 
triumpha: (1) 7.° que nas mulheres a hemorrhagia ás 
vezes substitue a menstruação diminuída ou sup-
primida; eesta, só o restabelecimento da funcção, o 
que nem sempre é fácil, a pôde suspender: (2) que ha 
indivíduos com muita pronunciada disposição a he-
morrhagias abundantes, quando submettidos á mais 
leve causa: (3) 8.° que, finalmente, uma hemorrhagia 
consecutiva attrahe segunda,esta terceira, e assim por 
deante, até que, pela sua abundância ou reiteração,es-
gota o doente. Isto parece depender do habito dos mo­
vimentos fluxionarios, e d'uma verdadeira fluidifica­
ção do sangue, que se torna, com repetidas perdas, 
cada vez mais soroso. menos plástico, e menos próprio 
á formação de coalhos. 

Ainda lembraremos aqui a chloroformisação como 
meioanti-hemoirhagico. Concebe-se facilmente a sua 
utilidade como tal, se nos lembrarmos que o pulso do 
doente sugeito ás dores da operação se eleva a 120 
pulsações por minuto, em quanto que o do chlorofor-
misado se conserva normal—60 a 70; e por conseguin­
te o primeiro deve perder o duplo do sangue que per­
der o segundo, sem mesmo attender á maior energia 
das contracções cordiaes. A maiop actividade na cir­
culação arterial accéléra a venosa,e augmenta sua he­
morrhagia, queé a seu turno engrossada pela difficul-
dade que ao curso do sangue oppoem os movimentos 
do doente, não chloroformisado. 

Como a observação aponta ao operador as condições 
que favorecem a hemorrhagia, e elle por outro lado 
sabe os meios que tem de suspendel-a, ou de neutra-
lisar aquellas condições, d'aqui deduz para a indicação 
o valor d'esté accidente. 

(1) Mejan cita um caso d'estes. Lê-se na these so­
bre as qualidades do cirurgião por Sernin. 

(2) Velpeau portuguez, Digníssimo Lente de Clinica 
cirúrgica d'esta Escola, o III."10 snr. Almeida.nas suas 
preleçoes clinicas, iam fecundas em instruCção, deu-
nos noticia d'alguns casos d'esta natureza, encontra­
dos em sua vastíssima pratica. 

(3) Eis uma observação notável. Arrancou-se um 
dente a um individuo, quando criança, e sobreveio 
uma hemorrhagia, que só vinte e um dias depois pôde 
suspender-se. 

lima leve ferida na cabeça deu ens jo a outra he­
morrhagia, que zombou da ligadura, da compressão, 
dos stypiicos, e só obedeceu ao alkali volatil concen­
trado. Aos vinte e sete annosd'idade arrancou-se-lhe 
outro dente, que estava cariado, e a hemorrhagia con­
secutiva resistiu a todos os meios, inclusivamente á 
ligadura da carótida e o doente succumbiu. (Vê-seno 
dice, de Cooper., art. Hemorrhagia). 

FEBRE — Quando a operação não foi directamen­
te tunesta, a affecção que ella suscitou no organismo, 
sommada com a que a lesão mórbida produziu, torna-
se as vezes uma causa predisponente de doenças febris, 
notáveis principalmente pela malignidade de caracter, 
obscuridade de diagnostico, e pouca certeza de trata­
mento. O ar que o doente respira, as paixões que o 
commovem, as variantes de temperatura, etc., offere-
cema estas predisposições numerosos ensejos de se ma­
nifestarem. 

As febres graves consecutivas ás operações reves­
tem, as mais das vezes, a forma adynamico-ataxica, 
independente do seu modo d'invasao ou causas, que 
podem ser muito variadas. A analyse d'ellas é indis­
pensável para seestabelecer uma therapeutica racional. 

Os symptomas d esta febre teem cedido algumas ve­
zes ao uso da camphora, almíscar e Valeriana ; o que 
prova que dependiam d'alguma affecção primitiva do 
systema nervoso, porque, nos casos em que se não 
empregou este tratamento, e que os doentes suecum-
biram, a autopsia não descortinou n'aquelle nem n'ou-
tro systemaalguma lesão, que podesselegitimarossvm-
ptomas, e porque os accidentes sobrevindos duran-
l%% , ?' a m°dlf'cação que estes produziram na sen­
sibilidade e a dura da operação, tudo leva a crer que 
estes accidentes teriam cedido ao uso dos calmantes e 
antispasmodics. 

Os symptomas ataxicos podem resultar da ligadura 
d um nervo: aqui não ha, como na secção pura e sim­
ples, um agente d'irritaçao passageiro, mas sim demo­
rado, €! que prolonga a dòr: a perturbação funccional 
vae redupheando, os outros nervos chegam a affe-
ctar-se sympathicamente, e a autopsia revela vestígios 
dintlammaçao na arachnoidea. Os meios therapeu­
tics mais promptos e efficazes são, quando possam 
por-se em pratica, a secção do nervo e o uso das subs­
tancias calmantes. 

As phlegmasias, d'ordinario latentes, tão frequentes 
nos operados, produzem occasionalmente a apparição 
de symptomas adynarnico-ataxicos. No tratamento 
d estas infiammaçoes, quando possam reconhecer-se, 
importa muito ter em vista a affecção presistente do 
systema nervoso porque ella constitue a essência do 
mal. 

Os phenomenos adynarnico-ataxicos dependem mui­
tas vezes da absorpção purulenta,e formação nas prin-
cipaes vísceras d'àbícessos,cuja presença nenhum phe-
nomeno local accusa, nem jamais em volta d'elles se 
observam vestígios d'inflammaçào. Se bem que n'este 
caso a therapeutica não seja inteiramente impotente, 
porque o snr. Sedillot e outros dizem ter tirado pro­
veito dos antimoniaes, mercuriaes, tónicos, estimu­
lantes, revulsivos internos e externos, cauterisação 
da feiida e dos vasos inflammados, etc.; comtudo a 
prcphylaxia aproveita muito mais, desviando as cau­
sas predisponentes : e como taes se consideram.-

t 
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i.° Certas constituições epidemicas, cujos efl'eitosj 
se conhecem bera melhor do que a sua causa 

2.° A retenção do pus na ferida. 
3.° As feridas das veias. 
4.° As avultadas perdas de sangue. 
5.° A debilidade. 
tí.° As suppurações abundantes. 
Ainda é objecto de discussão entre os práticos a 

determinação da causa efficiente d'esta doença. E' de 
esperar que o descobril-a esclareça a therapeutica, 
ou, pelo menos, imprima as suas tentivas mais pro­
fícua direcção. 

Em fim,é do domínio do mundo medico que Dumas 
observou no Hotel Dieu de Lyou alguns feridos affc 
ctados de febres malignas com exacerbações perio 
dicas, que obedeciam á quina. 

O conhecimento das condições que favorecem o 
desenvolvimento d'esté accidente, de todos o mais as> 
sustador, a maior ou menor facilidade em desviar ou 
neutralisai' a acção das causas predisponentes, e o 
gráo de confiança que merecem os agentes therapeu-
ticos aconselhados para o debellar, fornecem ao ope 
rador elementos sufficientes para que na indicação 
lhe marque o seu verdadeiro logar. 

Cumpre porém advertir que só ao pé do doente é 
que o operador poderá calcular a gravidade da ope­
ração que vae intentar, porque cada organismo é um 
exemplar mi generis, com suas idiosyncrasias e dys-
crasias especiaes, que influem diversamente na gra­
vidade d'ella; mas nem umas nem outras diminuem a 
certeza da medicina operatória, quando tomadas em 
rigorosa conta ao estabelecer a indicação, a qual exi­
ge a mais vasta e subida instrucção medica, como seu 
mais solido apoio. 

Ha um novo methodo operatório, applicavel já a 
um grande numero de casos, que é de muito alcance 
porque previne efficazmente os accidentes referidos 
como concumitantes das grandes operações; e. co­
mo tal, merece a mais seria attenção: ó o methodo de 
esmagamento linear. 

Este methodo, como a observação tem mostrado, 
torna-se notável e recommendado pela espantosa di­
minuição, ou quasi suppressão, da hemorrhagia pri­
mitiva e consecutiva, (o que lhe tem merecido o no­
me de incisão secca); ausência ou grande raridade de 
infecção purulenta; muito menos intensa inflammação; 
suppuração muito consideravelmente diminuida; ci­
catrização rápida; prevenção d'infiltraçao purulenta; 
suppressão habitual de todos os accidentes do trau­
matismo, como a podridão do hospital, erysipelas, 
angioleucites etc. Mas o que este methodo offerece 
damais seduetor é a extineção, ou, pelo menos, gran­
de diminuição da hemorrhagia. e raridade da infec­
ção purulenta. O snr. Chassaignac diz que, depois 
que emprega este methodo, são raríssimos os casos 
d'infecçâo, e estes mesmos em circumstancias mui 

to excepcionaes, que usurpom a este methodo suas 
principaes qualidades. 

Isto concebe-se facilmente, porque os tecidos so­
bre que está applicada a cadeia do esmagador são cen-
tripetamente repuxados e comprimidos, e, assim, re­
duzidos a muito pequeno volume; e, como não pos­
suem a elasticidade precisa para voltarem ao seu es­
tado anterior, fica uma ferida muito mais pequena do 
que se fora feita por instrumento cortante; e a sup­
puração deve, por isso, ser muito menos abundante; c 
tanto mais quanto a exsudação da lympha plástica co-
começa ainda durante a operação, que marcha muito 
lentamente. 

Os tecidos ficam condensados e apertados de modo 
que não deixam logar por onde se infiltre o pus. As 
duas tunicas internas dos vasos, á maneira do que 
acontece nos arrancamentos, rompem-se primeiro, 
etrahem-se, e offerecem já forte resistência á sahida 

do sangue. A tunica externa, como mais elástica, 
vae-se adelgaçando a ponto de que, quando chega a 
romper-se, já as suas paredes se eucontram aggluti-
nadas, formando uma espiral, e offerecendo tal obstá­
culo á sahida do sangue que,segundo se tem verificado 
por experiências physiologicas, introduzindo um tubo 
na artéria, e soprando com toda a força, não é possí­
vel destapal-o. Os vasos assim hermeticamente fecha­
dos não poderiam absorver o pus, ainda quando fosse 
abundante; mas não é; porque, terminada a opera­
ção, já a ferida fica coberta por uma camada d'exsu-
dação plástica, base da cicatrização. 

O snr. dr. Spencer Wells, fallando d'esté methodo 
operatório, diz que, tanto pelos ensaios no cadaver, 
como experiências no vivo, chegara a convencer-se 
de que as hemorrhagias são raríssimas e diminutas; 
que não ha as menores probabilidades d'infecçâo puru­
lenta; que, de cem casos, só um foi fatal, mas n'um 
individuo affectado de syphilis secundaria. 

Já vimos, em clinica cirúrgica, operar por este me­
thodo um tumor hemorrhoidal, e o resultado foi mui­
to satisfatório. (1) 

Deve lembrar-se aqui um methodo de curativo, 
muito preconisado pelo snr. Chassaignac, de que elle 
diz fazer uso ha muito tempo e com os mais satisfató­
rios resultados—é o methodo por ocvlosão. 

assevera que os resultados da sua observação diá­
ria, desde 1839, são—diminuição de dores; diminui­
ção, ou suppressão até de febre traumatica; extine­
ção d'accidentés nervosos, consecutivos ou trauma­
tismo, e tanto que, desde que emprega este mothodo, 
jamais encontrou um único caso de tétano, e muita 

(1) Sobre os resultados práticos d'esté methodo 
pode consultar-se a memoria do snr. Chaumet; a 
these do snr. Simon; uma lição do snr. Spencer Wel-, 
Is; e as numerosas observações do snr. Chassaignac, 
seu inventor. 
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poucos de delírio nervoso, que teem obedecido prom-
ptamente ao tratamento local e chlystéres laudani-
sados ; diminuição na quantidade e melhora na quali­
dade do pus, e tanto que, ao levantar a primeira cou­
raça aos oito dias, encontra-se ordinariamente o pus 
misturado com a lympha plástica, e na mesma quan­
tidade que se encontraria todos os dias, se se fizesse 
o curativo diário; e, finalmente, acceleração da cica­
trização. 

O snr. Chassaignac attribue tantos effeitos a não 
eslaro piís, nem a superficie da ferida, expostos ao 
contacto do ar, nem á acção irritante dos curativos; 
e concorda em que não ha tópico mais doce pura uma 

superfície desnudada do que outra igual, aqui substi­
tuída pelo liquido que a lubrifica. 

Temos visto applicar este methodo h'algumas ul­
ceras àtonicas e rebeldes a todo o tratamento, e ós re­
sultados não desmentem o conceito cm que o tem o 
snr. Chassaignac. 

Quando ao estabelecer a indicação nos occuparmos 
de apreciar o valor dos meios que possuímos para do­
minar os effeitos das operações, não deveremos esque­
cer o importante préstimo do methodo operatório, de­
nominado — por esmagamento linear — nem do me­
thodo de curativo por ocllusão. 

«^^S^^i i -U" -



CAPITULO III 
CERTEZA DA MEDICINA OPERATÓRIA EM RELAÇÃO A SEDE DA DOENÇA. 

Les opérations subissent des 
grandes modifications, sui­
vant le siège de la maladie. 

(GERDY) 

Quando pretendemos debellar uma doença com me­
dicamentos, é nosso primeiro cuidado determinar-lhe 
a sede, e depois a natureza. Esta segunda parte é 
muito mais importante do que a primeira, por ser so­
bre ella baseada a indicação. Uma ulcera, seja qual 
fôr sua sede, ha-de ser tratada a mercúrio, provada 
que seja sua natureza venerea. 

A determinação, porém, da sede do mal não é me­
nos importante que a de sua natureza na applicação 
da therapeutica cirúrgica, porquê esta tem por objecto 
exercer uma acção physica sobre elementos patholo-
gicos sensíveis. 

Se uma doença tem sede á superficie do corpo, nada 
mais fácil ao operador do que verificar sua existência, 
e operar com segurança e perfeito conhecimento das 
partes, que interessa. Masa medicina operatória está 
longe de offereeer sempre este gráo de simplicidade. 
As doenças, sobre que ella tem de exercer sua acção, 
acham-se muitas vezes separadas da superficie do cor­
po por camadas d'orgàos, cuja estructura, sensibilida 
de, e usos. variam indefinidamente. A anatomia 
physiologia lançam viva e brilhante hiz nas manobras 
operatórias e na determinação da sede das doenças, 
pelas perturbações funccionaes. Apreciemos, debaixo 
d'esté ponto de vista, os serviços que podem prestar 
nos estas duas sciencias. 

Diz-se, e por ventura mui judiciosamente, que a 
anatomia é para os operadores o que a grammatica é 
para os escriptores, por ser ella quem dá ao manual 
operatório a precisão e certeza, de que elle participa. 
De feito, o instrumento, na mão d'um operador igno­
rante das partes que deve atravessar, muito longe de 
benéfico e eminentemente conservador, converter-se-
ba em fecunda origem de males: em quanto que, tendo 
o operador dilatados conhecimentos anatómicos, obra­
rá com toda a segurança, com audácia esclarecida, e 
sem indecisões. A lu? da sciencia como que lhe tor 
na transparentes os órgãos sobre que elle tem d'exer­
cer acção. (1) 

(1) Já no século xm havia regulamentos que reu­
niam a anatomia á medicina operatória. Frederico n 
instava com os operadores que se instruíssem bem em 
anatomia, sem o que. dizia elle, não podiam praticar 
uma única operação. (V. obr. comp. d'A. Páreo). 

As operações regradas, aquellas em que o instru­
mento interessa partes que teem conservado sua es­
tructura e relações normaes, e que podem ensaiar-se 
no cadaver, são as que mais realçam a utilidade d* 
anatomia, por ser ella quem nos guia na escolha d* 
processo, pelo qual chegamos ao mesmo fim com mais 
segurança e rapidez. N'uma palavra, olhando o futu­
ro ccmo desenvolvimento e continuação do passado e 
do presente, é-nos permittido nutrir acerca da anato­
mia as mais lisongeiras esperanças. (2) 

Mas d'aqui não s'infère que, nas operações regra­
das, o operador instruído esteja sempre seguro de 
que não offenderá nenhum órgão importante. Podem 
haver anomalias não conhecidas, que reservem o mais 
desastroso resultado para as operações mais habilmen­
te executadas. Asseveram-no infelizmente sobejos 
exemplos. 

A seguinte anomalia da artéria pudenda interna, 
observada no cadaver por Burns, Tiedemann, Sylvio-
e muitos outros, foi a causa d'uma hemorrhagia mor­
tal, que se manifestou n'uma operação da talha pra­
ticada por Show. O calibre da artéria era menor que 
o natural, e um ramo anómalo, tendo a mesma ori­
gem, costeava a prostata, passava debaixo da arcada, 
púbica, e continuava pelo dorso do penis. 

Demais, ha sympathias particulares entre os ór­
gãos, que jamais se podem prever. Plutarco diz que 
Alexandre—o Grande—,por causad'uma pedrada que 
levou ao lado do pescoço, esteve alguns dias quasi 
cego. Vanderwiel cita a observação d'uma ferida pe­
netrante do thorax, acompanhada da paralysia da lin­
gua e de toda a metade correspondente do corpo. A 
da lingua desappareceu, a do membro inferior dimi­
nuiu, e a do superior persistiu. Whyth falia d'uma 
mulher que, apoz uma entorse do pé direito, mentiu 
dores vagas em toda a metade do corpo do mesmo 
lado. Outros factos se podiam citar, que depõem como 
os precedentes. 

Os conhecimentos anatómicos prestam-nos menos 
auxilios, quando se trata de extrabir producções mór­
bidas accidcntalmente desenvolvidas no interstício 
dos órgãos, porque estes teem ordinariamente soflrido 
deslocações e deformidades difficeis de apreciar à prio­
ri. Com tudo, o operador, para se aproximar quanto 
possivel da desejada perfeição, nunca deve tomar o 
instrumento sem investigar a origem do mal, segnin-
do-o no seu desenvolvimento e calculando-lhe a exten-

(2) Assim o dizia Estor ha 40 annos. 
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são, bem como a posição provável dos órgãos, que 
importa respeitar, e a alteração, que terão soffrido 
em sua estructura; cumpre­lhe lambem traçar d'ante­
mão o plauo que tem a seguir; porque se menospresar 
■estas considerações, cuidando em gloriar­se com im­
provisar, sugeita­se a percorrer o caminho mais ex­
tenso, mais doloroso, e porisso mais incerto para 
chegar ao seu fim. 

Todos­ estes cálculos ainda ás vezes não bastam, 
porque um descuido imprevisto apresenta ao gume do 
instrumento um órgão que muito se desejava poupar. 

Outras vezes apparecem inopinadamente acciden­
tes mais ou menos graves, e até mortaes, que se não 
previam: taes são os attribuidos á entrada espontânea 
do ar nas veias. (1) 

Quando, pela natureza ou sede da lesão, ou por ou­
tro qualquer motivo, se receiar este accidente, acon­
selha a prudência que nos previnamos contra elle, 
comprimindo, e, muito melhor, ligando, as veias que 
se hão­dc cortar, porque a sciencia ainda não possue 
meio nenhum de o remediar. 

N'um aneurisma da artéria poplitea, operado pelo 
methodo directo, não foi possível encontrar­se a arté­
ria por estar envolvida e confundida n'uma camada 
de tecido cellular muito condensado. Ahemorrhagia, 
por numerosos pontos, causou a morte do doente no 
mesmo dia da operação. (2) 

(i) Dizemos attribuidos á entrada espontânea do 
ar nas veias, e deixamos d'enumerar este accidente 
entre os eíFeitos geraes das operações, i.° porque ain­
da ha espíritos muito sérios que duvidam, e negam 
até, que tal accidente se dî; d'esté lado estão ossnrs. 
A. Berard e Denonvilliers, que, depois de lerem es­
crupulosamente analysado as observações e experiên­
cias d'Amussat, o famoso relatório de Bouillaud, e as 
numerosas discussões da Academia, e depois de po­
rem em bom relevo os argumentos e conclusões d'es­
tes apologistas do pneumohemia, terminam dizendo 
« La conclusion legitime des raisonnements qui précé­
dent «vi quela solution da problème qu'il s'agit ici de 
juger reste douteuse; il n'est permis de se prononcer 
m pour l'affirmative ni pour la négative. 2.° Por que 
este accidente não pode ser considerado como effeito 
geral, por prender com a sede e natureza da lesão, e 
como tal, deve ser lembrado n'este ou no seguinte ca 
pitulo. E dizemos que prende com a natureza e sede 
da lesão, porque, para se dar, é mister que as veias 
se conservem abertas; e só podem permanecer aber­
tas as muito próximas do coração, as que estão carti­
lagineas ou ossificadas, as que se acham envolvidas 
por tumores duros, ou por aponévroses que os não 
deixam obedecer á pressão atmospherica, que tende 
a achatal­as depois de vasias. 

(2) V. nos archi. med. t. 3.° mem. d. Leyor (d 
gtyoles). 

Entre as operações regradas e as que o não são, ou­
tras ha que, na segurança da execução., oceupam o 
termo medio; são as que se praticam em órgãos, cu­
as modificações o operador conhece bem, porque, 
além de possuir as precisas inslrucçòes em anatomia, 
fez um estudo particular das numerosas mudanças de 
posição e alteração de textura de que são susceptíveis 
as partes sobre que tem de obrar, para se não deixar 
illudir por apparencias insidiosas, e evitar os graves 
e irreparáveis erros que d'ahi podiam resultar. Com 
estas habilitações, diz Scarpa, já o operador pôde pro­
metter alguma coisa. 

Os parteiros encontram­se ás vezes extremamen­
te embaraçados por falta de meio seguro e infallivcl 
de medir os différentes gráos de aperto,que os diâme­
tros da bacia podem soffrer, principalmente o sacro­
pubico, que se acha profundamente situado, e é o que • 
mais frequentes obstáculos oppõe á sahida do feto. 

A elevação do angulo sacro­vertebral acima da 
symphisis púbica pode fazer acreditar o parteiro, que 
nede com o dedo, que o estreito é muito apertado, se 
bem que elle dá passagem ao feto, quando este vier 
na direcção do estreito superior. Richard, de Nancy, 
assistiu a uma conferencia, em que quasi todos con­
cordaram na urgente necessidade da operação cesa­
riana. Eslava­se dispondo tudo para a operação,quan­
do assomou a cabeça do feto, e o parto terminou na­
turalmente. (1) O eximio parteiro, e meu venerando 
mestre, o Exm.° snr. Manoel Maria da Costa Leite, 
diz que fora membro n'uma conferencia, em que se 
julgou indispensável a intervenção da arte: estava­se 
em preparativos para o operação, quando o parto ter­
minou naturalmente. (2) 

A pratica da symohiseotomia é aventuradissima pela 
difficuldade de medir precisamente a longitude do 
diâmetro recto. Umas vezes é desnecessária a opera­
ção, porque o parto podia fazer­se naturalmente: ou­
tras é inutil por insufficiente, porque a operação ce­
sariana era a única indicada. (3) 

Hoje, que felizmente possuímos alguns meios de 
medir o volume de um calculo vesical, mais livres es­
tamos do que aconteceu a Deschamps, que praticou a 
talha perineal inutilmente, porque o calculo, em rasão 
do seu volume, não pôde ser extrahido por ahi, e foi 
Frei Cosme praticar no dia immediato a talha supra­
pubica. O doente morreu vinte e quatro horas depois 
da segunda operação. (4) 

As operações feitas na boca apresentam uma gravi­
dade especial, devida á sua sede, porque se não pode, 

(1) Curso de partos no hospital da Caridade, de 
Lyon. 

(2) Lições oraes. 
(3) V. O manual d'obstectrica do professor Dugès, 

p.223. 
(4) Citada por S. Cooper, t. 2.° 
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ou não deve, fazer uso do chloroformio para evitar o 
risco da asphyxia, produzida pela queda do sangue na 
glote, o qual,no doente chloroíòrmisado, não é sentido 
para ser expellido. Longet demonstrou que a glote 
está sob dependência da espinal medulla, ea acção 
desta está suspensa durante a chloroformisação. 

Se a perturbação funccional de um órgão, compri­
mido por um derramamento, encerrado dentro d'uma 
cavidade, é a guia única para conhecermos a sede e 
extensão d'elle, muito aventurado é nosso juizo, 
porque o grau e forma dos symptomas nem sempre 
estão em relação exacta com a energia da causa com-
primente. 

A autopsia tem revelado derramamentos thoraci 
cos, que nenhum signal havia denunciado durante a 
vida. (1) Outras vezes, todos os symptomas dederra-

* mento teem determinado babeis operadores a praticar 
operações, que a não existência d'aquelle tornou 
inúteis. 

E' verdade que os signaes physicos, registrados 
hoje nos livros da sciencia, habilitam-nos a errar me­
nos : porém estes não existem sempre juntos; e isola­
dos teem menos valor. Assim o decúbito sobre um ou 
outro lado pode ser indifférente; (2) a dilatação do 
thorax não é constante,embora como tal a considere S. 
Sharp. (3) Se o som baço occupa os dous lados do pei­
to, nada significa; e se a pleurisia veio sem dor, pode 
ser igualmente attribuida á hepaiisação pulmonar, e 
com esta pode coincidir a egophonia. 

Finalmente ainda que a dilatação do thorax, e a flu-
ctuação sendvel nos espaços intercostaes, nos dêem a 
certeza do derramamento, ainda nos falta conhecer a 
disposição anatómica interior. Pode o pulmão estar re­
duzido a mui pequeno volume pela compressão, estar 
cobertoe fixo por espessas membranas falsas, que o 
estorvem de vir occupar o espaço que o liquido deixa 
entre aquelle e a parede tboracica, e vir por isso o ar 
encher este vacuo, renovar a inflammação, favorecer 
a fermentação pútrida do liquido, impedira aproxi­
mação das paredes do foco, e pôr assim em grande 
risco a vida do doente. 

E' também muito difíicii determinar a oecasião op 
portuna para praticar esta operação (a do empyema) 
quando com ella se pretende abrir sahida a um derra­
mamento sanguíneo, porque é preciso não a praticar 
sem a bemorrhagia ter parado para lhe não favorecei 
a continuação; e a demora é prejudicial, porque os coa­
lhos sanguíneos, coniporlando-se como corpos estra­
nhos, promovem o desenvolvimento de uma pleurite 
incurável. Cointudo, o barão Larrey, muito longe de 
aconselhar a operação prompta, manda fechar a feri­
da, quando a ha, porque, sendo esta a via que menos 

(i) Panarole, e Ledran, citados por Sabalier. 
(2) Sharp, Marchetti, Ledrau, Andral. 
(3) Andral. 

resistência offerece á sahida do ar interior, os vasos 
pulmonares licam mais livres, afflue ahi mais sangue, 
que tende a perpetuar a hemorrhagia; emquanto que 
se o ar não tiver tal sahida, distende as paredes das 
vesículas bronchicas, comprime excentricamente as 
paredes dos vasos, tende a obliteral-as, e a fazer pa­
rar espontaneamente a hemorrhagia. A occasião, pois, 
mais propicia para operar será depois de estancada a 
hemorrhagia; este estado manifesta-se pelo desenvol­
vimento de calor, elevação do pulso, côr da pelle, etc. 

Cresce de ponto a obscuridade quando o derrame 
tem sede dentro do craneo, porque nenhum signal 
possuímos que possa considerar-se infallivel. E' por 
tanto forçoso haver toda a circumspeção e prudência 
em trepanar a fim de não praticar a operação para um 
derrame que não exista, ou n'um ponto errado; porque 
é na verdade muito difficil precisar com exactidão a 
sede do derramamento e a da fractura, se esta só inte­
ressa a lamina interna. No mesmo caso está a produ-
duzida por contra-pancada. E' preciso possuir noções 
exactas das leis que regem a transmissão do movi­
mento, para determinar se o effeito do choque recebi­
do n'um ponto se produz só n'esse ponto, ou também 
n'outro, e em qual; porque a lesio exterior muitas 
vezes pouco nos diz. S. Cooper conta que, na batalha 
de Waterloo, um soldado fora ferido por uma bala no 
parietal direito; descobriu-se o osso,mas este não apre­
sentava vestígio algum de fractura: porém, como hou­
vesse todos os symptomas de compressão cerebral,tre-
panou-se, e com tanta felicidade que a lamina inter­
na do osso estava enterrada quasi meia pollegada na 
sabstancia do cérebro. O doente sarou bem. 

Tem-se diligenciado por encontrar a relação que 
existe entre a parylisia muscular e o ponto comprimi­
do; mas até hoje apenas se tem conseguido jeterminar 
qual o hemispherio que soffre. 

Alguns práticos celebres preceituaram que se tré­
panasse em todos os casos ,de fractura de craneo, com­
plicada de derramamento. Mas, antes de tudo, existe 
derramamento? Como conhecel-o? Pela compessào : 
mas como se conhece esta? Sua sede é debaixo da 
fractura? Quem nol-o assegura e garante? Que utili­
dade se colhe da operação, evacuando um foco, quan­
do haja, como pode haver, muitos parciaes, impossí­
veis d'evacuar, devidos ao abalo que soffreu a massa 
cerebral? 

O derramamento é no logar da fractura directa ? é 
é no da indirecta? tem cada uma o seu? existe sem 
fractura? Quando haja duas fracturas cada qual com 
seu foco, do que ha exemplos, hão de praticar-se duas 
trepanações, ou evacuar-se um só dos focos? E' for­
çoso confessar que a indicação aqui é dillicillima de es­
tabelecer, porque pode até existir um só foco, mas 
ser tam extenso que demande, para se evacuar, rei­
teradas perfurações, 

Até aqui temos supposlo que realmente existe o 
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foco, e que se lhe filiam os symptomas de compressão; 
mas nem sempre corre islo assim. A commoção mui­
to prolongada tem dado logar a symptomas de com­
pressão intermittente, sem que a autopsia revele o 
menor vestígio d'esta. (1) Por outro lado a cura tem 
posto remate a symptomas de compressão prolon­
gada. (2) 

O coma e perda de consciência, symptomas de com­
pressão, lambem o são dMnflammação do cérebro e me­
ninges. Se a inflammação se desenvolve quinze dias, 
um ou dous mezes, depois do accidente, não é difficil 
referir o-: symptomas á sua verdadeira origem: masse, 
como bastantes vezes acontece, se desenvolve ao cabo 
d'alguns dias, nada tem de especial a época da appa-
rição dos symptomas. Pertencem elles tanto á inflam­
mação como á compressão; e o derrame não tem pra-
so fixo para se produzir e manifestar. Pode pro-
duzir-se com tal lentidão, que só depois de muito con­
siderável é que se manifesta, e, por conseguinte, bas­
tante tempo depois do accidente. J. L. Petit diz que o 
coma produzido pelo derramamento sanguíneo appare 
ce antes da febre, e o symptomatico da inflammação 
apparece depois. Esta asserção, quasi sempre verda­
deira, tem suas excepções, como Desault prova com 
duas observações. 

Esta obscuridade de diagnostico tem resolvido al­
guns práticos a proscrever inteiramente a trepanação. 
Assim opina Desault e Bichat. Parece-nos tam pouco 
acceitavel o procedimento d'estes, como o dos que tre-
panam em todos os casos de fractura complicada de 
symptomas de compressão; porque, se carecemos de 
signaes pathognomonics para fundarmos uma indica­
ção segura e infallivel, lemos todavia bastantes que, 
embora de pouco valor quando isolados, garantem, 
quando juntos, uma indicação com todas as probabili­
dades de exacta. Nosso principal cuidado deverá di-
rigir-se a multiplicar esses signaes. e assignar-lhes o 
valor respectivo. 

As hemorrhagias, fáceis em geral de dominar,quan­
do tern sua sede dentro de alguma das grandes cavi 

(1) E assim acontece a maior parte das vezes que 
se pede á morte o segredo da-vida. Não se quebra o 
silencio do tumulo. 

(2) J. Bello, trat. de feridas, p. 463. 

dades do corpo, escapam-se d'ordinario aos recursos 
da arte, e muito principalmente filiando-se a algum 
elemento pathologico grave. E.mesmo depois d'es'an-
cadas, ainda ficam as consequências. 

O conhecimento que possuímos das lesões phisicas 
dos ossos não é perfeito, e, como tal, muitas vezes 
nos deixa extremamente embaraçados na determina­
ção das manobras operatórias a executar. E' difficilli-
mo distinguir a luxação da cabeça do femur da sua 
separação violenta. 

Ha signaes communs a doenças muito diversas, 
que arrastam a erros innumeraveis os que confiam 
n'elles: taes são a dôr, a fluctuação, etc. Signaes ha 
que até pela sua natureza parecem infalliveis: —por 
exemplo os que servem para verificar a existência de 
pedra na bexiga—todavia muitas vezes se tem prati­
cado a cistotomia em indivíduos que nunca tiveram 
pedra. S. Cooper diz que em sete casos observou cinco 
d'estes, e em dous os doentes exposeram-se ao peri­
go e soffrimento da operação, e não se lhes encontrou 
calculo na bexiga, apesar de, ao menos n'um d'elles, 
o mesmo S. Cooper ter observado, além de todos os 
mais symptomas que fazem crer na existência da pe­
dra, a sensação que se recebe quando, introduzindo 
uma sonda na bexiga,aquellaencontra uma pedra, ou 
outro qualquer corpo estranho duro. (1) O mesmo 
operador cita,no jornal de Desault,a observação d'uma 
bexiga que, tendo-se tornado cartilaginea, dava, por' 
meio da sonda, uma sensação idêntica á d'um calculo; 
praticou-se a operação, porém o infeliz doente só lhe 
sobreviveu vinte e quatro horas: (aqui a immobilidade 
podia lazer suspeitar). Roux ainda na véspera e antes 
da operação julgou sentir o calculo: operou e ficou 
sui prehendido por o não encontrar. (2) 

D'aqui se infere que se o operador a maior parle 
das vezes não tem duvidas a resolver a respeito da 
sede da doença, a qual precisa mathematicamente, 
também algumas outras encontra tropeços, qne usur­
pam á indicação o caracter da certeza physica, fican­
do aquella garantida apenas por maior ou menor nu­
mero de probabilidades. 

(1) Diccit. 11, p. M. 
(2) Arc hi vos med. t. 11, p. 558. 



CAPITULO IV 
CERTEZA DA MEDICINA OPERATÓRIA EM RELAÇÃO Á NATUREZA DA DOENÇA 

L'utilité de l'opération varie 
avec la nature de la maladie. 

(NICHET). 

Pertencem a duas cathegorias as doenças que re­
clamam os recursos da medicina operatória. Ou são 
doenças produzidas pela acção violenta d'agentes ex­
teriores e as perturbações funccionaeií consecutivas 
são puras reacções, ou prendem n'alguma modifica­
ção interna e apparecem por isso independentes de 
alguma provocação exterior, ou, pelo menos, sem 
provocação com intensidade correspondente á dos ef-
feitos. As primeiras, uma vez vencidas pela medicina 
operatória, não voltam mais: o mesmo se não pôde in­
felizmente dizer das segundas, porque as manobras 
operatórias licam áquem da modificação interna que 
lhes deu origem; limitam-se a debellar os effeitos, i 
estes podem por isso reapparecer no mesmo ou n'ou 
tro logar. As lesões traumáticas constituem a primei­
ra cathegoria. Constituem a segunda os tumores bran 
cos escrofulosos, os cancrosos, os cálculos urinários, 
etc.. E todas estas são doenças para debellar as quaes 
estamos continuamente praticando as mais graves 
operações cirurgicas,cuja utilidade se limita ordinária 
mente a palliativo. 

A utilidade da operação é ainda menor, quando a 
mesma lesão invade simultaneamente dous ou mais 
pontos da economia, porque a observação tem mostra­
do que, n'este caso, quando se opera n'um ponto, a 
doença toma no outro ou outros um incremento tal 
que arrasta o doente ao tumulo muito mais depressa 
do que se lhe não houvéramos tocado. E' muito pru­
dente não opérer n'estas circumstancias. 

Pôde porém acontece*: , 
1.° Que um dos pontos affectados esteja occulto, e, 

como tal, passe desapercebido ao estabelecer a indi­
cação; e então, á gravidade da natureza da doença 
vem juntar-se aqui a da sede. 

2.° Que o desejo de ser util á humanidade, apoiado 
na observação d'alguns casos felizes, anime o opera­
dor a empolgar o instrumento: mas o resultado rarís­
simas vezes é propicio. 

3.° Que um erro de diagnostico leve a operar uma 
d'aquellas doenças que, pela sua tendência á repullu-
lação, e intensidade com que repullulam, não se d& 
vem operar. Fora mais para desejar que o engano 
desse em resultado operar-se uma doença curavel 
pelos meios pharmacologicos e hygienicos, como ai 
gumas vezes tem succedidocomengurgitamentos tes 

ticulares venéreos que, tomados porscirros, e opera­
do ura d'elles, o engurgitamento do outro obedeceu 
depois ao tratamento mercurial. 

4.° Que a natureza do mal, e sua reproducção quasi 
infallivel, se determinem bem, e com tudo a necessi­
dade de subtrahir o doente á gravidade dos acciden­
tes actuaes obriguem a operar. A existência de nu­
merosos cálculos vesicaes revela a péssima tendência 
dos rins a produzirem mais,e, apezar d'isso, nós ope­
ramos quando não haja outra contraindicação. Ribes 
observou um homem, que soffreu 1res operações de ta­
lha para a extracção de cálculos múltiplos, e, morren­
do muitos annos depois da primeira operação, ainda 
seencontraram mais de trezentas pedras pequenas. (1) 

A opportun idade em medicina operatória é muitas 
vezes uma condição indispensável ao bom êxito da 
operação: e,para determinarmos a mais propicia occa-
sião de operar, indispensável se torna considerar a 
relação que ha entre a lesão local e o estado geral do 
individuo. 

Procrastinar uma operação, quando a perturbação 
funccional que a indica está dependente d'uma causa 
material amovível, é renunciar aos bens que ella pô­
de dispensar. N'uma ferida por arma de fogo, em que 
haja graves lesões vasculares e nervosas, se passou a 
época opportuna de operar, se appareceu já a febre, 
a dôr, ainflammação,o rubor, o engurgitamento,e as 
convulsões, estes accidentes não podem ser subjuga­
dos por uma operação a más horas; é preciso com- • 
batel-os com os meios adequados, e tentar depois a 
operação, se ainda fôr tempo, e ella estiver indicada. 

Alguns práticos estão de opinião antecipada contra 
a puneção da bexiga,por terem visto suecumbir mui­
tos doentes á operação; como se a extrema distenção 
d'ella, a absorpção da oarina e penetração d'esta em 
todos os pontos da economia, não fossem, nos casos 
extremos em que esta operação se pratica, sufíicien-
tes para causar a morte. , 

Por muito tempo foram discordes as opiniões dos 
práticos a respeito do emprego da tracheotomia no 
croup. Diziam os adversários da operação que era im-
possivd vencer, tanto as adherencias da falsa mem­
brana, e extrahil-a das ramificações bronchicas onde 
ella se propaga, como a intensidade da inflammação 
ordinariamente mais funesta que a falsa membrana. 
As autopsias teem mostrado que não só é possível, 
mas fácil, a extracção d'esta, até mesmo sem a dila-

(1) Archi. med., tit. 8, pag. 131. 
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cerar; e que os doentes succumbem antes ao estorvo 
que ella oppõe á entrada do ar, do qu3 á intensida 
de da inflanimação; isto tem sido confirmado pelas 
operações praticadas no vivo. 

A maior parte dos práticos modernos inclinam-se a 
crer que a tracheotomia,opportunamentepraticada(l), 
tem a dupla vantagem de facilitar a entrada do ar, e 
permitlir a exlracção e expulsão das falsas membra 
nas. que prejudicam não só pelo seu volume, como 
pelo espasmo que provocam nos músculos da glote, 
comportando-se como corpos estranhos. 

Além d'isso, como os recursos operatórios são a 
extrema-unção medica, não vemos razão para que se 
não recorra á tracheotomia depois de reconhecida a 
impotência dos outros meios, porque vale mais um 
meio incerto do que nenhum, e a operação em nada 
peiora a posição do doente, podendo aliás salval-o. 

Se a operação aproveitou extasia-nos a alma de pra 
zer por livramos da morte o doente; e se não apro­
veitou, não somos assaltados pelo remorso de haver 
mos, nem venialmente, concorrido para a terminação 
funesta, e forramo-nos ao que poderia por ventura 
acommetter-nos se não tivéssemos operado. Devemos 
pois operar, mas opportunamente. 

Assim, é de presumir que se vá formando d'esta 
operação uma ideia cada vez mais favorável, graças 
aos trabalhos do snr. Trousseau, que tam exuberan­
temente mostrou seu merecimento, sem que a impu 
tacão de graves riscos podesse eclypsar-lh'o. 

Até aqui temos notado as circums anciãs em que o 

(1) Quand,malgré une médication énergique, lares 
piration reste courte et sifflante il est temps de pro 
céder à la trachéotomie, sans attendre que les symptô­
me sopereux, et asphyxiques se déclarent. (Burg-
graeve obr. cit.) Chassaignac escreveu: A tracheoto 
mia está indicada quando haja eminência de suffoca-
ção por um obstáculo á entrada do ar no trachea. 

bom êxito da operação depende da sua promptidão. 
Casos ha,porém,em que a presteza quasi se confunde 
com a precipitação; taes são aquelles em que o instru­
mento tem de separar partes, cuja desorganisação é 
effeito de uma affecção aguda, que se limita a um pon­
to mais ou menos circumscripto da economia. A arte 
aqui pretende abreviar e regularisar o trabalho, que 
a natureza emprehendeu para se desembaraçar das 
partes mortificadas: mas, para obrar com probabili­
dades de bom êxito, deve aguardar a occasião em que 
ella for começar o trabalho medicador, porque em 
antes d'isto só se terá em vista dominar a propria af­
fecção; tal pretenção não deixa de ser bastante ou­
sada e temerária, apezar de que n'este caso obra-se 
no espirito do melhodo chamado methasyncriptico, 
que algumas vezes aproveita: assim, as cauterisações 
a ferro vermelho teem sustado os progressos da gan­
grena, e de ulcerações rapidamente destruidoras. 

Em resumo, sobre a primeira cathegoria das doen­
ças que reclamam os soccorros da medicina operató­
ria, tem ella dominio tam proximo da certeza e da in-
fallibilidade, como o que lhe pôde ser garantido pelo 
maior numero de probabilidades. Sobre as doenças da 
segunda,varia a certeza do seu poder com a perfeição 
do tratamento das affecções, das quaes aquellas são 
meros effeitos. 

Deve-se, porém, esperar que o aperfeiçoamento da 
therapeutica d'estas aífecções venha substituir parte 
das grandes operações por meios mais suaves, cujo re­
sultado, apezar de menos brilhante e ostentoso, nem 
por isso é menos honroso e satisfactorio. Na guerra e 
em medicina operatória,exclamou Janson,não se aqui­
lata a honra dos bons successos pelo sangue que elles 
custam. (2) 

(2) Discurso recitado em 1828, no Hotel Dieu, de 
Lyon. 

"»-VA*^ -4& -íijti-» 



CAPITULO V. 
QUALIDADES E INSTRUCÇÃO DO OPERADOR 

Chirurgo necessariam esse co-
gnitionem physices, chimiœ, 
logices, wnnis ambitus medi-
cinœ, negue solo manus exer-
citio veros chirurgos fieri. 

(HERM. BOÊRH.) 

O aggregado humano é constituído de partes, cuja 
composição, estructura e acção se apresentam varia­
díssimas e complicadas. Encontra-se no meio dos 
outros corpos da natureza, alguns dos quaes lhe são 
indispensáveis para sua sustentação, e os restantes 
influem-no mui variadamente, e indefinidas são as cir-
cumstancias que o podem sugeitar a essa influencia 
O modo e medida no exercício das funcçôes dão tam 
bem logar a effeitos muito diversos. Assim elle, inde 
pendentemente das innumeras lesões physicas a que 
está sugeito, é muitas vezes alterado na sua estructu­
ra e nas suas funcçôes por causas muito variadas,que 
perturbam de qualquer modo a acção de cada tecido 
vivo. Eis que se manifestam phenomenos insólitos e 
incommodos, denunciando a perturbação da economia 
viva,a qual pôde desapparecer só com a subtracção da 
causa que a provocou^ ou precisar do auxilio d'outros 
meios. 

E' porém evidente que, para severamente apreciar­
mos as lesões dos órgãos, e phenomenos que d'ellas 
derivam, e para judiciosamente applicarmos os meios 
de debellar as doenças, é indispensável conhecermos 
a composição, textura, e relação de posição d'esses 
órgãos no estado normal; sabermos qual a acção con­
fiada a cada um; e quaes as relações estabelecidas 
entre as différentes partes vivas: finalmente é forçoso 
conhecer o homem no estado de saúde.. 

Mas sendo certo que a conservação da saúde pren 
de no exercício livre, fácil e regular das funcçôes, no 
uso bem ordenado das substancias destinadas á sus­
tentação dos órgãos, e no cuidado de evitar tudo que 
possa perturbar-lhes a harmonia, é indispensável co 
nhecer no que consiste essa harmonia, e tudo que 
pode conserval-a ou destrui!-a. D'aqui vem a neces­
sidade de estudarmos tanto os corpos de que o homem 
faz uso, como aquelles pelos quaes é influenciado, a 
fim de aproveitarmos as boas, e corrigirmos as más 
qualidades d'uns, e subtrahirmos o organismo á da-
mnosa acção dos outros. 

Instruídos assim nas condições necessárias ao des­
envolvimento e manifestação regular dos phenomenos 

da vida, podemos encetar o estudo das doenças. De­
vem ellas ser consideradas, pelo menos, sob dous 
pontos de vista. Na sua origem, pesquizando as cau­
sas que as produziram, as circumstancias que as de­
terminaram, e todas as. condições em que ellas se 
apresentam. Na natureza e gráo d'alteraçào, que as 
constitue,registrando e apreciando os signaes por que 
estas alterações se nos revelam, signaes que nos per-
mittem presentir a marcha, duração e terminação, 
propicia ou funesta, quando abandonadas a si pró­
prias, e cujo conhecimento nos instrue na indicação 
do que convém fazer para as combater, palliar ou pre­
venir. 

Os meios, porém, de preencher as indicações são 
tam variados como as condições que as determinam. 
Assim, novo estudo, e de nova ordem, se nos offerece 

O homem vae procurar fora de si todos os elemen­
tos precisos para prover ás suas necessidades habi-
tuaes. Se por um lado a conveniente administração 
d'esses elementos lhe satisíaz as necessidades, e se 
por outro o uso desregrado' d'elles as mais das vezes 
produz doenças, também seu uso methodico, n'estas 
ciacumstancias, deverá poderosamente concorrer para 
debellar os estados mórbidos por elles determinados. 
Se por tanto conhecermos seus effeitos no homem são, 
resta-nos só applical-os ao homem doente, guiando-
nos pelas iridicações a preencher. D'esté modo a eco­
nomia é subtrahida á acção d'influencias naturaes,que 
aggravariam as doenças existentes, ou poderiam mes­
mo tel-as produzido. Vão subslituil-as condições or­
gânicas, capazes de neutralisar a acção das causas 
morbificas. E' para preencher estas variadas indica­
ções, que ora se aconselha o exercício, ora o repouso 
d'um órgão, ora o uso, ora a abstinência, de certos 
alimentos, etc. 

O conhecimento porém só d'esta ordem de meios 
não basta ao clinico, porque elles nem sempre são 
suficientes para promoverem a cura. Muitas vezes é 
preciso provocar na economia modificações particula­
res com o fim de debellar o estado mórbido, diminuir-
Ihe os accidentes, ou pelo menos, retardar-lhe a ter­
minação funesta, perdida que seja a esperança de con­
seguir a cura. Estas modificações provocam-se, appli-
cando ao corpo vivo certas substancias, conveniente­
mente preparadas e combinadas. Assim, umas vezes 
se provoca o vomito, outras as evacuações alvinas, 
ora se activam, ora se afrouxam as secreções, etc. E' 
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porém evidente que, para se provocarem opportuna-' 
mente estas modificações, urge saber quaes as sub­
stancias que as determinam, quaes os caracteres que 
as distinguem, qual sua composição chimica, e fi­
nalmente qual a preparação ou combinação porque 
teem de passar,para serem applicadas de modo o mais 
conducente ao desejado fim. 

Ha uma terceira ordem de meios, cujo profundo 
conhecimento é indispensável ao medico clinico, por 
que frequentemente os encontra indicados;e são meios 
extremos que, raríssimas vezes, podem ser substituí­
dos por outros,embora devam ser precedidos ou acom­
panhados por elles. 

O seu complexo constitue a medicina operatória, a 
qual fornece os precisos meios para dividir partes que 
não devem estar unidas, para unir as que não devem 
estar separadas, para extrahir um liquido ou corpo 
estranho incompatível com o exercício regular das 
funcçõcs, para comprimir ou obliterar vasos, para di 
latar cavidades, etc. 

Os différentes pontos de vista sob que o organismo 
é encarado, a vastidão dos conhecimentos que consti­
tuem a medicina, ea diversidade de qualidades indis­
pensáveis ao clinico, levaram a dividira sciencia de 
diversos modos. O mais notável é o que a divide em 
medicina e cirurgia. 

A tomar-se por cirurgia a medicina operatória, fica 
tolerável a divisão. De resto, embora a medicina seja 
um composto de différentes ramos que constituem ou­
tras tantas sciencias, jamais estas poderão separar-se, 
porque estão muito estreitamente ligadas entre si por 
princípios communs, serviços mútuos, e fim úni­
co: assim, é inadmissível a divisão. 

Todavia, como nem todos os medicos possuem as 
qualidades indispensáveis ao operador, como nem to­
dos são dotados d'aquella presença d'espirito e sangue 
fiio, (1) que o conserva impassível á vista do sangue 
e gritos da dôr; d'aquella viveza e fecundidade d'ima-
ginação instruida que improvisa novos recursos para 
os perigos imprevistos; d'aquelle esmero e apuro de 
sentidos que os transforma n'outros tantos olhos,e com 
o qual devassa o que para outros é segredo; d'aquella 
agilidade e certeza de mão que o habilita a terminar 
uma operação com tantafacilidade,como presteza e se­
gurança; e como, finalmente,é muito extenso o campo 
da Pathologia, toleremos esta divisão pratica, consi-
derando-a por estas rasões justificada. M?s discorde­
mos d'aquelles, que teem querido ver na reunião das 
mescionadas qualidades um operador completo, dis-
pensando-o dos conhecimentos pelos quaes a intelli-
gencia se determinou a obrar; a observação e a ex­
periência não tardarão a fazer-lhes vêr que similhante 

(1) Não o sangue frio do estóico para o qual não ha 
dôr, mas sim o que se inspira no amor da humani­
dade. 

isolamento é prejudicialissimo ao doente, porque uma 
operação só attingirá o mais alto grau de certeza de 
que é susceptível, quando o mesmo espirito, que pon-
dorou todas as probabilidades favoráveis e desfavorá­
veis, e que d'ahi deduziu uma regra de proceder fòr 
quem dirija a mão para realisar o que concebeu. 

Um operador jamais poderá predizer o resultado 
d'uma operação, se não fòr bem instruído na sciencia 
da economia viva, e se não souber preencher todas as 
indicações, que reclamam o emprego dos meios hygie-
nicos e pharmacologicos. 

Uma operação é, directa ou indirectamente, um re­
curso therapeulico, e, como tal, não basta saber ope­
rar, é preciso conhecer se deve operar por não haver 
outro meio mais suave e seguro de promover a cura; 
ainda mais do que isto:é preciso convencer-se de que o 
doente corre menos perigo em sugeitar-se á operação 
do que em se abandonar á affecção que a reclama ; é 
preciso apossar-se das indicações e indicados : e isto, 
como diz o snr. Velpeau, só se obtém á custa dos 
mais vastos e precisos conhecimentos medicos, de 
um diagnostico bem esclarecido pelas noções mais po­
sitivas da sciencia do homem, de um prognostico se­
vero e acertado, fundado na marcha e terminação 
provável dos desarranjos do aggregado vivo, e da 
apreciação a mais exacta do poder e efíicacia dos ou­
tros agentes therapeuticos. 

O operador, diz A. Páreo, precisa jusiificar-se de 
haver emprehendido uma operação, e a única justifi­
cação possível é provar que estabeleceu uma justa e 
sabia indicação: e para isto é preciso que a Pathologia 
marche a par da medicina operatória, como fez ver o 
snr. Vidal, de Cassis. (1) 

Não basta que o operador saiba começar uma ope­
ração; é preciso que preveja quando e como acabal-a; 
para antever isto é preciso limitar a lesão; e para es­
tabelecer estes limites, só a natureza d'ella e a anato­
mia topographica podem guial-o. 

O operador, privado dos conhecimentos medicos, 
comprometle-se a si próprio, porque lhe mingua força 
moral para sustentar a alta dignidade de sua profis­
são, e expõe a arte de que é ministro, arriscando-
Ihe directa e indirectamente a utilidade, sem nunca se 
desempenhar do seu verdadeiro logar. 

Ninguém desconhece a nimia credulidade dos doen­
tes, e a presunçosa afouteza com que pessoas amigas, 
ou curiosas, ou levianas ousam aconselhar remédios, 
involtos sempre n'aquellas narrações de curas mira­
culosas a que mal pôde resistir ainda a mais vigorosa 
intelligencia; porque, embora reaja contra essas alli-
ciadoras promessas, e aterradoras ameaças, pôde um 
fatal delírio submettel-a á vontade dos outros, que 
multiplicam tanto mais os conselhos, quanto lhes pa-

(1) Indicações e contra indicações em medicina 
operatória. Annaesda Cirurg. Franceza. Pariz 1841. 
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rece augmentai' a gravidade do mal. Quem desconhe­
cerá a influencia funesta de semelhante proceder no 
successo d'uraa operação? E quem ha-de arrancar a 
victima das mãos d'estes terríveis assassinos, senão 
uma authoridade que capte e mereça a confiança de 
todos, que desterre e confunda a ignorância com o po­
deroso e esplendido império da sua inslrucção,que lhes 
faça sentir da maneira a mais .suasória quanto deve 
estar vexada a sua razão por se metterem a julgar de 
cousas que completamente ignoram, que dè ao tra­
tamento um espirito methodico e d'unidade para ser 
o único obedecido onde tantos dão ordens? E quem 
mais competente do que o operador ? 

Só na mão do consummado medico e hábil opera­
dor, é que a medicina operatória pôde prestar á huma­
nidade todo o proveito de que é capaz, porque, se al­
gumas vezes lhe não pôde dispensar grande bem, pôde 
ao menos evitar-Ihe muito mal. 

Para o charlatão ignorante nem ao menos ha o poder 
moderador das ousadas tentativas — a duvida — tam 
util em medicina como em philosophia por subtrahir 
á ignorância a temeridade cega que lhe é inhérente. 
Àbster-se de obrar na duvida é já, d'ordinario, um 
grande bem. F'azer tentativas para a resolver e che­
gar ou conhecimento do mal, é outro não menos im­
portante. Suspender o seu juizo até melhor informa­
ção, é o procedimento do homem honesto, sensato, e 
que tem pejo de errar por leviandade. 

E' preciso desconhecer cegamente a delicadeza e 
melindre d'uma operação, para crer que um authoma-
to possa pratical-a. E' necessário ignorar que varia­
díssimas doenças podem vir complicar uma operação, 
para dispensar o operador dos mais extensos conheci­
mentos medicos. E' forçoso esquecer que o campo da 
cirurgia abrange e absorve o da medicina em toda a 
sua vastidão, porque todas as doenças medicas entram 

Do estudo que vem/eito sobre as principaes causas 
dos insuecessos, infelizmente ainda bem frequentes, 
que acompanham as grandes operações cirúrgicas, ti­
raremos alguma inducção desfavorável á arte, que,no 
gráo de perfeição em que se encontra, occupa, e oc-
cupará sempre, o primeiro logar entre as que são 
úteis á humanidade? Não: e venham justificar esta 
resposta as numerosas victimas que a medicina ope­
ratória quotidianamente rouba á morte, e as que con­
tinuamente está libertando d'enfermidades, que lhes 
tornavam a existência insupportavel. Os effeitos são 
palpáveis e evidentes; mas estaremos bem segu­
ros de que o resultado será sempre o que antevemos? 

como elementos ou como complicações nas moléstias 
cirúrgicas, para considerar o estudo d'aquella menos 
difficil, menos nobre, ou menos importante do que o 
d'esta. 

O medico faz-se, mas o operador nasce. Pôde a edu­
cação desenvolver-lhe o gérmen, mascreal-o nunca; 
porque o ingenho, além de muito raro, é intransmis-
sivel. O medico, depois de ponderar tudo que possa 
esclarecel-o sobre a natureza e sede da doença, pede á 
sua razão a insinuação (1) do que convém fazer para 
a tratar. Se resolveu applicar um medicamento, só 
tem a regular algumas minuciosidades de pouca mon­
ta, como, por ex., o melhor modo e forma de adminis­
tração; mas, se no plano do tratamento entra uma ope­
ração, o medico toma parte muito mais activa na cu­
ra, e, para acceitar este encargo, e poder responsabi­
lisasse por elle, precisa determinar seguramente se a 
operação é possível, e se as vantagens que offerece, 
contrabalançam as dores, o perigo, e mutilação re­
sultantes. 

Richerand resumiu tudo que diz respeito á in-
strucção do operador nas seguintes palavras: «o ope­
rador deve saber quando, como, aonde, e porque é 
necessário operar; o que tem a fazer antes, durante, 
e depois da operação; e só operar depois dè ter esgo­
tado os remédios menos violentos.» 

A therapeutica deve pois ser considerada como um 
objecto de três faces, que são os três ramos. A igno­
rância de qualquer d'elles torna a arte, além d'in-
completa, summamente perigosa. Celui-là est chi­
rurgien qui sait appeler à son aide la triple ressource 
de la thérapeutique, de la diététique, et des opéra­
tion. (Vesale). 

(1) Definição de indicação dosnr. Lordat. 

Se bem que os accidentes notados representam só as 
excepções, teremos sobre esses accidentes, ou suas 
causas, império tal, que nos habilite a assegurar com 
certeza mathematica que o caso presente entrará na 
regra geral? 

Com certeza mathemathica, ninguém levaria a ou­
sadia até afflrmal-o, porque os processos da natureza 
são os nossos únicos modelos, e ella nada faz com exa­
cta precisão; parece querer conservar-se em certa la­
titude pára que os movimentos, que ella imprime, se 
exerçam com tal liberdade, que os torne até elegan­
tes. 

Subtrahe porém os phenomenos da vida a tudo que 
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seja conta, peso e medida; e isto faz com que no cal­
culo entrem tantos e tam variados elementos, que elle 
só nos pôde conduzir a uma certeza mais ou menos 
plausível, tanto mais próxima da certeza real, quan­
to melhor tiver sido compulsada pelo medico a natu­
reza das relações da medicina operatória com a ana­
tomia, physiologia, e com os outros ramos da thera-
peutica. 

E como se não pôde antever o alcance e a gloriosa 
ambição do espirito humano; como elle lida perse­

verantemente em encontrar conhecimentos, e n'estes 

acha novos elementos para aprender ; como novas 
necessidades lhe inspiram o desejo de possuir novos 
recursos; como,flnalmente,o passado é mestre que en-
sinaa devassar o futuro,eeste campoé cultivado e alar­
gado pela observação, essas mesmas ralações, que 
unem a medicina operatória ás outras sciencias me-
dicas,abrem vereda a futuros aperfeiçoamentos e pro­
gressos, aos quaes difïîcil será adivinhar o 

\ 



PROPOSIÇÕES 

W A V . W W W . 

I* 
ANATOMIA — A anatomia é insufïicieiite para nos dar conhecimento de todas as partes constituin­

tes do aggregado vivo. 

2-' 
PHYSIOLOGIA— 0 animal é um vegetal aperfeiçoado. 

■3" ' ' ; . ' " ■ 
THERAPEUTICA GERAL — A medicação substitutiva é a que mais vezes se encontra indicada. 

PA THOLOGIA GERAL — A doença exprime sempre asthenia. 

5
a 

PHILOSOPHIA MEDICA — O verdadeiro eclectismo é o apogeu do orgulhos da ignorância. 

6." 
MOLÉSTIAS DOS RECEM­NASCIDOS — O baptismo em agua fria deve ser proscripto por nocivo. 

Vista, pode imprimir­se. 
João Xavier d'Oliveira Barros, Presidente. 

Porto, Julho, 1863v 

Imprima­sc. 
Dr. Assis, Director. 
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