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La Medicine n'existerait-elle donc plus com­
me science, elle, qui existe toujours comme 
art t... Oui, elle pourrait exister, dominant 
toutes les sciences, qui lui doivent leurs tri­
buts; car elle a ses principes, que l'observation 
seule de l'homme vivant peut lui fournir. 

TROUSSEAU ET piDOux (Traité de Thérapeu­
tique, Introduction pag. xcni). 
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INTRODUCÇÃO 

O M E T H O D O E A M E D I C I N A 

I 

D e s c a r t e s — B a e o n 

Para bem apreciar as revoluções seientificas, que succederam em me­
dicina apoz o apparecimento da anatomia pathologica, é necessário elevar-
nos um pouco na ordem d'idéas. A anatomia pathologica não concorreu 
tanto para ellas pelo contingente de conhecimentos, que vinha fornecer, 
como pelas tendências philosophicas, deque fora a representante em medi­
cina. Mais á philosophia, que a ramo algum de conhecimentos especiaes,se 
deve ir buscar a origem de todas as grandes questões de princípios. Apesar 
da multiplicidade de systemas, que ha dous séculos a tem legislado, a me­
dicina moderna vae ainda em ultima analyse filiar-se toda nas duas escolas, 
que desde a época do renascimento das letras dividiram o campo philoso-
phico. E a anatomia pathologica, nascida da direcção, que aos trabalhos 
scientificos imprimira uma d'essas escolas, fora mais tarde a base, em que 
o senmalismo medico quizera apoiar assuaspretenções. Uma breve digres­
são esclarecerá melhor o nosso pensamento. 

Fatigado das estéreis discussões da Escolástica^ dos infruetiferos deba­
tes do nominalismo e realismo, que tanto tempo oceuparam as escolas da 
idade media, o espirito humano reconhecera finalmente a necessidade de se 
reconsiderar, estudar a natureza das suas relações com o mundo exterior, 
e procurar n'esses conhecimentos uma base solida, que podesse servir de 
ponto de partida ás investigações futuras. A philosophia regenerara-se e 
circumscrevera-se, e a gloria da reforma cabe a dous grandes vultos do sé­
culo xvii, Descartes e Bacon. E' n'elles, que irá parar, quem seguir a con-
catenação das idéas e das doutrinas dos séculos subsequentes. A medicina, 
que pelo objecto que estuda, é a sciencia, que mais relações tem com a 
philosophia, não podia deixar de áentir o impulso, que estes dous homens 
illustres imprimiram a todos os ramos de conhecimentos. Sentiu-o.porém 
d'um modo diverso para cada um d'elles. Como se a tarefa fosse grande 
para um só, os dous philosophos haviam-se partilhado entre si o mundo 
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philosophico : sempre dirigindo-se ao mesmo fim, cada um olhara-o por 
aquella face, e explorara-o por aquella via, que mais lhe suggeria a sua in­
dole especial. Descartes, peia rasão: Bacon pelos sentidos. Um descia dos 
princípios aos factos: o outro elevava-se dos factos aos princípios. Um pre­
feria a deducção: o outro preconisava a inducção. Tanto um como outro ti­
nham rasão. Inducção, deducção, são dous processos mui legítimos de che­
gar á verdade. No que porém a não tiveram, foi no predominio exclusivo, 
que lhe concederam. A verdade não se divide, e os dous methodos philoso-
phicos, complementares um do outro, não podiam isolados attingil-a. Em 
suas proprias tentativas d'applicaçôes acharíamos exuberantes provas d'es-
ta asserção. Mas onde sobretudo se revelou a sua insufficiencia, foi em 
medicina. Ahi, mais que em algum outro ramo de conhecimentos, é que o 
exclusivismo, coadjuvado por tudo quanto pôde suggerir a exageração e 
intempestivas applicações, conduziu a consequências mais absurdas, senão 
mais desastrosas, lesando directamente interesses os mais caros á humani­
dade. A historia medica o attesta, a quem seguir a filiação das doutrinas, 
que nos dous últimos séculos tem successivamente imperado na medicina. 

11 

m e c a n i c i s m o — A n i m i s m o 

A reforma operada por Descartes fizera sentir-se mais rápida e imme-
diata. Fundador d'uma escola philosophica, rico de cabedal scientilico, a 
reforma sahira de suas mãos quasi completa. Princípios, methodo, applica­
ções, tudo elle concebera, e executara com vantagem em muitos ramos de 
conhecimentos. A medicina porém é que se não casava muito com o seu 
modo de philosophai" a observação era muito sacrificada á hypothèse; e a 
medicina é d'aquellas sciencias, cujas applicações não podem de modo al­
gum ,prestar-se á verificação de concepções imaginarias. Descartes partira 
do principio, que no mundo ha só duas ordens de substancias; a alma hu­
mana, e suas leis methaphysicas, a materia e suas leis physicas. Todo o 
phenomeno devia ser mental ou mecânico: não havia meio termo. Os ani-
maes eram portanto puras machinas, a que só no homem vinha juntar-se 
uma alma incumbida dos actos moraes. 

O ascendente de Descartes foi tal, que depois d'algumas oscillações, 
philosophos, medicos, litteratos, adoptaram estas opiniões, e esta lógica. 
Acabara sobretudo de os convencer o impulso vigoroso, que imprimira ás 
sciencias physico-mathemalicas, e desde então os progressos da medicina 
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foram subordinados aos de sciencias, cujos princípios lhe eram completa­
mente estranhos. Quando os medicos viram o resultado das applicações do 
calculo aos grandes phenomenos da natureza, julgaram-se authoiisa-
dos a adaptar os mesmos meios d'explicaçào aos actos do corpo vivo. Phe­
nomenos hygidos, moibidos, effeitos therapeuticos, nada houve, que a ma­
nia mathematica da época não invadisse. As importantes descobertas d'Har-
vey, Ruyisch, Swammerdam, que promettiam largos horisontes ao futuro 
da medicina,não fizeram por esta occasião mais que augmentar aquella ten­
dência viciosa dos espíritos. As leis d'equilibrio, as fricções, os attritos, as 
resistências, as densidades,enxameavam as thèorias medicas reinantes. Tudo 
era mecânica e hydraulica, onde a mecânica e a hydraulica são impotentes 
para dar a explicação d'um único facto. Fascinara-os a riqueza alheia: e 
dominados,como estavam, pelas idéas cartesianas sobre a materia e a causa 
do movimento, viram-se homens taes como Hoffman, Boerhaave, Harvey, 
Borelli e outros,curvar-se ao jugo do iatro-mecanicismo, reconhecendo sem­
pre a differença essencial, que separa os seres vivos dos corpos inorgânicos; 
a physica da physiologia. 

Entre elles porém houve um, mais consequente que os outros, a quem 
não pôde passar desapercebida a incoherencia das doutrinas mecanico-hu-
moraes, em que se perdiam seus contemporâneos na explicação dos actos 
vitaes. Foi Stahl. Elle comprehendera muito bem a distancia immensa, que 
separa um phenomeno physico d'um phenomeno vital, e sentira perfeita­
mente a impossibilidade absoluta da co-existencia das leis d'ordem physio-
logica, e das leis d'ordem physica n'um mesmo facto. Mas qual será então 
o principio capaz de lhe explicar a unidade vital do organismo na multipli­
cidade e no mecanismo das suas partes? Ainda aqui a influencia cartesiana 
o transviou. Fiel aos princípios d'aquelle philosopho, Stahl continuara a 
vèr no homem só duas entidades: uma machina, em que se parecia com os 
animaes, e uma alma, que lhe communicava a intelligencia. Ora se a ma­
china não pôde sêr ao mesmo tempo activa e passiva, motor e instrumento, 
aonde, senão á alma, buscar o principio d'acçao? Esta idéa sorria-lhe tanto 
mais, que lhe era já bem conhecida a influencia do moral sobre o phy­
sico, que por uma ampla generalisação theorica quiz depois estender" a 
todos os actos biológicos normaes e anormaes. Desembaraçado das extra­
vagâncias cabalísticas de Paracelso, e das thèorias mecanico-chimicas de 
Boerhaave e Sylvius, o naturismo rejuvenescia no animismo. A medicina 
recobrava a sua autocracia: mas o problema, longe de estar resolvido, com-
plicava-se em questões d'ordem mais elevada. Fugindo da physica, Stahl 
precipitava-se na metaphysica: e a psychologia é a moral vinham por seu 
turno pedir contas de direitos postergados. 

2 
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III 

Organic i smo — Vi ta l i s m o 

0 caminho traçado por Bacon era indubitavelmente melhor. Non exco-
gitandum, quod natura facit, sed inveniendum, dissera elle; e de facto a 
observação pura e simples dos factos, destituída de toda a idéa preconcebida, 
é o único instrumento lógico, que deve dirigir os primeiros passos no estudo 
das sciencias naturaes. Quando Bacon publicou o seu código, a escolásti­
ca perdera de moda: a observação achava-se já em voga, e os fructiferos re­
sultados d'um tal methodo manifestaram-se desde logo em importantes* 
descobertas, que vinham mudar a face de todas as sciencias. Mas no meio 
das riquezas, que o afan de descobrir accumulava de todas as partes, pen­
sando só em multiplicar suas brilhantes conquistas, os sábios esqueciam-
se, que acima dos factos estão os princípios, e que estes diversificam, se­
gundo a ordem de factos, de que são deduzidos. E' que a philosophia do 
século xvii achava-se muito eivada de cartesianisnio: e preoccupados,como 
estavam, com suas novas descobertas, faltava-lhes o tempo, e o recolhi­
mento indispensáveis para a deducção d'esses princípios, que só podem 
constituir a verdadeira sciencia, ligando entre si os materiaes dispersos, 
que a observação amontoara: e as theorias physico-chimicas continuavam 
ainda impondo seu jugo aos factos innumeraveis, que o ardor d'observar 
accumulava de todas as partes no território da physiologia e da pathologia. 

Tornava-se indispensável uma reforma. A contradicção era manifesta 
entre os factos e os princípios. A reacção não se fez esperar muito tempo. 
Contrario ás opiniões que vogavam no seu tempo, Glisson é o primeiro a 
emittir a idéa, que «a materia é activa,dotada de forças proprias, intermé­
dias entre ella e Deus», e no meio de abstrações e especulações, qnerecor­
dam ainda muito o passado, deixa entrever a irritabilidade como proprie­
dade innataá fibra orgânica. Hoffman, ainda mecanicista nas explicações 
parciaes, vai buscar as bases do seu systema ao poly-psychismo de Leibnitz. 
Bonet e Morgagni popularisai» as investigações cadavéricas. E finalmen­
te Haller, lançando mão das idéas de Glisson, demonstra experimental­
mente o grande facto da irritabilidade; facto immenso, que só elle muda com­
pletamente a face da sciencia, e colloca um abysmo entre as theorias me­
dicas antigas e modernas. Uma nova philosophia, que se appelidava positiva, 
a philosophia do século xvin, o sensualismo de Locke e Condilloc, filho da 
reacção scientifica, vem ainda prestar-lhe o seu apoio. Exalta Bacon em 
prejuízo de Descartes;proclama o seu methodo o principio e o fim da scien-
cia;a observação e a experiência como únicos meios de chegar á verdade; 
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es sentidos como fonte unica de conhecimentos; e completa assim uma re­
forma, de que o mundo scientifico ainda hoje accusa o jugo. 

Enriquecida com as novas descobertas, fecundada pela nova doutrinada 
medicina tomara logo uma nova feição. O sensualismo ensinara-a a não 
acreditar, senão o que era material e sensível. As descobertas d'Haller, eos 
trabalhos subsequentes de Bichat, revelavam na materia uma nova espécie 
d'actividade. A anatomia pathologica forcejava por demonstrar a relação 
necessária entre a perturbação dynamica e a lesão material. A analyse acos-
tumara-a a ver órgãos, esquecendo o organismo. A reforma preparada por 
Glisson, começada por Hoffman, continuada por Bichat em anatomia e phy-
siologia, penetra a (inal na medicina a favor dos progressos da anatomia pa­
thologica, e o organicismo é o resultado completo da cooperação d'aquelles 
elementos: é a exacta expressão medica do sensualismo philosophico. 

A revolução scientifica fora muito profunda, para não trazer após si as 
exagerações systematicas. Como sempre succède em casos taes, a reacção 
excedera-se e ultrapassara a meta. Até alli desprezara-se a observação, 
para não ver senão as concepções do espirito: depois abusou-se dos senti­
dos e da analyse para não ver senão a materia. Todos osenormonta, espí­
ritos, pneumata, forças, archeos, todas essas velhas ontologias, que a ima­
ginação fecunda dos antigos inventara, foi tudo banido do mundo real. 
A alma mesma, negada em metaphysica por Hume, materialisada e mutila­
da em physiologia por Gall, deveu a um resto de fraqueza, e ao poder d'anti-
gas crenças, a immunidade dos seus privilégios. Assim o queriam as conse­
quências extremas do sensualismo. Mas aonde irá então a medicina buscar 
a potencia, que lhe occupe o throno vago pela proscripção das velhas enti­
dades? A irritabilidade d'Haller descobrira a solução da questão. Dotou-
se a materia de mais algumas propriedades, as propriedades vitaes, masque 
d'esta vez eram bem apanágio seu, que lhe pertenciam, como a attração 
pertence á pedra, e não me/os attributos d'um ser de rasão. A sciencia da 
vida ia assim engrandecer com seus vastos domínios o território da physi-
ca. Se a distinguia o assumpto, aproximava-a o methodo e a ordem" de 
princípios. D'ahi á unitariédade a distancia era pequena para poder sus-
tentar-se. O vitalismo orgânico era a por ta, por onde o materialismo acha­
va outra vez o meio de invadir a medicina. ímpellidas por seus progressos 
mais rápidos, as sciencias physicasnão tardaram em disputar-se a sua auto­
cracia. A cada descoberta physica, a cada applicação chimica, julgou ter-se 
descoberto o quid ignotum dos factos vitaes: e apesar dos protestos da ra­
zão e da lógica, apesar dos desmentidos incessantes da experiência, as en­
dosmoses, as precipitações, as catalyses, as alfinidades, ainda hoje usurpam 
uma boa parte n'algumas obras contemporâneas. 

Tal fora o caminho seguido pela medicina depois da reforma de Bacon. 
Não eram estas por certo as vistas do illustre chancelier, quando procla-
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mara a observação e o methodo inductivo, como as únicas veredas da scicn-
cia. O sensualismo, exagerando-as, alterou-lhe as intenções. Todavia for­
çoso é confessar, que o mesmo Bacon exagerava a potencia do seu metho­
do, quando por elle só pretendia fundar definitivamente a scienciaTenivel-
lar as intelligencias. Não ha duvida, que os factos são os, materiaes in­
dispensáveis á constituição da sciencia, e que a analyse pura e singela é o 
único instrumento lógico, que deve dirigir as primeiras investigações: mas 
phenomenos sensíveis sós não fazem sciencia: podemos accumulal-os, agru-
pal-os, confroiital-os, nunca d'elles tiraremos outra cousa, que meras ge-
ueralisações, simples classificações d'Historia Natural, como o nosogra-
phismo de Pinei, ou estatísticas, a cujas medias o numerismo quer dar o 
nome imponente de leis. Elcvar-se dos factos ás leis, das leis aos primei­
ros princípios, não c dado a qualquer, sejam quaes forem as regras, com 
que se tenha a pretenção de ensinar a fazer boas inducções. Entre a noção 
limitada do facto ,e a noção mais ampla da'causa,queocontem,ha umabys-
ino, que só o génio é capaz de transpor. Não íoi por certo a pesar todos os 
corpos por meio de frascos e balanças.que Archimedes descobriu a lei, que 
o immortalisou, nem a observação directa de todos os phenomenos da na­
tureza physica. que conduziu Newton ao grande principio da attracção uni­
versal. O mesmo Bacon nos fornece a prova da insufficiencia do seu me­
thodo, quando para nos provar a utilidade da sua applicação, se perde em 
aberrações sobre a forma, e a essência do calor. Observação, e methodo 
incluclivo,não são pois bastantes: adeducçãoé o complemento necessário e 
indispensável da iuducçào. E' preciso que uma observação ulterior mais 
ampla venha verificar as concepções do génio. A synthèse é a contra-prova 
da analyse. Sem o concurso d'ambas não ha sciencia verdadeira, porque a 
synthèse e a analyse não são dous methodos diversos de chegar á verdade ; 
são dous processos do mesmo methodo, o melhodo único philosophico, e 
elos quaes, um suppõe necessariamente o oulro. £em analyse não ha scien­
cia: a rasão debate-se no vacuo, porque os factos são seus únicos meios 
«1'inlórmaçào. O espirito perder-se-ha no dogmatismo e no ontologismo. Sem 
synthèse não ha sciencia, porqae materiaes só não bastam á construcção 
d'um edifício: o empirismo, o materialismo, ou um systema acanhado, como 
tantos por ahi tem havido, serão consequências inevitáveis d'um tal modo 
de philosophai". E' a adopção demasiado exclusiva d'um ou outro d'es-
les methodos, é a preeminência muito absoluta dada aos sentidos ou á ra­
são. como fonles únicas do saber, que tanto tem feito oscillar a medicina á 
mercê da escola que mais voga tem. 

Entre os numerosos systemas, que se dizem legislados pelo Novum 
Organum,a filhos legítimos da observação e da experiência,ha um,que so-
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faresahe entre os outros pela differença dos seus princípios. E' o vitalismo 
de Barthez. Dizemos de Barthez,porque hoje, que todas as escolas querem 
chamar-se vitalistas, e que se contam pelo menos très espécies de vitalis­
mo, a designação do fundador é âccessorio indispensável. O vitalismo de 
Barthez não é todavia oriundo da reforma, nem foram os preceitos do No­
vum Organum, que presidiram á sua constituição como systema. As suas 
teses haviam sido lançadas vinte séculos antes pelo pai da medicina, e no 
meio das revoluções, porque passou esta scieneia, a escola de Montpellier 
ulànou-se sempre dte ser a fiel depositaria das velhas tradições hippocrati-
cas. Os preceitos de Bacon, applieados por Barthez á medicina* .vieram 
coordenar, e dar uma forma mais philosopliica a um systema, que já 
dominava um principio preestabelecido. Aífastal-o igualmente do organi-
cismo e do animismo era o fim, que se propunha o illustre chefe da escola 
(h Montpellier. Tal como elle nol-o apresenta, o seu principio vital não é 
um agente substancial, como a alma de Stahl; não é um apanágio da mate­
ria,como as propriedades vitaes de Bichat; nãoé mais, que uma abstracção, 
um signal mnemónico, um — x— algébrico, que serve apenas para re­
presentar a causa desconhecida dos factos vitaes, sem adiantar cousa algu­
ma sobre a natureza d'essa causa, para se limitar unicamente á determina­
ção experimental das leis da sua acção,' taes como se revelam nos pheno-
menos. Bem analysados os factos, bem deduzidas e' verificadas as leis, o sys­
tema ficaria sempre verdadeiro, fosse qual fosse a potencia, que indaga­
ções ulteriores viessem substituir á formula puramente lógica da causa» vi­
tal. • 

Seria isso possível, e essa causa ficaria assim reduzida a uma pura exis­
tência nominal? Parece-nos qne não: mesmo para Barthez, essa causa, ain­
da que de natureza desconhecida,era alguma cousa, que tinha existência dis­
tinct» e independente. A substancialisação do principio vital revela-se em 
toda a parte dos seus escriptos, e nos do seu illustre intérprete e continua­
dor o professor Lordat. Tantas analogias com a alma, tantos attributos e 
propriedades positivas não poderiam fluctuar no vacuo, nem pertencer a 
um puro ser de rasão. O vitalismo de Barthez liga-se por este lado á esco­
la espiritualista, e deriva da mesma fonte que o ríaiwismo e o stahlianis-
7)io: E posto que entre elles se não possam negar differenças consideráveis, 
são taes as suas relações d'affinidade, mormente com o ultimo, que muitos 
os querem identificar. Mas pondo de parte todas as questões, que possa 
suscitar a natureza do seu principio vital,o que para nõs é fora de duvida, 
é que ninguém como Barthez soube tirar partido em medicina do methodo 
analytic© com applicação á therapeutica, e que a sua doutriua dos elemen­
tos mórbidos, vasto trabalho d'analyse e de synthèse, que é pára a mediti-
ná,,o que o methodo natural é para a zoologia e botanica,será sempre um dos 
mais helbs padrões de gloria do distincto professor da escola de Montpellier. 
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IV 

S i tuação 

Organicismo, vitalismo, com esta ou aquella feição, são depois da reforma 
os dous poios, entre os quaes se debate o pensamento medico, e debaterá 
talvez largo tempo, porque a questão, que ahi se agita, tem raizes de vinte 
séculos, e pertence menos á medicina, que á philosophia geral. Descen­
dentes directos das escolas platónica e peripatetica, o organicismo e o vi­
talismo são em medicina os representantes d'uma opposição fundamental 
do pensamento, que apparece por outros termos em todas as espheras de 
conhecimentos. Disfarçados com nomes diversos, vestidos á feição da épo­
ca, é sempre uma ou outra idéa, que preside a cada nova evolução scienti-
fica. Cos e Alexandria, dogmatismo e empirismo, animismo e chimismo, 
dynamisme e mecanicismo, vitalismo e organicismo, Paris e Montpellier, 
é a questão eterna da Academia e do Lyceu, do espiritualismo e do ma­
terialismo, dos nominaes e dos reaes, de Descartes e Bacon, de Lei­
bnitz e Condillac, debatendo-se no campo da medicina. Modificados na 
forma, amplificados na substancia, era sempre o mesmo fundo, aquelle que 
a philosophia reinante impunha, que constituía a base de tantos systemas, 
que dominaram aquella sciencia. 

O ultimo senhor do campo foi o organicismo. Ainda ha pouco domina­
dor quasi absoluto, o seu prestigio está muito decahido. A anatomia patho-
logica, theatro da sua elevação, fora-o também da sua ruina. Com Brous-
sais expirara a sua mais brilhante expressão, e desabara o seu mais firme 
sustentáculo. Mas com a queda da doutrina physiologica,parece que se rom­
peu o laço, que prendia n'um só todos os factos medicos. A' sua ruina suc-
cedeu a confusão. O estado actual da medicina assemelha-se bem ao estado 
social, que succède aos grandes cataclysmos políticos. E' uma época de 
transição. Ha ahi chimismo, ha numerismo, ha empirismo, ha solidismo, 
ha vitalismo, ha humorismo, e ha até agora nma nova espécie d'animismo, 
o vitalismo psychico ou neo-hippocratismo de Recamier e Cayol, em que a 
força vital é considerada uma faculdade da alma. Ha tudo isso em separado, 
e ha-o também confundido, misturado e amalgamado. O eclectismo, nome 
pomposo, com que se baptisou essa miscellanea extravagante d'idéas as 
mais contradictor ias, systema, que consiste em não ter systema, architecto 
da confusão e da desordem, é a feição culminante da época; é o véo com que 

. se pretende encobrir a carência de princípios philosophicos. 
Tal estado não pode ser duradouro. Felizmente, que em quanto a des­

ordem reina nas altas regiões especulativas, os meios d'analyse multipli-
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cam-se,e a observação continua incessante a alargar os horisontes da scien-
cia. Os preceitos de Bacon por este lado ao menos não foram perdidos. A 
actividade scientifica, que hoje se desenvolve, coadjuvada pelos poderosos 
meios auxiliares, que nos fornecem as sciencias accessorias, não tem igual 
nos annaes da medicina. Tantas riquezas accumuladas não podem ficar im-
productivas. A philosophia espiritualiça-se outra vez, sem comtudo negar o 
testemunho dos sentidos: e segundo parece inferir-se das obras mais recen­
tes, a medicina tende a tomar a mesma direcção. Não é para estranhar: a 
philosophia sendo a formula geral,de que as outras sciencias são applicações 
especiaes,é forçoso,que a sua côr venha reflectir-se sobre ellas. Cahir-se-ha 
porém outra'vez no onlologismo, e o espirito humano estará sempre conde-
mnado a estas alternativas? Cremos que não; o contrario seria fazer injuria 
ao caracter progressivo da humanidade. As duas escolas rivaes, não sendo, 
como diz Auber, senão as duas metades d'um todo, que se desuniram vio­
lentamente por um trabalho analytico, sem pensar em as reconstituir syn-
theticamente, seja-nos permittido esperar com o mesmo author, que ú'or-
gankisme et le vitalisme se résoudront un jour dans une splendide unité 
qui absorbera la raison des deux systèmes.» (1) 

(i) Esprit du vitalisme et de l'organicisme, pag. 35). 



PRIMEIRA PARTE 
A ANATOMIA PATHOLOGICA E A THEORIA MEDICA 

I 

C o n s i d e r a ç õ e s p r e l i m i n a r e s 

Ha ahi muito quem pense ainda hoje, que a anatomia pathologica é uma 
excrescência no ensino medico, assumpto de mera curiosidade, destituído 
d'intéressé pratico : e outros, que, professando o extremo opposto, a repu­
tam a única base solida, sobre que possa apoiar-se todo o edificio medico. 
Longe de nós o exclusivismo de qualquer das opiniões. Não cremos, que em 
ramo algum de conhecimentos haja uma via d'indagaçoes, que seja inutil ex­
plorar, mormente em medicina, onde se agita a solução de questões d'im-
portancia capital: trata-se ahi, como diz Baglivi, depelle humana, e esta só 
consideração é bastante a justificar as mais minuciosas investigações, de que 
se possa suppôr alguma illucidação sobre qualquer dos numerosos proble­
mas, que somos chamados a resolver. E demais, para qualquer medico des­
tituído de prejuízos são óbvios os aperfeiçoamentos, que certas parles do 
diagnostico receberam das investigações cadavéricas. Se o espirito desyste-
ma alguma vez exagerou estas vantagens, e fez dar á sciencia algunspas-
sos retrogados, não será pelo abuso, mas pelas suas justas e legitimas con­
sequências, que nos deveremos pronunciar sobre o valor d'uma doutrina. 

Também não podemos convir com os segundos, que a anatomia patho­
logica seja a pedra angular da medicina: ver na lesão orgânica o ultimo ter­
mo do processo mórbido é parar a meio caminho. Se uma philosophia ma­
teria lisadora, se as tendências todas experimentaes da época, se a novida­
de da cousa fizeram dar á anatomia pathologica uma importância exagerada, 
e ver n'ella o non plus ultra da sciencia medica, a instabilidade de tantos 
systemas, que ahi procuraram o seu apoio, e que cahiram no mesmo ter­
reno, em que se julgavam mais solidamente firmados, são uma prova suffi-
ciente, se a não dera já razão, que não é á morte, que se devem perguntar 
os segredos da vida. 

A anatomia pathologica está hoje definitivamente julgada pela maioria. 
Se não pôde sustentar o Togar que a escola orgânica lhe queria outorgar, não 
deixa por isso atra vez de todas as suas vicissitudes de ser uma mina fecunda 
em proveitosos resultados. Comprovou ainda mais uma vez antigos dogmas 
da sciencia: creou o estudo das lesões orgânicas: completou a historia das 

3 
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doenças, preenchendo, o quanto possível até agora, o vacuo existente entre 
o symptoma e a modificação vital primitiva: aperfeiçoou a semeiologia, en­
riqueceu a cirurgia, deu firmeza ao diagnostico, esclareceu a therapeutica, 
e constitue hoje um corpo de doutrinas, cujo conhecimento se torna indis­
pensável a todo aquelle,que quizer interpretar e estar ao nivel dos progressos 
da sciencia moderna. 

O valor clinico d'essas doutrinas,no passado e no presenle,ser& o assum­
pto projectado das duas partes d'esta dissertação. 

II 

B o n e t — l l o r g a g n i — B i c h a i 

A anatomia pathologica nasceu na época, em que os preceitos de Ba­
con, fazendo convergir sobre a observação os espíritos cançados das ar-
gucias escolasticas,tirava d'ella um mundo novo de conhecimentos. Não, que 
o gérmen d'esta sciencia se não encontrasse nos escriptos antigos. A datar 
d'Hippocrates, (De morbis, lib. 1) onde se acha já por exemplo descripção 
dos tubérculos, do seu desenvolvimento, da sua marcha; d'Areteo, a quem 
não eram desconhecidos os cffeitos das lesões cerebraes, segundo affectam 
um ou outro lado do cérebro; da escola d'Alexandria, cuja direcção anatómi­
ca é bem conhecida, de Galeno, Alexandre de Tralles, e outros em cujas 
obrasse poderiam encontrar alguns factos comprovativos d'esta asserção, a 
sciencia orgânica acha-se instintivamente no pensamento dos grandes ho­
mens^ no fundo de todas as doutrinas. Mas essas representações parciaes não 
podem ainda considerar-se a sua expressão racional. Osfactosd'anatomia pa­
thologica não se multiplicaram senão a partir da época, em que Bacon, pro­
pondo Baillou para modelo, fêz nascer em todos os medicos o desejo de com­
pletar as historias das doenças pelas observações cadavéricas. Favoreceu-os 
também n'essa época a diminuição progressiva do antigo prejuízo supersti­
cioso, que se oppunha ás investigações anatómicas: e quando Theophilo Bo­
net emprehendeu compor a sua vasta compilação achoujá abundantes ma-
teriaes, dispersos n'uma multidão d'escriptos e memorias de différentes da­
tas. 

Ë pois em Bonet, que a anatomia pathologica ccmeça a constituir-se 
um corpo de doutrina, sem que todavia possa ainda aspirar aos foros de scien­
cia. O seu Sepulcretum ou Anatomia pratica, publicado em 1679, trinta 
annos depois da apparição das obras philosophicas de Bacon, resume em si 
todos os trabalhos pretéritos. É uma colleçào d'observaçoes de doenças 
terminadas pela morte, e seguidas de necroscopia. D'estas mesmas ha pou­
cas, que pertençam ao author. Quasi todas são tiradas de Fabrício de Hilden 
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ûe Bailly, Wepfer, Rivière, das Ephemerides dos Curiosos da Natureza, mas 
sobretudo dos trabalhos de Willis e Baillou. A maior parte d'ellas é muito 
imperfeita, pobre em descripçôes e minuciosidades, e o espirito philosophi-
co,queas domina, ressente-se muito de Galenismo. Sãoeffeitos de matérias 
mortificas quasi todas as alterações, que se encontram, e «stas mesmas são 
antes consideradas como causa da morte, que como causa ou essência da 
doença. O que o author procurava sobretudo era explicar a morte, e bastava-
lhe o apparecimento da mais pequena desorganisação palpável para ver n'ella 
a confirmação das suas theorias humoraes,e a resolução do problema deseja­
do. Um outro ponto de vista,particular a Bonet e ao seu século, é a attenção 
especial, que se presta ás alterações raras, maravilhosas, e extraordinárias. 
E era tal a importância, que se dava a estes factos raros, que é sobretudo 
á cata d'elles, que os contemporâneos de Bonet, e alguns mesmo posterio­
res, comoThomaz Bartholin, Blaes, Hent,Wander e outros consagraram as 
suas vigílias. Vê-se, pois, que as autopsias cadavéricas eram antes assum­
pto de curiosidade, que de verdadeira utilidade pratica, e que os trabalhos 
de Bonet em cousa nenhuma fizeram progredir a arte de curar, nem lhe de­
ram a idéa de introduzir alguma innovaçào importante nas theorias domi­
nantes do seu tempo. Ainda assim, imperfeito como era o Sepulcretum, de­
notava tendências decididas á exploração d'uma via promettedora,e não ti­
vesse elle outro resultado mais, que o de ter inspirado o tratado—De sedibus, 
et causis morborum de Morgagni, seria isso bastante para gloria sua. 

Entre Bonet e Morgagni acha-se ainda um medico francez, chamado Bar-
rère, professor em Perpignan. Este author publicou em 1775 um pequeno 
volume escriplo em francez sobre anatomia pathologica, que era apenas o 
resumo d'uma obra grande, em que elle se propunha descobrir as causas oc­
cultas das doenças, e estabelecer signaes para facilitar o prognostico, e en­
caminhar a therapeutica. Todavia appareceu apenas o seu opúsculo, que 
sem adiantar grande cousa a sciencia, torna-se comtudo notável pela con­
cisão e severidade no enunciado das proposições geraes sobre cada género de 
lesão orgânica. 

A época de Morgagni mostra já tendência a assumir um novo caracter. 
A anatomia pathologica começa a tornar-se uma sciencia. Em logar de que­
rer explicar a morte, Morgagni procura antes explicar os symptomas, e dar 
a rasão da doença, mostiando muito cuidadosamente as relações entre os 
phenomenos funccionaes e as alterações orgânicas. E' isso sobretudo, que 
distingue a obra immortal do discípulo de Valsalva dos trabalhos análogos 
emprehendidos antes do seu. Também nenhum outro apresentou uma massa 
tam imponente de factos authenticos, descriptos com tanta clareza e exacti­
dão^ interpretados com tanta sagacidade. Os casos raros deixam de ser os 
únicos, que teem o privilegio de captar a attenção dos medicos. Nas seiscen­
tas observações, que nos legou, acham-se exemplos de todas as doenças, e 
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(Testas as mais communs são aquellas,que lhe merecem um estudo mais pro­
fundo. 

A anatomia pathologica deixava pois de ser objecto de luxo, para se 
tornar assumpto d'uiilidade pratica. As tentativas de Morgagni eram todas 
dirigidas a illucidar a semeiotica, e o seu fim é tam claramente indicado, que 
elle mesmo se propunha fazer uma tabeliã, sm que se encontrem d'uma par­
te o symptoma, e a da outra a lesão orgânica correspondente. Tentativa bal­
dada, que o enthusiasmo da sua creação lhe suggeria possível, que uma es­
cola inteira se esforçou por levar a cabo, até que a mesma anatomia patho­
logica se incumbisse de a mostrar por emquanto irrealisavel. Ainda assim o 
pensamento era bom e fecundo, e condizia perfeitamente com as tendências, 
a que as descobertas d'Haller pela mesma época davam origem.- A physio-
logia experimental d'um lado, a anatomia pathologica do outro, uma reco­
nhecendo a irritabilidade como propriedade da materia, a outra mostrando 
a alteração material a acompanhar sempre a modificação funccional,eram os 
dous esteios, em que iria basear-se uma nova doutrina medica. Eram a pro­
va e a contra-prova palpáveis da actividade propria da materia organi-
sada. 

D'ahi a dominar a medicina havia só um passo. Não foi Morgagni que o 
deu: nem as suas aspirações se elevavam a tanto, nem a sciencia tinha ain­
da a duração e a consistência sufficientes para se tornar o núcleo d'um sys-
tema medico. Em Morgagni a anatomia pathologia adquire os foros de scien­
cia, mas as vistas d'esté medico e as dos que lhe succederam até ao começo 
do século 19, Borsieri, Sandiíbrt, Camper, Portal e outros são ainda somen­
te esclarecer a semeiotica. As indagações multiplicam-se, os factos aceu-
mulam-se, o ardor pelas analyses necroscopicas toma incremento, mas a di­
recção da sciencia não muda: marcha sempre na mesma via; o estudo das 
relações entre a alteração orgânica e o symptoma. 

Nas mãos de Bichat toma a sciencia um novo rumo. Já se não trata co­
mo em Bonet de estudar as alterações orgânicas como causa da morte, nem 
em Morgagni como causa ou essência da doença. A anatomia em Bichat ten­
ta illucidar e quasi que explicar a propria vida. A sua Anatomia geral, as 
suas immortaes Investigações sobre a vida e a morte são o ponto de partida 
da doutrina orgânica. É' d'elle em diante que a influencia da observação ana­
tómica sobre a medicina se torna inteira e completa. 

Em physiologia Bichat marchava sobre as pizadas d'Haller. As &mspro­
priedades vitaes são a continuação das descobertas do creador da physiolo­
gia experimental. Em anatomia, onde mais que em parte alguma revelou o 
seu génio observador e soube ampliar os limites da sciencia, são sobretudo 
as alterações cadavéricas, que lhe merecem especial attenção. O estudo das 
analogias, que estas alterações apresentam nos diversos órgãos, e a sua com­
paração como estado normal são o ponto de partida da sua divisão de teci 
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dos e creação da anatomia geral, e da elevação da anatomia pathologica á 
categoria de sciencia independente. 

Do espirito, que presidiu ás investigações de Bichat, era fácil de ver. que, 
encontrando no cadaver apenas órgãos e tecidos, o estudo das partes havia 
de fazer perder de vista o estudo do todo: que uma alteração qualquer das 
propriedades vitaes deveria sempre revelar-se por lesão orgânica: que as dia­
theses, as doenças geraes e essenciaes deveriam ser banidas da pathologia: 
que a indagação da sede seria o principal problema que importava resolver 
á vista d'uma doença. Bichat previra as consequências das suas idéas, e elle 
mesmo se propunha fazei* uma applicaçaod'ellas á pathologia e á therapeu-
tica, se uma morte prematura o não roubasse á sciencia. 

Os seus trabalhos, porém, não foram perdidos. Uma vez assentadas as 
bases, reformada a anatomia e a physiologia, a reforma da pathologia e da 
therapeutica seriam consequências forçosas. Outras mãos tomaram bem 
depressa á sua conta o complemento da obra. A anatomia pathologica em 
breve teve a pretenção de subjugar a medicina. Todavia, como sempre suc­
cède, quando um objecto pode ser encarado por varias faces, e que cada um 
se obstina em não ver senão uma.as divergências começaram quasi desde 
logo. Duas escolas se originaram acerca do espirito, que deve dirigir as in­
vestigações anatómicas. Uma mais physiologica que anatómica procura re­
ferir as lesões orgânicas aos estados physiologieos: estuda a lesão não tanto 
em si, como nas suas relações com as causas e effeitos. Outra puramente 
anatómica concentra-se mais na dissecção attenta, importando-se pouco se 
além da inspecção anatómica ha algum meio de reunir, o que parece dissimi-
Ihante e heterogéneo. A primeira é o physiologismo anatómico, cujo chefe 
e mais brilhante expressão foi Broussais. A segunda é o nosologismo ana­
tómico, presidido por Laennec. 

A precipitação, o exclusivismo perdeu-as a ambas. A primeira, referin­
do por uma synthèse prematura todas as alterações a uma única modifica­
ção physiologica quantitativa, anniquilava d'uma vez toda a nosologia e ma­
teria medica, e fazia da pathologia um ramo da physiologia. A medicina 
precipitava-se n'um dogmatismo perigoso. A segunda, preza á observa­
ção anatómica, e distinguindo tantas affecções particulares, quantas são as 
lesões orgânicas, reconstituía uma nosologia e uma materia medica toda de 
especificidades: quebrava toda a ligação entre a physiologia e a pathologia, 
e mergulhava a medicina no empirismo. Tanto uma como outra domina­
das pelo aphorismo, que toda a desordem funccional suppõe uma desordem 
material, e offuscadas por tantas descobertas-do escalpello, por tantas ap-
plicações felizes, esqueciam, que no corpo humano havia mais alguma cou­
sa que sólidos, mais que doenças locaes, e mais que influencias esporádicas. 
A consideração assídua da sédá das doenças fazia-lhes perder de vista as dia­
theses, as epidemias, as doenças geraes, as alterações de liquidos,e confim-
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dir em detrimento da pratica, doenças do mesmo fundo, de lesões orgânicas 
similhantes, mas de expressão symptomatica diversa, e vice-versa. As dis­
cussões das duas escolas preoccuparam muito tempo o mundo medico do 
século 19: a época actual, no meio do eclectismo, que abafa as convicções, 
ainda se ressente da sua influencia. Já por isto,já pela natureza do assum­
pto, julgamos a questão digna de mais amplo desenvolvimento. 

III 

B r o w n — B r o u s s a i s — Onto log ismo 

Quando appareceu o systema de Broussais, a medicina achava-se ainda 
debaixo da influencia do Brownismo. Estranho ás investigações, com que a 
anatomia pathologica ia enriquecendo a medicina, o systema de Brown era 
o espirito moderno enxertado nas idéas antigas. Se por um lado a irritabi­
lidade d'Haller o ensinara a não ver nas doenças senão quantidades par» 
mais ou para menos, por outro lado a abstracção, que elle denominava in-
citabilidade recorda ainda muito as velhas entidades. Mais audaz,, que Cul-
len, seu predecessor e mestre,a quem a mesma irritabilidade levara a dicho-
tomisar as doenças em spasmo e atonia, mas que não ousara proclamar em 
lherapeutica as consequências legitimas de taes princípios, Brown abolira 
d'uma vez toda a idea d'especie em pathologia e therapeutica, reduzindo 
todas as doenças a duas classes, quasi a uma, e todos os medicamentos a 
dous modos d'obrar, variáveis apenas na quantidade. Theoria e prática 
achavana-se em relação harmonica, e o systema apresentava um typo de re­
gularidade e facilidade de deducção. A sua abstracção, incitabilidade, con­
siderada independente dos órgãos e tecidos, e mostrando, que primeiro que 
tudo é necessário manter a unidade orgânica, permittia-lhe conservar as 
diatheses, e outros dogmas da velha medicina. O seu systema tinha uma 
certa simplicidade e regularidade mathematica, e que seduzia a seu pesar 
o espirito, sempre deixando campo largo a divagações de theoria. 

Partindo do mesmo ponto, Broussais marchara por outro caminho. 
Todo possuído da philosophia de Condillac e Cabanis, nascido n'um paiz, 
e educado n'uma escola, em que a observação necroscopica era conside­
rada património antigo, e em que illustres predecessores tinham por esse 
lado feito antever um novo futuro á sciencia, o seu espirito mais positivo 
não podia conceber a realisação d'abstracçoes. A principal idéa que presi­
diu á critica de Broussais era o anathema d'ontologismo, com que stigma-
tisava os antigos. Queria com isso dizer, que em lugar de fixar a sua at-
tenção sobre phenomenos reaes, e que podessem cahir debaixo do domí­
nio da observação, sobre o estado das vísceras e a reacção dos órgãos, ti­
nham substancialisado abstracções d'espirito: tinham creado seres, que se 
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esforçava por combater. Assim Brown, que não via senão asthenia em 
quasi todas as doenças, tinha feito da asthenia um ser, independente do es­
tado dos órgãos: não tinha visto, que fazendo cessar um certo estado dos 
órgãos fazia cessar a asthenia, e que por conseguinte esta não tinha exis­
tência propria e essencial. Assim os nosologistas, taes como Sauvages e 
Pinei, que tinham aggregado um certo numero de phenomenos exteriores, 
de symptomas, para lhes impor o nome d'uma doença, tinham feito d'essas 
abstracções do seu espirito seres, que baptisaram com um nome: não ti­
nham visto, que essas caracterisações exteriores das doenças não são toda a 
doença, e podem pertencer a affecções de natureza mui différente. Tudo 
isso era ontologia. 

A critica era muito rasoavel. E' sem duvida incontestável, que algu­
mas differenças exteriores não constituem diferenças essenciaes entre as 
doenças: que para a cura das doenças nós devemos procurar conhecer a sua 
natureza, tanto quanto nos seja possível: que essa natureza das doenças 
nos é manifestada por circunstancias características, que são outra cou­
sa, que simples symptomas. Assim as febres exanthemalicas, as febres in­
termittentes, podem dar lugar a symptomas mui différentes sem mudar de 
natureza: uma phlegmasia, uma nevralgia fazem nascer phenomenos exte­
riores, que variam conforme a sua sede, sem que por isso a sua natureza 
diversifique. Quaesquer que fossem os erros, em que o mesmo Broussais de­
pois cahisse sobre a natureza das doenças, quaesquer que fossem as impu­
tações d'ontologia, que a elle mesmo se podessem depois lançar em rosto, 
o que é certo é que a sua critica era muito fundada, e fazia reflectir sobre 
o que havia d'imaginario e arbitrário n'um grande numero de definições e 
classificações então em voga. 

Até aqui tinha Broussais milhares de rasão. Infelizmente depois de ter 
tido rasão, a exageração e o abuso levaram-n'o por seu turno a desarrasoar. 
Pouco tardou em vêr em tudo ontologia. Quasi não era possível exprimir 
um só pensamento, dizer uma só palavra sem ser onlologista. O vitalista, 
que dissera (Traité de physiologie appliquée à la pathologie), «que a força 
ou potencia vital preexiste necessariamente ás propriedades, ou antes à 
propriedade fundamental dos tecidos... que acontractilidadee a sensibili­
dade de relação são testemunhos evidentes da existência da força vital, mas 
que não são a força vital,causa vrimaria, instrumento invisível.immaterial, 
que só podemos conhecer péla via do raciocínio;-» o medico que reconhecera 
que essa potencia, que preside á formação, ao desenvolvimento e á conser­
vação dos órgãos, é a que os restabelece nas condições necessárias á vida eá 
saúde, quando d'ella desviados por uma causa morbifica,» abusou, exce-
deu-se na sua critica a ponto de perguntar, zombando, o que era esse ser 
chamado natureza, principio vital, força medicatriz. Não quiz compre-
hender, que se podesse, sem divagarem hypotheses chimericas, dar uma 
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expressão geral e abstracta de um facto geral como o da unidade vital, e 
das suas modificações diversas: julgou que quando se fallava d'um facto, 
que se determinava sempre uma causa substancial a esse facto. Começando 
bem,o seu zelo, talvez o seu caracter,o triumpho da sua doutrina levaram-
n'o a estas consequências extremas. 

E todavia Broussais conhecia muito bem, que além do que nos podem 
fornecer os sentidos, ha alguma cousa, que só pôde ser attingido pelo ra­
ciocínio: que acima da lesão orgânica ha a lesão vital que a domina. O seu 
espirito, pelo menos em quanto a localisação absoluta das doenças, e espe­
culações phrenologicas Ih'o não vieram offuscar, pendia bem para o vitalis­
mo. Provam-n'o assaz as palavras acima citadas, e a critica acerba e vi­
gorosa, que dirige á medicina das lesões, que arrogantemente se appellida-
va medicina orgânica, e á funesta tendência que aos estudos medicos im­
primia o anatomo-pathologismo. Ninguém como elle soube stigmatisar o 
costume, que tomavam os medicos contemporâneos de ver toda a doença 
no cadaver, e de se deixar desviar pelas analyses necroscopicas da obser­
vação, e da apreciação das causas da doença, dos phenomenos directos e 
sympathicos de reacção do organismo contra os agentes modificadores, e 
até mesmo da acção dos meios therapeuticos. «Este methodo d'instrucçao 
medica, diz elle, (Examen des doctrines médicales, Prof. Andral) é o mais 
seguido nos nossos dias. O alumno, incumbido d'abrir e não de tratar, de 
verificar as alterações dos órgãos, enão de as prevenir, começa por se exer­
citar em prever as desordens, que vão apparecer á abertura de cada doen­
te, que se avisinha da morte» A anatomia pathologica colloca-se assim em 
primeiro lugar no seu espirito. A medicina estuda-se pois hoje por um 
methodo em tudo opposto ao que se seguia antigamente: estudavam-se os 
grupos de symptomas, e comparavam-se depois com o estado dos órgãos, 
quando isso era possivel. Hoje, que todos os estudos começam pela anato­
mia, principia-se por comparar as differences, que existem entre o estado 
normal e anormal, e fazem-se todos os esforços para submetter os grupos 
de symptomas ás alterações materiaes dos órgãos. D'ahi resulta um pro­
fundo despreso pelos phenomenos de vitalidade considerados em si mesmo, 
ou pela physiologia pathologica, e a falta de noções exactas sobre o modo, 
porque a alteração d'esses mesmos phenomenos dá em resultado a produc-
ção das alterações orgânicas.» 

Melhor, nem com mais fundamento, não 6 possivel criticar a funesta 
tendência do anatomo-pathologismo. As paginas memoráveis do seu Exa­
men des doctrines médicales serão sempre lidas como fructo, quando se 
trate de apreciar o valor de theorias medicas. Mas como é então, que, censu­
rando tanto a direcção viciosa, que a anatomia pathologica imprimia á 
medicina, o seu systema se baseava na anatomia pathologica? Aqui é que 
está o contra-senso. Luminoso e sublime, em quanto tratou de destruir o 
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que os outros fizeram, cahiu nos mesmos erros, que censurara, e ainda em 
outros quando pensou em reconstruir. A doutrina physiologica é filha legi­
tima do methodo anatómico, e descende em linha directa da physiologia 
d'Haller e da anatomia geral de Bichat. Não é, como vulgarmente se diz, 
a doutrina de Brown invertida. Em Brown, a irritabilidade, considerada 
apenas como quantidade, só susceptível d'augmento ou diminuição, e mas­
carada com o nome mais vago d'incdabilidade, ressentia-se das theorias 
antigas: era alguma cousa d'abstracto e isolado dos órgãos. Em Broussais, 
a mesma irritabilidade, ainda só considerada susceptive! d'augmento ou 
diminuição,reflectia as idéas modernas: era simplesmente uma propriedade 
dos órgãos. Brown propendia mais para o vitalismo: Broussais para o orga-
nicismo. Brown, professando que a causa morbifica actuava sobre a in-
citabilidade, independente de localisação orgânica, podia assim conservar as 
diatheses, e as doenças geraes, abolindo sempre a idéa de especificidade. 
Broussais, não vendo senão tecidos e órgãos dotados d'irritabilidade, pros­
crevia d'uma vez toda a idéa de diathese, d'essencialidade e de especifici­
dade. Eis a rasão, porque, partindo ambos do mesmo principio, «que la vie 
ne s'entretient que pour les stimulants)) chegaram a conclusões oppostas. 

Ainda assim, forçoso é confessar, que Broussais era mais consequente 
que Brown. A incitabilidade, pura força, susceptível só de mais ou de 
menos, considerada independente dos órgãos, não podia ser senão uma 
ontologia, como Broussais lhe chamava. Muito embora explicasse uma gran­
de maioria de phenomenos, restava-lhe explicar-se a si mesma. Em Brous­
sais, as conclusões faziam, permitta-se a expressão, taboa rasa de toda a 
medicina, mas ao menos eram deduzidas logicamente dos princípios, e esses 
princípios, taes como elle os concebia, tinham análogos na natureza. Se er­
rava, era em vèr analogia, onde a não havia. Era em querer, que a força 
vital, que elle era o primeiro a reconhecer, fosse uma causa, bem que 
distincta, todavia da mesma ordem, que as causas physicas, quando efíeitos 
essencialmente différentes lhe revelavam uma causa radicalmente diversa. 

Isto mesmo porém era o resultado inevitável das tendências do século : 
era a consequência do positivismo, que então se ufanava de dominar toda 
ordem d'idéas, dos progressos das sciencias physicas, do espirito analytico, 
e dos trabalhos, a que este deu origem nas sciencias biológicas.Broussais re­
formara d'uma vez toda a medicina; mas os elementos da reforma tinham-
Ihe sido preparados pouco a pouco. A pathologia e a therapeutica do 
seu tempo, condizendo pouco com as descobertas analomo-pathologicas , 
Broussais foi o homem de génio que se incumbiu de pôr d'accordo physio­
logia e pathologia, assentando-as sobre uma base solida e visivel a anato­
mia pathologica, e racionalisar a therapeutica. Foi pouco feliz na empreza. 
A doutrina physiologica foi urna tentativa abortada da direcção scientiíica 
da época. Posto que elevado com toda a regularidade, dotado d'uma sim-
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plicidade seductora, que o fez dominar bem depressa todas as cabeças me­
/ dicas, o syslema da irritação não podia resistir longo tempo á prova da 

experiência. Peccava pela base. Fundava­se n'um erro anatómico, outro 
physiologico, senão em outro philosophico. A exposição succinta da sua 
doutrina mostrará a rasão do que dissemos. 

IV 

B r o u s s a i s — E s c o l a F h y s i o l o g i c a 

A primeira obra, em que Broussais depositou o gérmen das ideas, que 
mais tarde desenvolveu, foi o Tratado das Phlegmanas chronicas. Esta 
Obra nãoera mais que a applicação das ideias de Bichat á anatomia patho­
logica e á clinica. Bichat na sua anatomia geral tinha estudado separada­
mente os diversos tecidos, que compõem a estructura orgânica do homem, 
e tinha determinado, quaes eram os caracteres anatómicos e physiologicos 
geraes d'esses tecidos, pertencentes a órgãos différentes. Tinha além disso 
procurado determinar, que sympathies ligavam entre si os différentes teci­
dos. O tratado das phlegmasias chronicas era poisa continuação de Bichat. 
Broussais fazia em pathologia, o que Bichat tinha feito em anatomia e phy­
siologia. Fazia conhecer os caracteres da intlammação nos différentes te­
cidos do organismo; caracteres anatómicos, e caracteres physiologicos. O 
author fazia já prever um novo systema d'idéas, conclnindo que, — «n'um 
grande numero d'individuos, mortos d'affecçôes reputadas geraes, e cha­
madas febres, se achavam vestígios d'inflammaçao em muitos órgãos:» — 
«que muitas vexes estas inflammações se observavam nos órgãos digesti­

" vos e suas dependências:» — cque o tratamento tónico eexcitante, geral­
mente opposto a estas febres, lhes era essencialmente nocivo, e devia ser 
substituído pelo tratamento anti­phlogistico; sangrias geraes e locaes, emol­
lientes, e demulcentes.» 

O trabalho precedente não podia deixar de aproveitar ásciencia, fixan­
do a attenção dos medicos sobre as inflammações d'orgaos, que complicam 

U um grande numero de doenças, ou que são o pinto de partida de muitas 
febres: precavendo contra o abuso, que então se fazia dos tónicos e esti­
mulantes segundo as idéas de Brown, e mostrando nos casos d'esté género 
a virtude do bom emprego do tratamento antiphlogistico. 

Demonstrava alem d'isso as sympathias variadas, que pode suscitar em 
toda a eeonomia a doença particular d'um órgão, e até que ponto essas 
sympathias, despertadas longe da sede do mal, podiam encobrir o mesmo 
mal : fazia vêr que a fraqueza, que Brown considerava como o elemento 
essencial de quasi todas as doenças, e combatia com tanto ardor peles tó­
nicos, era muitas vezes o effeito da inflammação, que concentrando sobre 
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um ponto todas as forças do organismo, as fazia desapparecer dos outros 
pontos: que era preciso pois distinguir a fraqueza verdadeira da falsa, por­
que, «e uma exigia um tratamento tónico, a outra precisava de sangrias e 
•diluentes. 

Até aqui tudo ia bem. Infelizmente a exageração d'estes princípios con­
duziu­o ás consequências mais deploráveis. Pois que a irritabilidade não 
pôde modificar­se sem alteração do órgão irritado, todas as alterações fune­
■cionaes devem ser acompanhadas d'alteraçao orgânica. Não havia portan­
to doenças essenciaes. Pois que a irritabilidade é só susceptível de mais 
ou de menos, todas as doenças devem dividir­se em duas grandes classes, 
irritativas, eab­irritativas, que différera umas das outras só na quantidade. 
Não havia pois doenças especificas. Pois que a irritabilidade é propriedade 
dos sólidos, e que muitas doenças geraes, febres, tinham o ponto de parti­
da n'uma alteração local, uma consequência, legitimamente deduzida dos 
princípios precedentes, levava­o a concluir a localisação absoluta das doen­
ças. Não havia pois doenças geraes sem ponto de partida local orgânico; » 
ioda a perturbação geral era a reacção contra um mal local. A' cabeceira 
do doente toda a questão de diagnostico se reduzia a determinar qual o ór­
gão lesado, qual o grau d'irntaçao, e a therapeutica não tinha mais, que ap­
plicar debilitantes ou estimulantes, segundo a indicação fornecida. 

Estava pois abolida d'uma vez toda a nosologia e materia medica, pois 
que estas sciencias fundam­se em differenças essenciaes entre as doenças e 
os medicamentos, e que estas differenças não podem consistir simplesmen­
te em variações de quantidade. 

Ainda mais. Não contente em ter dichotomisado as doenças, Broussais 
pretende coHocal­as quasi todas na classe das irritativas, e a sua principal 
opposição a Brown consiste, em que este, admittindo também moléstias 
irritativas, não vê quasi nunca senão doença ab­irritativa. Broussais desen­
volve largamente nos seus escriptos, como a falta d'excitaçao produz doen­
ças irritativas. Segundo as suas ideias, o órgão, a que falta a excitação 
normal, e que por carência dos estimulantes cahiu no torpor e debilidade, 
<í por isso mesmo mais susceptível d'irritaçao e d'inflammaçao. Por tanto, 
um grande numero de doenças, ainda que primitivamente ab­irritativas, 
são realmente irritativas pelo effeito necessário da reacção. Quasi toda a 
medicina se reduz pois a estudar as leis d'irritaçao, os seus diversos modos 
de propagação na economia, o estudo dos órgãos e dos tecidos que affecta, 
as suas degenerações variadas, etc. 

Quanto ao seu pensamento favorito da localisação de todas as doenças, 
forçoso lhe era achar um apparelho, cuja lesão local fosse o ponto de parti­
da de toda a doença geral. A inspecção d'algumas lesões inteslinaes, que 
sobrevem nas febres graves, e outras, consecutivas ao abuso, que então se 
fazia dos tónicos e excitantes, deu­lhe a solução do problema. Tudo para 
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elle foram então gadríles, e gastro-enleriies, desde a dyspesia mais simples, 
atéá febre typhoïde de forma mais grave. Todas asdoenças,quenãose sabia 
onde as localisar, foram inflammaçòes d'estomago ou dos intestinos: todos os 
phenomenos anormaes, que se manifestavam nos outros apparelhos, eram 
apenas phenomenos sympathicos da phlegmasia do estômago, ou do canal 
intestinal. Sangrias, sangaesugas, decoctos de cevada, e bebidas gommosas, 
eis a única therapeutica racionalmente deduzida dos princípios precedentes. 

Tal fora a serie d'ideias, porque passara Broussais para o estabeleci­
mento do seu systema. Um erro philosophico levara-o a seguir exclusi­
vamente o methõdo anatómico encetado por Bichat. Um erro emphysiolo-
gia levara-o a considerar a irritabilidade só susceptivel de mais ou de me­
nos. Um erro em pathogenia levara-o a considerar a irritação a causa 
primordial de todos os ertados mórbidos. Um erro em anatomia pathologi-
ca, que devia ser a contra-prova das suas theorias pathogenicas, levara-o 
ainda a querer apoiar com elta a veracidade dos seus princípios. E o que 

1 mais é, um erro a que taes princípios conduziam em therapeutica, levara-o 
a causar bem damno â humanidade, em prol da qual tanto declamara con­
tra os systematicos do seu tempo. 

A'doutrina physiologica era simples e regular, a mais não poder ser. A 
esta simplicidade e ao talento pessoal do author deveu ella uma voga extra­
ordinária, cuja influencia ainda hoje se faz sentir: mas as bases eram tam 
piecarias,quenão podiam resistir longo tempo á prova da prática. Da ana­
tomia pathologica, sobre que quizeramfirmal-a, é que lhe partiu o primei­
ro golpe. Para elle tudo dependia da irritação, ou da inflammação em di­
versos graus, e em diversos tecidos: um exame minucioso e attento mostrou, 
que nem esses graus, nem a differença dos tecidos, nem a chimica, nem 
a physica, nem a anatomia ou a physiologia eram sufíicientes para dar a ex­
plicação de tantas diversidades deproductos mórbidos. Uma outra escola se 
apoderou do facto, e exagerando também da sua parte, quiz eleval-o ás al­
turas de doutrina. Foi a escola anatomo-pathologica, presidida por Laennec. 
O seu tratado d'auscultaçao mediata não tem exteriormente as pretençôes 
de legislador da sciencia. Parece apenas um livro, em que o author nos 
quer mostrar as incontestáveis vantagens do emprego do sthetoscopio no 
diagnostico das doenças da cavidade thoracica. Porém como um livro não 
se avalia só pelo que contém, mas sim, e principalmente no caso d'esté, pe­
las suas consequências, e pelos princípios que presidiram á sua confecção, é 
por isso que nós dizemos, que, apezar da sua modesta apparencia, o tratado 
da auscultação mediata não é menos o principal representante da escola ana­
tómica, seguido pouco depois pelas Indagações sobre a phtysica e a febre ty­
phoide de Louis, e a Medicina Clinica de Rostan, escriptas no mesmo es­
pirito. 

ii'ilha também de Bichat, a escola anatómica não vê senão tecidos e or-
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gãos. Decommumcomsuairmã, a escola physiologica, para ella toda a 
doença é primitivamente local, e deve sempre traduzir­se por uma altera­
ção orgânica. Mas em quanto que esta queria elevar­se á causa vital, que 
dava origem a todas as lesões somáticas, e conglobal­as n'uma theoria, que 
servisse de base racional á therapeutica, a segunda pára no estudo da altera­
ção orgânica, porque o esdlpello, único meio de indagação,inaccessivel aos 
desvarios da theoria,não pode conduzir mais além. «.Nous accordons bien,(áiz 
Rostan, na sua these para a cadeira de clinica) que la lesion anatomique 
n'est en general q'un effect secondaire, qu'elle ne constitue pas l'essence de 
la mcdadie: mais c'est le dernier point, au quel l'observateur puisse s'arrê­
ter: au delà il n'y a plus que des conjectures, il n'y a plus que des ténèbres. » 
Ora como os productos mórbidos são mui variados, já pela natureza da alte­
ração, já pela natureza do tecido em que se dão, já pela natureza da affecção 
que os determina, o anatomismo, importando­se pouco se uma mesma causa 
poderia originar diversas lesões, ou se uma mesma lesão poderia reconhecer 
causas diversas, para se limitar apenas ás differenças physicas, que se re­ * 
velavam aos sentidos, foi levado a ver em cada uma d'elles uma espécie á 
parte. A anatomia pathologica engrandeceu­se, como nunca o havia sido, 
com os minuciosos trabalhos, a que por essa occasião se entregara á escola 
de Paris: pôde estabelecer a sua autocracia como sciencia, e crear­seuma 

classificação toda sua, baseada sobre os caracteres das alterações orgânicas: 
sem contestação deve­se isto á escola anatómica. Mas esta ideia, e este me­
thodo applicados a uma sciencia inteiramente différente, a medicina clini­
ca, conduziu a uma exageração não menos funesta, que a do physiologis­
mo. Vendo nos productos mórbidos effeitos de uma mesma causa, Broussais 
referira tudo á inflammação,e abolira a nosologia pela anatomia pathologi­
ca. Vendo como ultimo termo attingivel productos mórbidos différentes, e 
de que a inflammação era muitas vezes effeito,o anatomismo olhara­os como 
outras tantas doenças distinctas, e.pela anatomia pathologica reconstituía 
uma nosologia toda de especificidades. 

As consequências práticas de taes princípios são obvias. Se á inflamma­
ção pura e simples convém só anti­phlogisticos directos, a especificidades 
mórbidas convém só específicos therapeuticos. Se a escola physiologica pro­
clamara o dogmatismo absoluto em therapeutica, a escola anatómica pela ■ 
sua parte precipitava a medicina no empirismo. Era a consequência lógica 
dos princípios. Uma queria sempre achar a relação entre o medicamento e 
a doença: a outra achava­a somente no numero de factos. A melhor prova, 
que se pôde adduzir para mostrar a via empirica, a que os anatomistas eram 
arrastados pelo seu fatalismo medico, segundo a expressão eloquente de 
Broussais,é o melhodo adoptado por Louis para a confecção, do que elle cha­
mava as suas leis pathologicas. Fatigado das discussões, que então agitavam 
o mundo medico, professando, como ainda hoje muitos, um desdém dema­
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siado por princípios, que pareciam continuamente vacillantes, elle proscre­
via o uso da razío, para vêr só factos, que de per si nada explicam. Fazer 
estatísticas, deduzir a media, eis o único trabalho intellectual, que qualquer 
capacidade bem mediana podia attingir. As causas geraes e individuaes, e 
tantas outras, que modificão os estados mórbidos, a ponto de cada um se 
poder considerar uma individualidade, eram nadl a parda potenciado nu­
mero. A estatística, meio com que se provam os maiores absurdos, argu^ 
mento, com que depois cada um quiz apoiar as mais extravagantes medica­
ções, eis o padrão em que Louis queria afferir a certeza da medicina. O nu-
merismo foi quasi elevado ás alturas de systema, o numerismo, o calculo 
das probabilidades applicado á medicina, como se a vida d'um homem fos­
se negocio de loteria, que se podesse sem escrúpulo arriscar ao acaso d'uma 
probabilidade. Taes eram as consequências d'um tal methodo. O empiris­
mo absoluto, triste precursor do scepticismo, era o resultado legitimo do 
terreno, em que a escola anatómica havia collocado a sciencia. Não quer isto 
dizer,que a estatística deva ser absolutamente regeitada. Sem duvida quede 
cem ou mil factos se pode concluir melhor, que de dez ou vinte. E o sylva 
sylvarum, de que falia Bacon, onde a razão vae procurar o (io, que os deve 
ligar. Mas da simples accumulação de factos todos individuaes querer tirar 
conclusões geraes, e ter a preterição de fundar a therapeutica sobre taes 
dados, é para nós uma exageração, que toca o absurdo. A unidade, como 
diz Mr. Pidoux, não resulta da addição dos números. 

VI 

Situação 

Taes foram osdous ramos solidistas da escola orgânica, physiologismo e 
anatomo-patholoc/ismo, um e outro generalisação mui ampla e exclusiva de 
verdades particulares. O enthusiasmo por ambas passou com as discussões 
reaccionárias, que lhes deram origem. Feriam muito no vivo verdades ad­
quiridas para a sciencia á custado trabalho de séculos, para que podessem 
sustentar-se muito tempo. A prática estava a todos os instantes a dar-lhes 
um desmentido. Loucura seria porém negar os seus serviços. Um systema, 
não sendo ordinariamente mais, que a generalisação demasiado exclusiva 
d'um dos muitos pontos de vista da sciencia, esse ponto fica sempre mais 
bem estudado, quando a observação fria e despida de preconceitos vem acal­
mar as effervescencias da exageração. Teremos muitos occasiões de o pro­
var em relação áquelles, de que acabamos de fallar. 

O impulso, que deram a uma nova serie d'investigaçôes também não foi 
perdido. Livre dos abusos anatómicos, e convencida, que as idéas de dia-
these, especificidade e doença geral,dominam sem contestação a pathologia 
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t a therapeutica da maioria das affecções mórbidas, a anatomia pathologie» 
moderna tenta conciliar as suas descobertas com aquellas verdades tradicio-
naes: le dominadora passou ao lugar que lhe competia de mera auxiliar. 
Ora como nada ha no organismo, que possa melhor representar a genera­
lidade da doença, que a alteração dos líquidos ou do influxo nervoso, foi 
para ahi que sobre tudo convergiram as attenções. As lacunas, que o so-
lidismo deixou na sciencia, fizeram rever os livros antigos, esquecidos e 
proscriptos, e descobriu-se, que nas suas doutrinas incohérentes brilhavam 
l'aiscas,até então obscurecidas, e perdidas no cahos. As indagações chimicas 
e pathologicas revelavam ao mesmo tempo factos, que necessariamente de­
viam escapar á imperfeição dos meios de investigação usados até então: o 
microscópio e os reactivos descobriam no sangue princípios, que até então 
se não julgava existirem senão no sólidos ou nos líquidos segregados;e gra­
ças aos trabalhos de Tiedman, Gmelin, Dumas, Prévost, Magendie, Leuret, 
Andral, Gavarret, Bouilland, Rochoux, e tantos outros, que percorreram 
fruetuosamente esta via, as alterações humoraes, sem que neguem a impor­
tância das lesões dos sólidos, revindicam hoje uma boa parte da pathogenia. 
Ao solidismo exclusivo, que desde Hoffman reinava nas escolas, suecedeu 
um novo humorismo, não o humorismo grosseiro de Paracelso e Sylvio, não 
o humorismo systematico, que vê na alteração dos liquidos o primeiro elo 
da cadeia mórbida, mas um humorismo racional, cujas aspirações se limi­
tam a completar ou esclarecer bastantes pontos escuros da theoria das doen­
ças, aperfeiçoando o diagnostico, faiendo conhecer melhor a acção phy-
siologica dos medicamentos, e dando assim uma base mais solida e racional 
á therapeutica. 

Entre os contemporâneos, que mais tem concorrido para o engrande­
cimento da sciencia na exploração d'esta fértil mina, não é possível deixar 
de mencionar o distincto physiologista Mr. Claude Bernard. As suas Lições 
sobre as propriedades physiologicas e alterações palhdogicas do sangue e 
dos outros liquidos do organismo, sobre a Physiologia e a Pathologia do 
systerna nervoso, e sobre4udo as de Physiologia experimental applicada á 
medicina tem aproveitado mais á sciencia, do que o haviam feito séculos de 
discussões e experiências. E' que ninguém melhor que elle soube compre-
bender as indicações especiaes, a que é preciso attender na applicação do 
methodo experimental ao estudo dos seres vivos: ninguém como elle sou­
be fazer sobresahir a importância das condições orgânicas ou physiologicas 
dos indivíduos submettidos á experiência, condições, que fazem, que esta 
em physiologia seja um problema, cuja solução exige um processo mui di­
verso do empregado na solução dos problemas physicos ou cbimicos. Seria 
prolixo, e até fora de propósito, enunciar aqui os fruetuosos resultados, 
que a pathogenia e o diagnostico tem colhido das descobertas do illustre 
professor.̂  São bem conhecidos de todo o mundo. E' sobre trabalhos d'esta 
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ordem, e feitos com a independência d'espirito, que caractérisa o verdadei­
ro experimentador, que repousa em grande parte o futuro da sciencia. 

Uma outra serie de trabalhos não menos valiosos é aquella, que as es­
colas micrographicas actuaes, especialmente a allemã, tem ultimamente 
emprehendido. A pathologia cellular de Virchow, onde vem consignada 
uma boa parte, é um'livro cheio de vistas originaese descobertas interes­
santes a muitos respeitos, tanto em relação á theoria como á pratica. 
Falta-lhes ainda a sancção do tempo e da experiência; mas parecem-nos 
de natureza a modificar e esclarecer bastantes pontos litigiosos da sciencia, 
além do caminho que abrem a toda uma nova ordem d'estudos. 

Ao lado das valiosas acquisições, com que em anatomia, physiologia e 
histologia se tem hoje enriquecido a medicina, ha o enorme contingente 
fornecido pelas sciencias physico-chimicas, que se não de tam immediata 
applicação, tem todavia concorrido d'um modo prodigioso á simplificação 
dos problemas medicos. Precisão e facilidade no diagnostico, por instru­
mentos, que permittem attingir o mais recôndito das cavidades, e reagen­
tes, que revelam nas secreções productos característicos de certas affec-
ções, simplificação dos meios pharmacologics, determinação dos princí­
pios activos das substancias medicamentosas, isolamento d'esses prin­
cípios, de modo a permittir, que se experimentem no estado de pureza, 
para avaliar o effeito isolado de cada um, apreciação das condições physi-
cas e chimicas dos phenomenos do organismo, são tudo serviços, que a me­
dicina deve ás sciencias accessorias, além das esperanças, que com rasão se 
depositam em futuras applicações do mesmo género, Mas aqui sobretudo é 
necessário estar prevenido d'um abuso. CollocaJa entre as sciencias moraes 
e as sciencias physicas, a sciencia da vida custa-lhe a conservar-se na me­
dia, e tende quasi sempre a inclinar-se para aquelle lado, em que a regu­
laridade das leis, e as deducções verídicas dos princípios estabelecidos,tor-
nam o estudo de mais fácil comprehensão e applicação. Levadas por seus 
progressos mais rapidos,as sciencias physico-chimicas teem em todos os tem­
pos querido irromper o território de medicina ,e apesar dos protestos enérgi­
cos dos homens da sciencia, apesar dos preceitos d'umasaphilosophia, que 
manda reconhecer causas différentes a phenomenos radicalmente différen­
tes, a mania das explicações iatro-chimicas veio ainda outra vez augmen­
ter a anarchia, que já reinava na especulação medica. Sem duvida, que 
os corpos vivos não estão completamente isentos das leis geraes da mate­
ria: sem duvida que o movimento, que caractérisa a causa physica,tem ain­
da uma boa parte nos actos do organismo: mas esse movimento, executado 
por instrumentos especiaes,é ahi utilisado por uma potencia superior e em 
muitos pontos antagonista. «Se não ha um único facto da organisação,(Tr. 
de Therap, Trousseau e Pidoux, Introduction) que para se manifestar possa 
dispensar uma condição physica ou chimica, a physica ea chimica sós sã« 
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impotentes para explicar um unico facto da organisação.» E não nos ve­
nham ameaçar com o futuro: que a significação dos phenomenos é provi­
sória, e que uma rasão mais bem informada poderá reunir factos, que hoje 
parecem distinctos. Respeitamos os progressos da sciencia; mas quando a 
interpretação de certas observações nos mostra n'ellas qualidades radical­
mente distinctas, e incompativeis com as d'outrasobservações,a boa lógica 
e o bom senso conduz-nos a admittir também causas radicalmente distin­
ctas. O contrario levar-nos-ia a um scepticismo philosophico incurável. Na­
tureza, força medicatriz, archeu, alma, principio vital, pneuma, impon­
derável, fluido nervoso, seja qual fòr a causa, que preside aos phenomenos 
do mundo organisado, sempre é, que entre elle e o mundo physico colloca 
a distancia immensa, que separa o contingente do necessário, o espontâneo 
do fatal, o activo do passivo, a vida da morte. 

o 



SEGUNDA PARTE 
A ANATOMIA PATHOLOGICA E A MEDICINA PRATICA 

SECÇÃO I a 

DIAGNOSTICO 

I 

Natureza da doença — Elementos mórbidos 

O celebre problema de Pinei,—«Dada uma doença determinar o logar, 
que lhe compete no quadro nosologico»,—de resolução improfícua sobre os 
dados fornecidos por este professor, continha todavia em si um pensamento 
profundo. Suppondo, que uma boa classificação nosologica deve basear-
se sobre differenças essenciaes entre as doenças, seguindo a ordem de 
subordinação de caracteres, á maneira do methodo natural em zoologia e 
botânica, a determinação da espécie mórbida reuniria em si todos os dados 
necessários a um bom diagnostico. Não era este por certo o fim, que se at-
tingía por meio d'um systema todo artificial como o seu, fundado sobre a 
mais variável das bases, o symptoma: nem as doenças são grupos de 
symptomas, nem as classificações artificiaes conduzem a um conhecimen­
to completo da individualidade. O problema resolvera-se em zoologia e bo­
tânica pelo methodo natural, e resolver-s"e-ía, também em medicina, se fosse 
applicavela esta sciencia. As tentativas, porém, tem sido baldadas: as 
doenças também não são objectos classificáveis, como os de historia natural. 
Aqui são cousas e indivíduos, que tem uma existência particular distincta, 
que se pode observar, analysar e comparar, e cujos caracteres essenciaes. 
apresentando-se sempre os mesmos,permittem ao naturalista uma classifica­
ção regular e fácil. Uma doença é uma cousa mui différente. Nem constitue 
um ser á parte, tendo existência distincta, e caracteres de raça fixos e perma­
nentes como um animal ou uma planta, nem mesmo as affecções ou os 
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actos mórbidos se apresentam sempre isolados no mesmo individuo: ha 
complicações de phenomenos, pertencentes a affecçõesde classes différen­
tes, que serão sempre o escolho de todas as classificações. Os systemas 
nosologicos desde Sauvages até Piorry tem sido todos artificiaes : e funda­
dos sobre uma base mais ou menos solida, dispostos de maneira a obter um 
conhecimento mais ou menos completo da individualidade mórbida, ne­
nhum d'elles resolve completamente os dous pontos capitães do diagnos­
tico;—natureza e sede da doença. O problema de Pinei não é ainda o pri­
meiro em importância clinica. 

E que é determinar a natureza d'uma doença ? Longe de nós a idea de 
querer agora entrar em especulações metaphysicas e estéreis sobre a essên­
cia das doenças, ou em hypotheses aventurozas sobre a quastão insolúvel 
das causas primarias. Provado que acima do acto mórbido ha o estado mór­
bido, acima da forma o fundo,acima da lesão orgânica ou functional a con­
dição vital necessária á sua producção, determinar a naturezïWuma doen­
ça para nós é distinguir pelos effeitos, ou por todas as circumstancias ac-
cessiveis, não o que seja, mas qual seja essa condição, esse fundo, essa mo­
dificação primaria, que domina os outros phenomenos: é especificar, quaes 
sejam das capacidades mórbidas do organismo as que entram em jogo no 
acto em questão: é em summa determinar.quaes sejam os elementos da doen­
ça: problema o mais espinhoso, mas o mais importante da pathologia, ecuja 
»olução só a dá a analyse clinica. , ,'. • 

Ha porém tantas maneiras diversas d'interpretar a analyse clinica, eo 
elemento mórbido, hoje que estas palavras são tam vulgarmente empregadas, 
que antes de proseguir é necessária a explicação prévia do modo porque as 
entendemos. Reina uma tal anarchia na nomenclatura medica, tem-se alte­
rado de tal maneira o sentido etymologico das palavras, que é indispensável a 
cada passo explicar o sentido, que se liga ás palavras empregadas, sob pena 
de ser interpretado d'um modo diverso d'aquelle, que se tinha na mente. 
Nem mesmo basta uma profissão de fé. Os correligionários são os primeiros a 
divergir no sentido das palavras que empregam. Forçoso pois nos é di­
zer, o que seja para nós elemento mórbido. A digressão, a que isto nos con­
duz, terá com tudo uma vantagem n'este caso especial: é delinear ella mes­
ma o plano, sobre que deve ser esboçado o resto do nosso trabalho. 

A palavra—elemento mórbido não é nova. Data já de Galeno. Foi po­
rém Barthez o primeiro, que, pondo em pratica a idéaemittida séculos an­
tes pelo medico de Pergamo, empregou esta palavra com uma significação 
precisa. Inplicitamente continha-se a idéa em todos os systemas. Os qua­
tro humores de Galeno, os elementos de Paracelsò, o stnctum, e o laxum, o 
spasmo e atonia, a slhenia, e asthenia, a irritação e ab-irritação, o esti­
mulo e o contra-eslimulo, que são senão manifestações da tendência de re­
duzir os factos a um pequeno numero de modalidades ? Se a palavra nao era 
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empregada, o pensamento é no fundo o mesmo. O seu emprego só começou 
a generalisar-se desde a época, em que os medicos, desassombrados do pres­
tigio da doutrina physiologica, voltaram a attençãopara as obras antigas, 
e poderam comprehender toda a importância clinica da questão dos elemen­
tos. Desde então para cá pode dizer-se a questão capital da pathologia. Não 
discutiremos agora o valor das theorias antigas sobre o numero de modali­
dades, a que cada um quiz reduzir os actos pathologicos. Nem conhecemos 
actualmente authoridade medica, collocada nas regiões officiaes, que seja par­
tidária das doutrinas dichotomistas, nem mesmo nos propomos fazer agora 
uma dissertação sobre elementos mórbidos. Limitar-nos-hemos a examinar, 
d'entre as actualmente adoptadas, aquella, que nos parece mais rasoavel, 
para sobre ella asseutarmos, o que temos a dizer sobre a epygraphe d'esté 
capitulo. 

São très as principes opiniões, que hoje se professam sobre o valor da pa­
lavra elemento mórbido. Duas d'ellas especialmente absorvem a quasi tota­
lidade dos suífragios. A terceira, a dos estados organo-pathicos torna-se so­
mente notável, por seu author, professor contemporâneo, ser ainda hoje a 
representação viva d'uma escola, que já pertence á historia. São as doutri­
nas de Barthez,Piorry e Forget. Cada um d'elles professor n'uma das três fa­
culdades da França, as suas doutrinas, senão hoje, pelo menos em certa épo­
ca,reflectiam com muita exactidão as tendências respectivas década umd'a-
quelles centros scientiíicos. Podem dizer-se também as representantes n'uma 
ordem secundaria de três outras doutrinas mais geraes: vitalismo, organi-
cismo, e eclectismo. 

Prof. P i o r r y — E s t a d o s organo-path icos 

Mr. Piorry é hoje o campeão mais denodado do organicismo: íamos quasi 
a dizer,que é ultra-organicista. Herdando de Broussais o ódio contra oson-
tologistas, Mr. Piorry vai ainda muito além do seu illustre predecessor. 
Para elle nem mesmo ha doença: ha só órgãos doentes: não ha pertubações 
geraes do systema: ha só estados organo-pathicos sem ligação alguma. A 
unidade mórbida é sobretudo o delenda Carthago de Mr. Piorry. Todos os 
seus escriptos, todas as suas lições e discussões na academia de medicina, 
começam e acabam a declamar contra este principio. Nada poderá dar me­
lhor idéa da doutrina d'esté professor, que a citação das suas proprias pala­
vras. Assim por exemplo, o cap. 1.° das generalidades do seu Tratado de 
Pathologia latrica têm por titulo : «A doença não é uma individualidade, 
uma unidade» : eas conclusões geraes da mesma obra repetem ainda, que ha 
unia regra geral, que nunca se deve perder de vista, e vem a ser, — «que a • 
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doença não é uma unidade, mas sim um composto d'elementos organo-pa-
thologicos; não existem quasi nunca, ou mesmo nunca duas doenças simi-
lhantes: a doença, de qualquer maneira que se estude,é complexa, e não deve 
por modo algum ser individualisada, ou considerada como cousa simples, 
nem pode rigorosa e absolutamente ser designada por um nome especial». 
Elemento mórbido é pois cada um d'esses estados organo-pathicos, que po­
dem apresentar as diversas partes do individuo doente. 

Hoje que estamos desacostumados da idéa de localisação absoluta das 
doenças, e que mais que em tempo algum se admittem perturbações geraes^ 
especificas, que sendo da mesma natureza podem revelar-se por lesões mui 
différentes, hoje que,educados n'estas idéas,mal podemos conceber a admis­
são das oppostas, causa certa estranheza um anatomo-pcdhologismo, levado 
a tal excesso. E' preciso 1er as monographias, que Mr. Piorry consagra a 
cada doença, é preciso sobretudo ter conhecimento das discussões, em que 
na academia elle toma parte em defeza da sua doutrina, para se ficar bem ca­
pacitado da maneira toda nova, porque elle considera as doenças. Assim, to­
mando para exemplo as bexigas, exemplo, que por occasião da questão do 
organo-pathismo e da nomenclatura suscitou acalorados debates na aca­
demia de medicina, e que mais que nenhum outro é próprio a fazer conce­
ber o pensamento do author, as bexigas não são pois uma individualidade 
mórbida. Nem mesmo ha doença, que mereça o nome de bexigas. Não é mais 
que uma reunião de vinte ou vinte e quatro estados organo-pathicos, ou ele­
mentos pathologicos, como são a abundância de saliva na bocca, mucosida-
desnos bronchios, pústulas na pelle, delírio, excesso de sangue, diminuição 
de sangue, inflammação na pharyngé, etc. que podem apresenlar-se todos 
ou parte, combinados de maneiras mui diversas, sendo cada um origem de 
uma indicação especial, e não podendo portanto constituir uma unidade 
mórbida, porque não ha dous casos, em que estas lesões se apresentem abso­
lutamente semelhantes. Do mesmo mddo a febre typhoïde, que hoje é geral­
mente considerada como uma doença especial, e da ordem das eruptivas, 
não seria para Mr. Piorry uma individualidade mórbida, mas um estado anor­
mal dos órgãos, em que se podem reconhecer quatorze estados organo-pa­
thicos. como são corrupção de sangue, enterite, diarrhea, pneumonia hypos-
tatica, gazes nos intestinos, dilatação da bexiga pela ourina, gangrena do sa­
cro, etc, e se alguma cousa é para admirar, é que a symptomatologia toda 
não esteja ahi a dar elementos mórbidos para os casos de forma tam varia­
da, que apparecem n'esta doença. 

Eis a nosso vêr um systema de idéas inteiramente novo: nem mesmo pa­
ra assim o considerar, julgamos necessário accrescentar a nomenclatura 
correspondente. Nas suas declamações contra os ontologistas e essencialis-
tas, Broussais não chegou a ponto de proscrever as unidades mórbidas, e até 
o nome de doença ou doenças. Admittia pelo menos duas grandes unidades 
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d'esté género: a irritação e o estado opposto, da mesma maneira, que antes 
d'elle Brown as tinha também admittido com o nome de sthenia e asthenia. 
Mr. Piorry vai muito mais longe. Para elle nem ha irritação, nem inflamma-
ção, nem catarrho, nem rheumatismo, nem diatheses, nem mesmo doença. 
Persuadido que, quando se individualisa uma doença, e se liga uma certa 
idea d'unidade aos seus phenomenos, se quer fazer d'ella um ser, uma en­
tidade distmcta, não ha escripto, discurso ou lição, em que não declame con­
tra ella. E, no cabo, que exprime essa individualisação ? Nada mais, que a 
tendência dos phenomenos a uma certa unidade, a sua concordância, a sua 
ligação sympathica ou synergica. Não quer significar, que a doença seja uma 
pessoa, que tenha uma existênciadistincta, independente, pessoal. Ora di­
zer, que não ha senão phenomenos,e não doenças, por outra, que não ha li­
gação alguma entre os phenomenos,é dizer uma cousa evidentemente falsa 
e incompreensível. Por mais que se dividam, e mutilem as doenças, não é 
possível dissimular, que não é assim, que ellas se apresentam naturalmen­
te. Todos esses estados organo-pathicos não se acham reunidos por acaso, 
edesde que se admitta, que ha uma relação, uma coordenação entre elles, 
em summa, uma causa qualquer d'esse encontro, que é essa causa, senão a 
modificação orgânica ou vital, que a produz, isto é, a doença ? 

Urna consequência natural, e mesmo forçosa, d'uma tal doutrina, é que 
toda a classificação racional e philosophica das doenças é impossível. Como., 
com effeito, classificar cousas, que nunca são similhantes. pois que toda a 
classificação racional e philosophica é fundada sobre similhanças e differen-
ças? Não haveria nem espécies, nem géneros, nem classes: haveria só indi­
vidualidades pathologicas. A experiência1 dos outros e a propria de nada va­
leria: tudo iria ao acaso, e o medico sem guia, sem bússola, achar-se-ia a 
cada doente em face d'uma incognita. 

Passaremos por alto as consequências, que de taes princípios se dedu­
zem para a denominação e tractamento das doenças. Consequente com 
elles, Mr. Piorry soube fazer uma nomenclatura nova, toda tirada do gre­
go, que segundo o espirituoso dito de Mr. Goudas, ninguém entenderia na 
Grécia, e que não tivera outros defeitos, o arrevesado da sua pronunciação 
bastaria a tornal-a inexequível. E a therapeutica turbulenta e toda sympto­
matica,com que muitas vezes procura suffocar esses estados organopathicos, 
cada um de per si, e todos ao mesmo tempo, revela bastante, que para elle 
é letra morta o «si naturae non obtemperai, naturae non imperai. 
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«*s Prof . F o r g e t — D o u t r i n a dos e l e m e n t o s 

Outra é a opinião do prof. Forget sobre a questão da analyse clinica. 
A sua doutrina dos elementos, largamente desenvolvida nos seus Princípios 
de Therapeutica geral e especial, e em muitos artigos jornalísticos tem a pre-
tenção de conciliar todas as opiniões, e competir igualmente a todos os sys-
lemas medicos. E' uma doutrina essencialmente ededica. O elemento mór­
bido não é um estado organo-pathico, ou uma lesão orgânica, como na dou­
trina de Mr. Piorry, porque na constituição da doença entram muitos ele­
mentos funccionaes, que não podemos ainda referir a alguma lesão orgâni­
ca, e muitas outras circumstancias exteriores ou intimas, que podem ser 
origens d'indicaçao, e attendiveis para a therapeutica. Pelas mesmas rasões, 
mutatis mutandis, não é um phenomeno puramente dynamico, como outros 
opinavam. Para o prof. Forget a palavra elemento em pathologia tem uma 
accepção mais lata. E' todo o phenomeno apreciável, que entra na compo­
sição d'uma doença, e que possa ser origem d'indicaçao. Ou para nos ser­
virmos das suas proprias palavras; (Gaz. med. deStrasb. 1855).«Tudo o que 
implica uma indicação therapeutica é um elemento; assim o calor, o frio, a 
dyspnea, a tosse, frequência de pulso, vomito, constipação, diarrhea, me-
teorismo, etc. etc.: todas as circumstancias etiológicas, todas as partícula-^ 

.ridades de sede, de prognostico, de tratamento: idade, sexo, constituição, 
habito, circumfusa, applicata, ingesta, etc.: lesão de tecidos, d'orgaos, 
symptomas funccionaes, marcha, typo, terminação, complicações, esco­
lha de medicação, de medicamento, composição, forma, doze, modo e 
lugar d'applicaçao, effeitos physiologicos ou curativos.» A doença em geral 
é um phenomeno complexo, um eonjuncto variável e movei d'elementos ou 
d'estados orgânicos e funccionaes: (Princip. de Therap. pag. 27). O traba­
lho do medico em face d'ella, é analysar miudamente todos os elementos, 
que entram na sua constituição, todos os que possam influir directa ou in­
directamente sobre o seu resultado, descriminar a sua hirerarchia e ordem 
de subordinação, para ir atacar a cadeia dos elementos no seu annel prin­
cipal e gerador, ou dirigir-se directamente áquelles, em que se reconheça 
maior predominância relativa na representação do drama mórbido. «O me­
dico etiologista, o essencialista, diz o prof. Forget, vèr-se-ha muitas vezes 
embaraçado, consumindo-se em hypotheses mais ou menos extravagantes 
sobre a causa do mal, em indagações mais ou menos excêntricas de remé­
dios radicaes, específicos: em quanto que o elementida, livre de preoceu-
pações estranhas, vendo nas doenças somente grupos d'elementos, talvez 
in solitos no eonjuncto, mas de que cada elemento particular lhe e conhe­
cido, passa, quando não pôde descobrir a causa, á analyse elementar do 
faeto,e conforma pura e simplesmente com ella as suas indicações. »(Princip. 
de Therap, pag. 37). 

\ 
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À doutrina é inquestionavelmente ecléctica, mas é ecléctica, por isso 
mesmo que não está sujeita a ordem ou principio algum. E' a pratica uni­
versalmente adoptada pelos medicos, seja qual lõr a seita, a que pertençam. 
Não houve, cremos nós, clinico algum rasoavel, que á cabeceira do doente 
não procurasse informar-se de todas as circumstancias etiológicas, sympto-
matologicas, anatómicas, therapeuticas, ou outras, que o podessem* dirigir 
no tratamento. Parece-nos pois, que a doutrina não tem outra novidade 
mais, que a de chamar elemento ao que todo o mundo chamava origem pos­
sível d'indicaçao: novidade, que longe de ser util, é, a nosso vêr, do peor 
effeito, por isso que confunde debaixo d'aquella denominação, as cousas 
mais heterogéneas. Mais original é sem duvida a doutrina de Mr. Piorry, 
que ao menos não ia procurar os elementos da doença fora do organismo 
doente. A palavra elemento é evidentemente desviada da sua accepção nor­
mal na doutrina doprof. Forget. Nãohasciencia alguma, em que os elemen­
tos de qualquer objecto se vão procurar fora d'esse objecto, ou deixem de 
ser as partes simples, de que elle se compõe. Em medicina deve ser o mes­
mo. Os elementos d'uma doença, sendo o que constitue a doença, os actos 
mórbidos simples, que a compõe, será na doença mesmo, e não em outra 
parte, qne os deveremos encontrar. Queremos, pur exemplo, analysai- uma 
pneumonia. Será no frio exterior, que a provocou, ou no vestido, que per-
mittiu sentir esse frio, que acharemos as suas partes constitutivas? O frio 
teve lugar antes do começo da doença: cessou no momento, em queella se 
preparava: não lhe pertence pois essencialmente: é uma condição antece­
dente favorável, mas que nada tem de necessário. Os elementos mórbidos 
da pneumonia, são, sem questão, os actos vitaes, que a constituem. Abs-
lraiha-se um pouco d'esses actos, e veja-se o que fica da doença. O mes­
mo diremos d'uma conjonctivite,que succedesse á presença d'um corpo es­
tranho no olho. Esta doença é um acto, que não começou a existir, senão 
depois que o organismo reagiu contra a presença do corpo estranho, e que 
pode continuar a existir, com todas as suas partes constitutivas, mesmo 
depois da sua subtracção. O corpo estranho não é pois uma parte consti­
tutiva da doença: não é um elemento mórbido: é uma causa provocadora, 
origem d'indicaçao maior, porque o primeiro cuidado é sem duvida extra-
hil-o, mas que, depois de extrahido, pôde deixar ainda subsistir a doença 
tal qual a provocou. 

Indicação e elemento não são pois a mesma cousa : se o prof. Forget 
assim os considera, é só desviando a palavra elemento do seu sentido na-
turaU etymologico e universalmente adoptado, e dando-lhe uma significa­
ção tão vaga e arbitraria,squen'um exame clinico, se adifficuldadeeragran-
de para determinar todos os elementos mórbidos, bem maior seria ainda 
para achar alguma cousa, que não fosse elemento. A doutrina do prof. For­
get versa pois, fallando rigorosamente, sobre as origens d'indicaçao, não 
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sobre os elementos;e,assim considerada,nem mesmoé uma doutrina nova, 
mas simplesmente um methodo, uma coordenação de todas as circumstan-
cias, a que em todos os tempos os práticos souberam attender, segundo os 
conhecimentos, e meios d'investigação,dequenas suas respectivas épocas 
dispunham. Não é uma rectificação, augmento, ou modificação da celebre 
medicina analylica de Barthez, Berard e Dumas: e posto que, segundo con­
fessa o author, a sua doutrina lhe foi suggerida pela d'aquelles professores, 
não-aproveitou d'ella senão a idéa de introduzir a palavra elemento em pa-
thologia. São no fundo essencialmente différentes. 

A analyse clinica do prof. Forget tem demais todos os defeitos das ana­
lyses sem termo, condemnadas a decompor indefinidamente, á medida que 
se forem recuando os limites da observação. A consideração assidua das 
partes faz-lhe perder de vista o conjuncto. E de facto o prof. Forget é 
um d'aquelles, a quern soão mal as palavras generalidade, essencialidade, 
especificadade e unidade mórbidas. Vejam-se as magras concessões, que 
nas paginas dos seus Princípios de Therapeutica, aliás instructivas e cheias 
d'espirito, elle faz a estes velhos dogmas da medicina. Assim deve necessa­
riamente concluir, quem considera a doença apenas um conjuncto varia­
rei e movei d'elementos ou estados orgânicos e funccionaes : (pag. 27). E' 
quasi a mesma idéa do prof. Piorry, augmentada somente com a admissão 
provisória dos elementos puramente dynamicos. São-lhe inteiramente ap-
plicaveis as considerações, que fizemos a respeito do organo-pathismo. 

Se d'aqui passarmos ás consequências praticas, ás deducções therapeu-
ticas, que são a verdadeira pedra de toque, em que vae afferir-se o quilate 
das doutrinas, veremos, que a dos elementos práticos é uma apologia im­
plícita da medicina symptomatica, do empirismo, e da polypharmacia. O 
prof. Forget é o primeiro a reconhecel-o, quando diz (Princip. de Therap. 
pag. 43), «que a sua doutrina conduz naturalmente ao empirismo e á poly­
pharmacia, isto é, —á negligencia do diagnostico, e ao abuso dos medica­
mentos, se se não proceder com grande severidade na apreciação compa­
rativa dos elementos e na associação natural dos remédios.» Mas se esse 
risco o sabia evitar elle, professor talentoso, pratico consummado, encane­
cido na clinica d'uma grande faculdade, sabel-o-hão evitar da mesma for­
ma os noviços na profissão, que sahindo dos bancos das aulas, possuídos 
d'estes princípios, vão pela primeira vez applical-os a uma doença? Digam 
o que disserem, princípios geraes bem fundamentados serão sempre a base 
mais solida da instrucção scientifica dos alumnos: são o único meio de ra-
cionalisar as applicações,de dirigir nos casos novos, de tirar illações apro­
veitáveis: sem elles não ha sciencia, nem valem de cousa alguma mil prati­
cas, que, isoladas, não podem levar mais longe que ao empirismo, á rotina, 
ou á medicina d'estatistica. 

Com a medicina symptomatica mostra-se o prof. Forget mais transi-
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gente,e até acha irrisórias as tentativas d'aquelles, que, querendo applicar 
á cholera-morbus e a outras doenças um tratamento adaptado ás ideas 
mais ou menos hypotheticas, que se faziam da natureza da doença, vieram 
a final de contas a acabar por onde deviam ter começado,que foi por comba­
ter directamente os symptomas, segundo a gravidade ou predominância, 
que manifestavam. Não ha duvida que no caso citado, e em muitos outros, 
estamos limitados a fazer a medicina do symptoma, ou a vêr desenrolar-se 
o drama mórbido, sem o poder atalhar; mas é á falta de melhor; e não são 
alguns ensaios infructuosos rasão sufficiente para proscrever todas as ten­
tativas n'esse sentido. Bastantes exemplos nos authorisam a fazel-as, e 
quanto mais se multiplicarem, tanto mais poderemos confiar nos recursos 
da arte. 

Em summa, a doutrina dos Elementos Práticos não adianta, nem facili­
ta sensivelmente o diagnostico, diz textualmente o prof. Forget: (Princip. 
de Therap. pag. 38): eem therapeutica, accrescentaremos nós baseado tam­
bém nas suas proprias palavras, arrisca mais, do que aproveita. Então para 
que serve, se apesar da pretenção do nome, nada influe na resolução dos 
dous problemas capitães da medicina pratica? 

ttartiacz — Elementos mórbidos 

A outra doutrina de elementos mórbidos, a mais antiga na ordem chro-
nologica, mas a única, que a nosso ver colloca a questão no seu verdadeiro 
terreno, é a da escola de Montpellier. Indicado já o problema por Galeno, 
coube ao génio immortal de Barthez a gloriada sua resolução, e não éessa 
por certo a sua menos valiosa producção. Uma phalange de medicos distin-
ctos da mesma escola, entre os quaes Dumas, Berard, Quissac, Golfin, Cai-
zergues, Jaumes, trabalharam no mesmo sentido, apenas com leves varia­
ções na forma, e os esforços da escola tendem ainda hoje ao aperfeiçoamen­
to do fecundo legado de seus predecessores,como assumpto, que é, do maior 
alcance clinico. Os elementos mórbidos, sendo como o seu nome indica, o 
que compõe e constitue essencialmente a doença, não podem ser buscados 
fora dos actos vitaes, que a constituem: não são por isso causas, ou outras 
quaesquer circumstancias exteriores: também não são um conjuncto de sym­
ptomas, muito menos um symptoma. porque estes são muito variáveis na 
mesma modificação vital, e são de mais effeitos d'ordem mui secundaria: 
também não são lesões orgânicas,porque, bem que d'ordem superior ao sym­
ptoma, são ainda effeitos da perturbação primitiva do systema, em que só 
reside a doença, e não se encontram além d'isso em todos os casos. Os ele-
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mentos mórbidos, sendo as partes componentes da doença, são pois aquellas 
modificações vitaes simples, unitárias, indivisíveis, edistinctas, que, isola­
das ou combinadas, constituem o estado vital, quesedenomina doença: dis­
tinctas não por este ou aquelle symptoma, esta ou aquella lesão orgânica, 
uma ou outra causa, mas por todos os caracteres clinicos juntos: etiologia, 
symptomatologia, marcha, typo, anatomia pathologica, e até mesmo pela 
medicação, que indicam. Bem semelhantes aos corpos simples em chimica, 
ou ás famílias em Historia Natural, que não diversificam por esta ou aquel­
la feição arbitraria, mas por caracteres deduzidos do todo da sua constitui­
ção, organisação e relações. 

E' a mesma idéa,que Barthez exprimia nas palavras — modalidade do 
■principio vital, — e com leves alterações é também no fundo a idéa dos ou­
tros medicos da escola e de f'orad'ella, que trabalharam no mesmo sentido. 
Não adoptamos expressamente a definição de Banhe", porque a palavra prin­
cipio vital traz comsigo um equivoco. Apezar de todo o cuidado que teve 
Barthez em dizer, que ella não era mais, que a formula nominal da causa 
vital, sem adiantar cousa alguma sobre a natureza d'essa causa, a expressão 
principio vital traz sempre comsigo a idéad'uma substancialisação. E én'es­
le sentido, que geralmente se toma a doutrina de Barthez. Ecomo o nosso 
intento não é embrenharmos­nos aqui na elevada e inextricável questão da 
substancialisação ou não­substancialisação da causa vital, da sua espirituali­
dade, ou materialidade, mas sim exprimir somente um facto, que, como fa­
cto sem interpretação theorica, pode ser admittido por qualquer systema, 
eis a razão porque ás palavras modalidade do principio vital preferimos aqui 
a expressão mais genérica modificação do systema vivo. O humorista poderá 
vèr n'essa modificação uma alteração de líquidos; o nervorista uma pertur­
bação do influxo nervoso; o solidista uma lesão de sólidos; o vitalista uma 
modalidade do principio vital; o animista uma aberração da alma, e o eclé­
ctico tudo isso junto. Comtanto que nos não neguem o facto, ou se recu­
sem a admittir a existência d'essas modificações do systema, unitárias, indi­
visíveis, contestáveis somente por quem pulverisar as doenças á maneira de 
Piorry ou Forget, é pura e simplesmente n'ellas, que independente de qual­
quer interpretação theorica, nós reconhecemos o elemento mórbido. 

A analyse clinica assim considerada não é pois uma analyse indetermina­
da, como as que anteriormente mencionamos. Longe de multiplicar indefi­
nidamente o numero de elementos, e conglobar debaixo d'esté nome cousas 
as mais heterogéneas, a analyse clinica reduz a um pequeno numero as mo­
dificações mórbidas distinctas, numero, que as investigações futuras pode­
rão aliás augmentai' ou restringir, mas que,isoladas ou combinadas de mo­
dos variados nos diversos órgãos e tecidos da economia,são bastantes a expli­
car a infinidade de doenças do quadro nosologico. Bem á semelhança da chi­
mica, a quem um pequeno numero de substancias por ora, reputadas ele­
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íiientares, basta para dar conta da composição dos innumeraveis corpos offe-
recidos pela natureza. 

Todavia a doença é um facto mui complexo e variado, e os estados mór­
bidos, que a compõem, sendo sempre modificações da mesma ordem, po­
dem comtudo dividir-se em grupos, cujos membros tenham algumas rela­
ções de parentesco entre si, masquediffiram dos membros do outro grupo 
por caracteres geraes, que influam poderosamente no seu grau de impor­
tância clinica. Ha estados mórbidos, que succedem a uma provocação, a uma 
simples impressão hostil, que acommetteu o systema, quando elle se acha­
ca no seu estado d'iutegridade,e cujas manifestações, fielmente representa­
tivas d'esses estados,exprimem simplesmente uma reacção de tendências to­
das favoráveis. Ha porém outros casos, em que,anteriormente ámodificação, 
existia já umeslado mórbido latente, uma viciação do systema, que pôde 
revelar-se por actos manifestadorcs os mesmos, que os que succedem a uma 
pura provocação, mas que imprime a esses actos um cunho especial, e os 
domina de tal maneira, que a sua remoção ou neutralisação é quasi sempre 
indispensável, para que a economia leve a bom fim a funcção pathologica en­
cetada, e que, em quanto existirem, são a origem perenned'incommodos, 
que, repousando sobre o mesmo fundo,podem ser os mais variados na forma. 
Ha em summa doenças affectivas, e doenças reactivas. N'estas o elemento 
mórbido é o que a manifestação pura e simples revela: n'aquellas, além do 
elemento de manifestação, ha oelemento affecção, que domina a scena mór­
bida, e que, sem offuscar completamente o primeiro, deve comtudo collocar-
em primeira linha no espirito do prático. 

Um exemplo facilitar-nos-ha a expressão do pensamento. 
Suppondo que três indivíduos se expuseram em circumstancias desfavo­

ráveis á impressão d'uma corrente d'ar frio, e que esta determinou no pri­
meiro uma pneumonia, no segundo uma contracção muscular spasmodica, 
no terceiro uma nevralgia, e que nada na etiologia, na symptomatologia, no 
commemorativo,nos indica complicação alguma diathesicaou affectiva,e que 
todos os phenomenos concomitantes se podem considerar sympathicos ou sy-
nergicos d'estas modalidades do systema, nós dizemos, que as modificaçõei 
vitaes, que constituem os estados mórbidos, que se revelaram n'um caso por 
por uma inflammação, n'outro por um spasmo, e no terceiro por uma dôr, 
são os elementos mórbidos das doenças em questão. Não se podem confun­
dir, que os distinguem caracteres essenciaes: são simples, porque os pheno­
menos, que os constituem podem referir-se a um único facto geral corres­
pondente a uma só causa immediata. Formam cada um todo homogéneo, 
que suggère em casos análogos a mesma medicação. Acima d'estas modifi­
cações nada vemos no organismo, e se a causa provocadora deixou d'actuar, 
são ellas as únicas fontes d'indicaçao maior. Mas como estas modificações do 
systema, e os actos,por quese manifestam,são praticamente a mesma cousa, 
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porque estes representam fielmente aquellas, e não podem representar uma 
outra, authorisa-nos isso a substituir na expressão o effeito á causa, o acto 
mórbido ao estado mórbido, e dizer sem inconveniente para a pratica, que 
os elementos d aquellas doenças são o elemento inflammaçao, o elemento 
spasmo, e o elemento dôr: isto na hypothèse de que as investigações clini­
cas fizeram considerar como simples as modalidades, de que esses actos são 
a traducçao exterior. He a esta ordem d'elementos, que se dá o nome de 
elementos — acto mórbido. 

Porém se dous indivíduos affectados um da diathese syphilitica, e outro 
da dialhese escrophulosa, debaixo da influencia de qualquer causa occasio­
n a l ^ mesmo por um acto spontaneo da economia,contrahiram uma ophtal-
mia, que prende em cada um d'aquelles estados affectivos, a analyse clinica 
é mais complicada. Aqui é ainda o facto phlegmasia, que se nos a présenta: 
mas acima d'esté ha outros factos, outras modificações vitaes mais geraes, 
que dominam aquelle, e lhe imprimem caracteres différentes nos dous casos, 
e que fornecem indicações especiaes. Osystema achava-se já viciado, des­
viado do seu estado normal, na occasião da manifestação mórbida, c esta vi­
ciação vai traduzir-se e influir na funeção pathologica ophtalmia, ou outra 
qualquer, por que se revele a affecção. Estas affecções, estas modificações 
geraes do systema são também elementos: são estados mórbidos distinctos, 
porque reconhecem etiologia, symptomatologia, lesões e lherapeutica dis-
tinctas. São unitárias, porque todos os seus phenomenos manifestadores se 
prendem a uma causa única, que em muitos d'estes casos apresenta o mais 
alto gráo da personalidade mórbida. São simples, indivisíveis, não só por­
que são unitárias, mas porque lodos os esforços, que se fizessem para as de­
compor, conseguiriam somente anniquilal-as: e já vai longe o tempo em que 
um dichotomismo inadmissível ousou infruetuosamente empreender quasi 
essa tarefa. A affecção syphilitica, escrophulosa, e todas as mais modifica­
ções da mesma ordem, são pois elementos mórbidos. 

Todavia, posto que a affecção, quando existe, seja o elemento de mais 
ponderação, o seu valor não deve fazer desconhecer o do acto mórbido. Este 
existe em toda a doença. Seja qual fôr a affecção, é preciso saber de que ma­
neira se revela aos sentidos do medico. Uma affecção, que permanecesse 
sempre lalente, seria como se não existisse. E' unicamente em vista dos seus 
actos presentes ou futuros, que nos pi eoceupamos d'ella. Os actos mórbidos, 
sejam quaes forem, febre, phlegmasia, spasmo, trazem comsigo consequên­
cias, ou boas ou más, porém cujo conhecimento é sempre indispensável, já 
pela sua influencia no órgão ou funeção, já porque são muitas vezes causas 
provocadoras d'outras scenas mórbidas. Assim nos exemplos supra-citados, 
para se obter acura radical da ophtalmia. devemos certamente tratar a af­
fecção: mas, ou porque falta o tempo para se obter esse resultado, ou por­
que a phlegmasia se apresenta com um certo gráo de gravidade, ou pela im-
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portancia do órgão lesado, o elemento de manifestação pôde ser também ori­
gem d'indicaçao maior. No caso especial, a quealludimos, seria preciso im­
pedir quanto antes as alterações anatómicas, que possam trazer apoz si in­
comtnodos, ou a perda total da visão. Isto, independente d'aquelles casos, 
infelizmente bastantes, em que, impotentes contra a aflecção, nos vemos re­
duzidos a combater a manifestação. 

Não entraremos agora no exame minucioso de cada um dos estados, que 
hoje se consideram elementos: nem a sciencia disse ainda a sua ultima pa­
lavra a esse respeito, podendo as investigações futuras, sem alterar o prin­
cipio, ampliar ou restringir o seu numero, nem o nosso intento é examinar 
o contingente de luzes, que o estudo da lesão anatómica fornece para o co­
nhecimento de cada um d'elles em particular. Seria mister para isso tempo 
e conhecimentos, de que não dispomos. Expondo em these geral a maneira 
como compreendemos a determinação da natureza da doença, será lambem 
em these geral, que examinaremos a parte que n'essa determinação compe­
te á anatomia pathologica: por outra, que auxílios pode prestar o estudo das 
alterações orgânicas para o conhecimento dos estados mórbidos affectivos 
ou não affectivos, que para nós traduzem a natureza da doença. 

II 

A A n a t o m i a P a t h o l o g i c a e o E l e m e n t o — A ffecçâo 

E' pois aos estados mórbidos, que nós devemos ir procurar o que cara­
ctérisa essencialmente a doença: é n'elles e só n'elles, que nós podemos 
achar os elementos mórbidos. Não é nas lesões anatómicas, nem nos des­
arranjos funccionaes, porque estes variáveis em extremo, são. a priori, 
considerados como resultados d'uma causa, cuja feição não são bastantes a 
caracterisar, mas cujo conhecimento é sempre de maior importância para a 
therapeutica. Pode conceber­se estado mórbido sem manifestações orgâni­
cas ou funccionaes: nunca estas sem aquelle. A medicina antiga conhecia 
bem toda a importância d'esté elemento, e bem que desajudada dos meios 
actuaes d'observaçao, e das luzes da anatomia pathologica, era elle sobre­
tudo, que mais lhe prendia a attenção. A' vista d'um phenomeno mórbido, 
importava­lhe menos a modificação viciosa do órgão, que a perturbação 
dynamica primitiva, que produzia esse phenomeno n'aquelle, e por aquelle 
órgão. Pouco conhecedora das condições instrumentaes, saltava directa­
mente dos symptomas á indagação da natureza da doença, para n'ella pro­
curar as origens d'indicaçao maior. O mesmo Hippocrates reconhece impli­
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chãmente a importância (Testa indagação, faltando a respeito da sangria. 
«Está indicada, diz elle, quando o individuo é robusto, no vigor da idade, 
que a doença é mui aguda, a inílammação intensa, etc. Hippocrates não diz, 
que se deve empregar a sangria na erysipela, no pleuriz,na disenteria; por­
que estas palavras designam actos mórbidos, que podem depender d'estados 
mórbidos diversos, e mesmo oppostos. Aconselha-a somente para um es­
tado mórbido particular, cujos caracteres o denunciam pelo estado inflam-
matorio. A sagacidade clinica suppria a falta de meios auxiliares de dia­
gnostico. Porém quando a anatomia pathologica veio met ter em linha de 
conta a condição orgânica, que unia os symptomas ao estado mórbido, a 
multiplicidade de conhecimentos obtidos d'essa exploração, o espirito ana-
lytico da época, e o sernualismo, que então reinava, bem depressa exage­
raram essa noção,a ponto de a fazer considerar o facto principio dominador 
da scena mórbida.o ultimo ponto, que ao observador é dado attingir, acima 
do qual não havia senão trevas e conjecturas. O estado mórbido, como a 
medicina antiga o cônsiderava,foi proscripto como ontologia e chimera, e a 
natureza da doença achava-se toda na lesão «anatómica. Substituiu-se a ana­
tomia á physiologia. a autopsia á clinica, o cadaver ao doente. Indagações 
ulteriores íizeram plena justiça d'estas ideas. Os abusos do anatomo-patho-
gismo passaram, e foi a mesma anatomia pathologica que concorreu a mos­
trar, que acima da lesão orgânica havia alguma cousa mais importante, 
que essa lesão não era bastante a revelar. O estado mórbido, encarado á 
luz da sciencia moderna,tornou-se o facto fundamental da doença, mas,para 
chegar a determinal-o,a medicina moderna tinha sobre a medicina antiga a 
vantagem de mais um poderoso meio auxiliar, o conhecimento da lesão 
orgânica, todo devido aos estudos anatomo-pathologicos. Não ha duvida, 

- que a alteração orgânica é ainda um facto secundário e variável, uma espé­
cie de symptoma, mas um symptoma interno, e collocado por isso mais 
perto do caminho, que conduz á causa, que os symptomas externos propria­
mente ditos, e por isso mais importante. E' um effeito, sem contestação, 
mas um effeito, que, confundindo-se quasi com a causa, pode até certo 
ponto represental-a: é um resultado, mas mais intimo e immediato. E con­
siderada mesmo como resultado, a alteração orgânica revela por seus cara­
cteres distinctos e permanente, pelo desenvolvimento de seus estados suc­
cessives a acção occulta da causa bem melhor, que os signaes exteriores, 
sempre fugitivos, e variáveis, e que as mais das vezes podem considerar-se 
symptomas de symptomas. 

Até que ponto chega pois a anatomia pathologica na caractensaçao do 
estado mórbido ? 

Dizer o que elle seja em si, é problema, que nem a anatomia pathologi­
ca, nem alguma das outras sciencias medicas ou accessorias foi ainda capaz 
de resolver. Importava penetrar o mysterio da vida. Reconhecido por todos 
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aquelles, que sabem distinguir o fundo da for na, o ser do parecer, o esta­
do mórbido é concebido diferentemente segundo as crenças medicas adopta­
das. O organicista colloca-o n'uma lesão imperceptível da trama orgânica; o 
humorista na alteração d'um fluido; o chimista nas aflinidades moleculares 
intimas, que não se exercem d'um modo conveniente; ojiervosista n'uma 
alteração d'innervaçào; o vitalista n'uma modificação do principio vital, 
etc. Para nós é uma modalidade do systema vivo, sobre cuja essência nos 
não perderemos em conjecturas: bastà-nos saber, que existe, que é uma 
realidade, que a inlelligencia attinge, certa de se não enganar, e de fazer 
ahi boa colheita d'acquisiçoes positivas e úteis, e que se reconhece por effei-
tose circumstancias características, suffícientes a distinguil-a d'outras mo­
dalidades da mesma ordem. Mas sea ana.omia pathologica não decifra o que 
seja o estado mórbido, haverá entre os seuseífeitos alguns, que sejam da 
sua competência? 

Ha aqui uma distincção a fazer. O estado mórbido pode succéder a uma 
provocação, e manifestar-se immedia'tamente por um acto reflexo apreciá­
vel: pode consistir n'uma affecção, que se denuncia por actos mórbidos ex­
teriores: mas n'este ultimo caso, quando o estado é affectivo, pode também 
estar latente, como que em potencia muito tempo, sem que o organismo dè 
o minimo signal de rebate. A affecção paludosa está ordinariamente dias, 
a affecção syphilitica, rheumatismal ou cancrosa está annos, sem que entre 
duas manifestações haja o mais leve indicio symptomatico da sua presença 
no organismo. Em muitas doenças ha um pèriodo d'in<Mibação. mais ou 
menos prolongado, em que nada faz suspeitar o trabalho mórbido interior. 
Poderá a anatomia ou a chimica pathologica mostrar-nos n'este caso algu­
ma viciação humoral, alguma alteração de tecidos, que se não trahia exte­
riormente ? No sangue ou nos outros líquidos ou sólidos d'um individuo affe-
clado da diathese syphilitica, cancrosa, herpetica, e quando ellas se acham 
latentes, haverá algum principio novo, ou alguma modificação de princípios, 
que caractérise aquellas affecções? Ha muito quem pense que nas diatheses 
existe um vicio humoral, quer elle seja determinado directamente pela causa 
morbifica, quer seja um effeito secundário, e precedido d'uma acção primiti­
va, que é o impulso hereditário nas diatheses innatas, e a impressão virulen­
ta, purulenta ou toxica nas adquiridas. As perturbações diversas da nutrição 
molecular dos tecidos, que se produzem debaixo da sua influencia, reconhe-
ceriamsempre por intermédio uma modificação do sangue,ou dos outros hu­
mores. A idéa é admissível: mas nem a anatomia nem a chimica pathologica 
vieram por ora confirmal-a com a prova directa e experimental. Antes que o 
cancro ou um accidente syphilitico venham denunciar a existência das dia­
theses correspondentes, ainda ninguém descobriu no organismo algum prin­
cipio ou modificação, que as caractérise.Pode isso depender em grande parte 
da imperfeição dos meios d'analyse, ou da a complicação do problema: nin-
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guem sabe onde chegará a analyse anatómica, e a analyse chimica,apesar dos 
immensos progressos, que a chimica tem leito, e que convidam a depositar 
n'ella as mais fundadas esperanças de esclarecimento sobre todos os pro­
blemas naturaes, ainda não pôde sequer descobrir no ar os miasmas, que 
produzem a infecção paludosa, ou outra, onde tudo racionalmente parece 
indicar a sua presença. Nàoadmira pois.que n'um corpo tam complexo como 
o sangue, ou os outros líquidos orgânicos, tam sujeitos a variações na quan­
tidade dos seus elementos, compostos de substancias de tam fácil destrui­
ção, não tenha sido possível descobrir um principio, que aos caracteres chi-
micos communs das substancias orgânicas, juntasse o diminuto de quanti­
dade e a rapidez de decomposição. Os resultados negativos das analyses até 
agora feitas não são de per si bastantes a contestar a existência de taes mo­
dificações. Dão-se além d'isso muitas outras circumstancias attendiveis, e 
que podem até certo ponto explicar-nos o infruetifero de taes tentativas. 
Desde que se reconheceu, que corpos com a mesma composição chimica, em 
que a analyse revela os mesmos elementos, e nas mesmas proporções podem 
comludo apresentar propriedades mui différentes,mesmo oppostas,desde que 
o isnmerismo veio interpor mais uma incognita no problema já tam compli­
cado da analyse orgauica,este deveu procrastinar a sua resolução definitiva 
até á determinação do valor d'aquella incognita. As palavras isomerismo, 
catalyse, são expressões, que indicam lados da questão, ainda carentes 
d'interpretaçao positiva. 

Ainda mais. No organismo não ha só líquidos, gases e sólidos: ha tam­
bém imponderáveis, e entre estes parece haver um, que a alguns caracteres 
especiaes junta outros de muita similhança com o fluido eléctrico: e ha mui­
tas doenças d'aquellas denominadas sine mater ia,qm parece não dependerem 
d'outra cousa, que d'uma alteração na distribuição d'esse fluido. Quando 
nós vemos accessos eclampticos succéder a uma tittilação da planta dos pés, 
ou á presença de vermes, para cessar com a causa, que lhes dá origem, 
quando vemos graves desordens funecionaes succéder a uma impressão mo­
ral, ou outros quaesquer phenomenos d'esté theor, faz-nos isto crer, que 
nas doenças iier vosas ha alguma outra cousa,que puras alterações materiaes 
accessiveis ao microscópio, e argumentando por analogia do mundo inor­
gânico para o mundo oiganico, assim como acolá nós vemos uma excitação 
eléctrica na extremidade d'um iio transmitlir-se instantaneamente a todo 
elle, communicar-lhe propriedades novas, sem que a analyse descubra al­
teração na sua constituição, assim também é possível, que se dê no corpo 
vivo, e isto explicar-nos-ia a deficiência dos dados anatomjeos n'uma boa 
parte das doenças. Quaes as relações d'esse fluido com "os órgãos é terreno 
ainda virgem de toda a exploração, e que exige a solução previa da ques­
tão análoga de phvsica. Vè-sc pois, que de todos os lados ha obscuridades: 
que sabemos ainda muito pouco das relações do microcosmo com o macro-
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cosmo, e que cada raio de luz, que a sciencia faz brotar, parece vir só tor­
nar mais sensível a obscuridade, que reina sobre mil outros novos pontos 
de vista. Em conclusão deduz-se portanto, que a anatomia ou a chimica 
pathologica, apesar de todas as suas descobertas e aperfeiçoamentos, nada 
souberam ainda dizer sobre as diatheses, sobre o estado mórbido latente, 
que se não manifesta por symptomas externos; nem confirma, nem desmen­
te as opiniões, que cada um formar áquelle respeito: n'uns casos talvez 
porque ainda não pôde; n'outros talvez porque nunca possa. 

Porém se a anatomia pathologica nada diz sobre a diathese em si, so­
bre o estado mórbido latente, poderá ella dizer alguma cousa, que concorra 
a especificar esse estado mórbido, quando elle se traduz por actos mórbi­
dos apreciáveis? Influirão alguma cousa os caracteres anatómicos d'esses 
actos mórbidos no conhecimento da affecção? . 

Influem sem duvida, mas é preciso não exagerar o seu valor. Houve 
tempo, em que a alteração orgânica,«orno mais fixa e invariável que os 
symptomas, foi considerada a melhor base, sobre que podia assentar uma 
boa nosologia: em que, determinando-se qual era a natureza da alteração, 
se julgava ter descoberto a da doença, que aquella representaria sempre fi­
elmente. Essas idéas já pertencem á historia: hoje que as observações clini-
nicas tornaram a occupar o lugar, que lhe haviam usurpado os estudos de 
amphitheatro, hoje que a lesão anatómica é considerada um puro sympto-
ma interno, um effeito secundário, cuja natureza não tem relação constante 
com a natureza da affecção, que o fez nascer, não é permittido pensar as­
sim. Em primeiro lugar nada mais commum, que estados mórbidos, que 
se não traduzem por alteração orgânica alguma. A lesão somática não é 
portanto o elemento essencial da doença, porque nem sempre existe, em 
quanto que o estado mórbido conhecido ou desconhecido deve sempre exis­
tir. Em segundo lugar a natureza da alteração, ainda mesmo quando esta 
existe, não traduz sempre a natureza da doença: a mesma affecção pode 
dar lugar a vinte alterações diversas, e a mesma lesão somática pode ser 
originada por cacsas mui variadas. Nota-se, é verdade, que as affeçôes teem 
cada uma seus actos mórbidos hâbituaes e seus tecidos ou órgãos d'eleiçao: 
é assim por exemplo, que a affecção escrophulosa se fixa .mui frequentes 
vezes nos pulmões, e alli se revela pela tuberculisação: que a affecção can-
crosa se manifesta ordinariamente no utero ou nas glândulas mammarias 
por neoplasias d'uma natureza particular: que a affecção rheumatismal se 
consentra no coração e seu envolucro, e que a affecção syphilitica vae des­
envolver exostoses nos ossos do craneo. A' vista dos caracteres de certas 
alterações, dos órgãos em que se dão, podemos muitas vezes quasi deter­
minar com exactidão a affecção, que lhes deu origem. Mas esta lei orgânica 
será tão geral, que não possa dar-se o contrario? Seria arriscado o pensal-o-
Nada mais commum, que vêr diatheses différentes produzir alterações s-i-
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milhàntes, e vice-versa. Scarpa provou, que todas as diatheses podem fi-
xar-se sobre os olhos. A affecção sylphitica pode manifestar-se não só nos 
ossos do craneo ou na pelle, mas ias vertebras, no estômago, intestinos, e 
nas demais visceras,eaté por accidentes nervosos. A diathese escrophulosa 
póde.revelar-se de modos mui diversos no mesmo órgão, e a bronchite, a 
pneumonia, e a tuberculisação pulmonar, são ainda doenças, que podem 
reconhecer o mesmo fundo. Quanto á diathese cancrosa ainda hoje se não 
está bem d accordo sobre toda a qualidade de manifestações, que a podem 
accusar. 

As diatheses podem pois íixar-se sobre todos os órgãos, bem que 
tenham preferencia por alguns; podem dar origem a alterações orgânicas 
ou dynamicas muito variadas, bem que tenha cada uma seus meios ha-
bituaes de manifestação, e dada uma diathese é difficil prever, qual será a 
sede do apparecimento, e a alteração que fará nascer. Qs elementos 

• mórbidos de manifestação sendo os mesmos para os estados mórbidos af-
fectivos, ou não affe'ctivos, succède, que doenças similhantesno fundo dif-
lierem na apparencia, e que outras, que différera effectivamente teem 
analogias exteriores muito grandes: différentes pela causa real, a affecção. 
c assemelhando-se unicamente na alteração funccional, a mesma, quando 
se fixam nos mesmos órgãos. Conhecer pois a sede da alteração, mesmo a 
sua natureza, ainda não é tudo: é bem pouco, se se não conhecer a natu­
reza da affecção, que a fez nascer. Sem o conhecimento da alteração, e 
tendo sempre em vista a affecção podem alcançar-se successos brilhantes 
na pratica; podem curar-se as doenças, e era assim, que 'procediam os me­
dicos antigos, desajudados das luzes da anatomia pathologica. O conheci­
mento da alteração sem o da affecção não offerece as mesmas vantagens,se 
se faz residir toda a doença na alteração. Tratada segundo este principio 
lálso, a doença mostra-se rebelde, ou desaloja-se d'um ponto, para reappa-
recer em outro mais formidável e mais grave. A sciencia retrogradou,quan­
do a exageração e a imperfeição dos conhecimentos fizera olvidar os prin­
cípios antigos, e pretrmdcra mostrar a doença só na lesão accessivel aos 
sentidos. As acquisições consecutivas, o um estudo mais completo vieram 
depois (ftssipar as primeiras illusôes. As verdades antigas receberam então 
a mais solemne confirmação das luzes da anatomia pathologica. Por ella 
mesma se provou, que o acto mórbido, ainda o qne imprime caracteres 
mais apreciáveis na trama orgânica não é sempre a traducção exacta do 
estado mórbido; que os estados geraes ou diatheses nem sempre dão lugar 
ás mesmas alterações orgânicas, e que a mesma alteração pode ter por ori­
gem diatheses différentes: que a variabilidade d'effeitos nem sempre suppôe 
variabilidade na natureza da causa, única base segura do tratamento. Con-
íinnou pois, mas não fez só confirmar: auxiliou poderosamente a solução 
da questão primaria do diagostico. Melteu mais um elemento em linha da 
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conta para a determinação do estado mórbido: elemento sempre important 
te como meio auxiliar, de importância maior que os outros, como effeito 
mais immediato e mais fixo, e que melhor pode accusar os caracteres da 
causa. Não é esta por certo uma das mais pequenas vantagens,que a medi­
cina moderna tem sobre a medicina antiga. 

Concebe-se, que não iremos agora examinar um a um todos os estados 
mórbidos affectivos, que se traduzem por actos plásticos, para da compa­
ração d'uns com os outros tirarmos as provas das proposições acima enun­
ciadas. Citaremos simplesmente um exemplo, que não só é ornais compro­
vativo de lodos, por se referir a um estado mórbido, que se manifesta 
sempre por neoplasmas, mas ao mesmo tempo o mais interessante pelas 
acaloradas discussões, que em tempos mui recentes tem suscitado, exacta­
mente a respeito do assumpto em questão. Falíamos da affecção cancrosa. 
Desde que o microscópio veio ampliar os limites da observação,pareceu dis-
tinguir-se n'alguns neoplasmas d'esta natureza um elemento particular, 
que não tinha igual em nenhum outro tecido orgânico. Esse elemento, a que 
se deu o nome de célula cancrosa, foi pois considerado o único caracter in­
variável e especifico d'aquella ordem de producções. Só a verificação d'esté 
caracter valeria mais que todos os outros juntos, e a sua presença ou au­
sência bastaria a illucidar-nos sobre a natureza da causa próxima do neo-
plasma em questão. O anatomo-pathoíogismo ganharia então no campo da 
micrographia todo o terreno, que as observações clinicas precedentes lhe 
haviam feito perder. 

E qual é então o alcance clinico da nova descoberta do microscópio no 
campo da anatomia pathologica? Haverá de facto em todas as neoplasias 
cancrosas um elemento anatómico especifico, que baste a determinar a na­
tureza do estado mórbido, que o originou, e o faça distinguir dos outros? 

A primeira questão, a da especificidade da cellula cancrosa, parece es­
tar hoje definitivamente resolvida TIO sentido opposto: investigações ulte­
riores, e de micrographos hábeis, Virchow, Vogel, Bennet, e outros, ten­
do mostrado a similhança, que havia entre ella, e as cellulas epitheliaes, as 
da choroide, Jo pulmão, e sobretudo da medulla dos ossos. A cellula can­
crosa veio como a final as outras heteromorphias a ser considerada pura 
aberração de tempo e lugar. Todavia o seu valor clinico poderia, ainda 
persistir, a presença d'esté elemento em partes em que normalmente não 
existe sendo um caracter sufficiente a distinguir certos estados mórbidos. 
Veremos comtudo, sem negar completamente esse valor, que ainda assim 
não é tão absoluto, como a escola micrographica franceza quiz a principio 
suppòr. 

E' bem sabida a confusão, que ainda no principio d'esté século reinava 
sobre a classificação dos tumores, a imperfeição das classificações de Boyer, 
Scarpa, Abernethv,Cooper,sobre o assumpto, e a indecisão, em que deixa-
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ram «obre a natureza das producções em questão. Foi depois das applíca-
ções do microscópio ao estudo d'estas producções, que se julgou poder fa­
zer d'elles uma classificação mais rigorosa, baseada ua sua textura anató­
mica. A presença d'um certo elemento histológico, a que se deu o nome 
de cellula cancrosa, reunida a uni: ou outros elementos, ao tecido fibroso, 
á melanose, ao tecido colloide, caracterizava essencialmente uma certa or-" 
dem de tumores, que se denominavam cancrosos, como a cellula epithelial 
ou o elemento fibro-plástico caracterisavam os tumores d'estes nomes. A 
cofilusão desapparecia, e nada mais positivo e íixo, que uma classificação 
de tumores baseada sobre a sua constituição anatómica. A questão porém 
era da sua applicação á clinica: era saber, se estes caracteres anatómicos 
coincidiam com os caracteres clinicos,de modo qued'unsse podesse inferir 
para os outros. Só assim éque a nova classificação poderia ter algum al­
cance medico. Os micrographos decidiram a questão pela afíirmativà\ To­
mando por divisa a famosa lei de Bichat, «que quando duas doenças diffe-
rem pelos seus symptomas, pela sua marcha, pela sua terminação, ellas 
different também pela sede, e lesões, que as acompanham; e reciprocamen­
te,quandc as lesões anatómicas são differentes,quando a estructura dedous 
productos pathologicos não é a mesma, as desordens funccionaes, a evolu­
ção, constituem também affecções de natureza distincta», não hesita­
ram em proclamar a differença radical dos estados mórbidos, causa próxi­
ma d'aquellas nosorganicas. Assim, foi partindo d'esté principio, que Mr. 
Lebert estabeleceu uma classe de cancros, constituída pelo encephaloide, 
o ^chirro. o colloide, e o melanico, porque o microscópio lhe revelava 
n'estas quatro espécies a mesma cellula característica, denominada can­
crosa. Todos os outros tumores, que não apresentassem este elemento 
reputado heteromorpho seriam productos d'affecçoes différentes, nosor-
ganias de natureza benigna, e que de modo algum poderiam ter uma mar­
cha ou evolução similhantes ás do cancro. A heteromorpbia seria o indicio 
de malignidade, como a homœomorphia revelaria a benignidade. A cli­
nica porém veio ainda mais uma vez dar um desmentido ás pretenções 
d'esté novo anatomo-pathologismo: outra vez provou, que com ou sem mi­
croscópio a anatomia pathologica não vê senão o cadaver, e que leis inven­
tadas no amphitheatro não podem servir de bússola á clinica. O microscó­
pio tendo por exemplo mostrado, que esses tumores labiaes, que vulgar­
mente se denominavam cancros,não eram formados d'outros elementos mais 
que cellulas epitheliaes, Mr. Lebert declarou, que taes tumores não eram 
cancros, e deviam ser considerados de natureza benigna. E todavia esses 
tumores repullulavam tão obstinadamente como o verdadeiro cancro,e não 
só o faziam no lugar de que tinham sido extirpados, mas, da mesma forma 
que o cancro se manifestavam nos ganglios visinhos, e haviam mesmo fa­
ctos de terem dado lugar a uma infecção visceral. Uma outra ordem de 
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tumores de tecido homœomorpho, que se havia também classificado nos 
benignos era a dos íibro-plasticos. Ainda para estes se apontaram casos im-
mensos de repullulação, quar no mesmo lugar, quer nas vísceras, e produ­
zindo a morte apoz uma cachexia, que em nada difteria da cachexia can­
crosa. A cellula cancrosa foi afinal observada em tumores cujos caracteres 
'clínicos difteriam essencialmente dos do verdadeiro cancro, e, quando apoz 
a extirpação d'um tumor havia a reproducção, notou-se muitas vezes que 
a um tumor sem cellulas succediam tumores com cellulas, e reciprocamen-
t2. Forçoso era pois confessar, que só a consideração do caracter anatómi­
co não podia fazer prever a marcha e evolução da doença: diremos mais ; 
conduziria frequentes vezes a erros de diagnostico e prognostico. Se se 
tratasse d'anatomia pathologica só, sem duvida que seria a textura o me­
lhor caracter differencial dos tumores, mas desde que se queira impor esta 
classificação a uma sciencia, que reconhece leis inteiramente diversas, 
origina-se uma confusão deplorável. Ao lado do tumor iibro-plastico mali­
gno, que repullula, que infecta a economia enconírar-se-ha o keloide, que 
nunca se ulcera, o polypo, o ganglio indurado, etc.. formados do mesmo 
elemento histológico; ao lado do epithelioma labial achar-se-ha o plerigion, 
o condyloma sylphilitico,uma callosidade de pelle, que a analyse microsco­
pia mostra somente constituídos por cellulas epitheliaes : e todavia quem 
não conhece a distancia immensa que os separa? Isto não quer dizer, que 
o estudo microscópico seja ocioso: é sem duvida de grande importância de­
baixo do ponto de vista da anatomia e physiologia pathologicas,para nos il-
lucidar sobre todas as manifestações possíveis d'uma aífecção, e para juntar 
mais um signal áquelles que nos elevam á determinação dó estado mórbido. 
Só o que queremosdizer,équeno estado actual dos conhecimentos anatomo-
pathologicos,do caracter anatómico,microscópico ou não microscópico, não 
pôde ainda inferir-se absolutamente para os caracteres clínicos; auxilia-os, 
mas não os substitue. A nova tentativa do anatomo-pathologismo abortou 
como as antecedeutes, mas a utilidade da anatomia pathologica ficou. Am-
pharam-se os estudos histológicos ; abriu-se uma nova serie d'investiga-
ções, já abundantemente fornecida ; a cellula cancrosa homoeomprpha 
ou heteromorpha, se como signal negativo não tem o valor que se lhe at-
tribuia, ficou todavia como signal positivo de grande importância: provou-
se mais uma vez, que a lesão orgânica microscópica ou sensível não é o ul­
timo termo do processo mórbido, e no caso especial, a que alludimos, tor-
nou-se um facto averiguado, que assim como a aífecção syphilitica se revela 
na pelle, nas mucosas ou nos ossos, e a aífecção rheumatismal nas articu­
lações ou no coração por alterações variadas, assim também a aífecção can­
crosa pôde maniíestar-se por productos mórbidos os mais distinctos na for­
ma, e todavia idênticos no fundo. 

i f 



— 56 — 

III 

.4L A n a t o m i a Patl»©l©$jica e o E lemento—Act© 
mórbido 

Os actos mórbidos são sempre, como dissemos, os meios porque se ma­
nifestam os estados mórbidos, quer sejam affeclivos, quer não. Como taes 
comprehendem phenomenos apreciáveis: devem pois apresentar sempre e 
necessariamente uma modificação descriptive! do aggregado vivo. Entre el­
les porém ha uns, que se reconhecem por simples perturbações funccionaes, 
e sem lesão apreciável da trama orgânica: são os actos mórbidos dynamicos. 
Ha outros, que se acompanham d'uma alteração sensível de estructura: são 
os actos mórbidos orgânicos. Divisão definitiva ou provisória, é certo que 
somos hoje constrangidos a admittil-a. Sobre os primeiros nada diz a ana­
tomia pathologica, ou pela imperfeição dos seus meios d'observaçao, ou pela 
sua incompetência sobre o assumpto: são-lhe inteiramente applicaveis as 
considerações, que a este respeito já fizemos, ao tratar do elemento affec-
ção. Pertencem-lhe os segundos,e constituem o seu dominio,e não será por 
certo no estudo das producções mórbidas, que accusaremos a sciencia de 
pobre, e as investigações de descuradas. Como corpo de doutrina a anato­
mia pathologica conta uma massa já imponente de conhecimentos. Que tem 
dado porém esses conhecimentos para a clinica? He esse por certo o ponto 
de vista mais interessante para aquelles, que como nós se destinam á vida 
prática. 

Uma nosorgania qualquer suppoem sempre um trabalho vital no logar 
da sua producçao. He a acção da capacidade mórbida, que nós designamos 
pelo nome de elemento — acto mórbido—Un porem nosorganias, que aci­
ma d'esté trabalho local suppoem uma modificação prévia geral do sys­
tem vivo, que lhe imprime um caracter especial. A analyse clinica mostra 
então, que dous elementos presidiram á sua producçao: o elemento affecção, 
e o elemento acto mórbido. Estão no primeiro caso um lipoma, uma indu-
ração ganglionar: são exemplos do segundo um tumor cancroso, uma vege­
tação syphilitica. A solução completado problema clinico importa a deter­
minação d'esse,ou d'esses elementos. Quaes as relações do producto mór­
bido com o elemento affecção já nós tentamos examinar nos paragraphos 
precedentes. Resta-nos. agora, considerando as nosorganias todas só no lo­
gar da sua'manifestaçao, examinar, que relações possa haver entre ellas, e 
o trabalho local, que as produziu immediatamente. 

Houve tempo, em que uma única modalidade vital bastou á explicação 
íle iodas as neoplasias. Só com o elemento—inflammação—, em diversos 
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graus, e nos diversos tecidos, Broussais tentava explicar a formação de to­
dos os productos mórbidos. Veio depois o anatomo-pathologismo, que aci­
ma da lesão não viu senão trevas e conjecturas, e que se limitou por isso a 
verificar a existência das alterações, importando-se pouco do modo porque 
ellas se formavam. Existia a lesão: era o facto primordial da doença. Na 
reacção, que suscitou a queda dos dous systemas, rejeitaram-se ambas as 
opiniões. Reconheceu-se, que acima da lesão havia um trabalho vital, cuja 
determinação era essencial, e que o único meio de racionalisar a therapeu-
tica era dissipar essas trevas, que o envolviam: mas pareceu também, que a 
inflammação não era capaz de dar conta da formação de todas as producções 
pathologicas. A' excepção d'um pequeno numero, que revelavam manifes­
tamente a sua origem phlegmasica, todas as outras foram consideradas per­
versões de nutrição ou das secreções de natureza especial. 

Hoje porém,que cessou a reacção contra a doutrina phvsiologica,e que 
por algum tempo fez obscurecer algumas verdades emiltidas por Broussais, 
hoje volta-se um pouco ás suas ideas pathogenicas. Não nos referimos á su­
prema autocracia da sua gastrite ou gastro-enlerile: mas a idéa deapplicar 
a noção de irritação ou inflammação á génese das lesões pathologicas, tende 
a reviver, reforçada com todo o apoio, que podem prestar-lhe os trabalhos 
physiologicos contemporâneos. Não existindo agora relação necessária en­
tre a idéa d'inflammaçao, ea d'um tratamento espoliador, os medicos livres 
do receio d'esté, começam a reconhecer, que bom numero de lesões, a que 
durante um certo tempo se tinha recusado todo o caracter phlegmasico, não 
são todavia senão vestígios d'um trabalho inflammatorio actual ou anterior, 
dominado por uma causa qualquer. Esta tendência revela-seem França nos 
trabalhos mais recentes. Em Inglaterra Benett (The principles and practi­
ce of Medicine, Edimburgh, 1859) fez d'esta idea* a base da sua doutrina. 
Finalmente Virchow generalisou a theoria da irritação tanto ou mais que 
Broussais, pois que para elle a actividade propria das cellulas não pode ser 
posta em exercicio senão por um agente irritante, qualquer que elle seja. 
Parece, que tudo tende a mostrar, que a inflammação é uma alteração de 
nutrição, alteração, que pôde produzir-se nas doenças as mais opposlas. e 
debaixo da influencia de causas as mais diversas. 

•Quer isto dizer, que o problema clinico se ache completamente resolvi­
do? Não: mas só que a scieneia se acha no bom caminho, o único, que 
pôde conduzir á sua solução. A's novas idéas falta ainda a sancção do tem­
po e da experiência, e nem podemos por agora dizer, quaes sejam d'entre 
as innumeraveis espécies de nosorganias,as que derivem do processo inflam­
matorio. No estado actual da scieneia além de dous ou três elementos — 
acto mórbido — orgânicos, bem determinados, somos forçados a admittir 
provisoriamente um numero indeterminado de elementos próprios da plas­
ticidade mórbida, e o futuro se incumbirá de mostrar, a quantas modalida-
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des clinicamente similhantes, a indagação dos seus caracteres nosologicos 
e therapeuticos fará restringir esse numero. 

E* pois certo, que se a natureza da alteração nem sempre é bastante a 
revelar a capacidade mórbida do organismo, que entrou em acção na sua 
producção, não deixa por isso de ser em todos os casos um dos caracteres 
de mais valor para essa determinação. O conhecimento da natureza da al­
teração combinado com o da sede, dizem muitas vezes mais, que todos os 
outros caracteres juntos, e podem mesmo em certos casos elevar elles sós á 
noção do estado mórbido. Mas como apreciar no vivo essa natureza, quan­
do a lesão não cahe immediatamente debaixo dos sentidos? De pouco servi­
riam directamente á clinica os estudos anatomo-pathologicos, se não escla­
recessem o problema semciolico. Esta apreciação porém nem sempre é fácil. 
O mais insignificante tumor, que se occulta debaixo da pelle, frustra mui­
tas veies todas as tentativas de diagnostico. A mesma falta de relação, que 
existe entre a affecção e a alteração, dá-se também entre esta e os sympto-
mas. Assim como a uma causa única correspondem alterações diversas, e 
reciprocamente, assim também a mesma alteração se revela por symptomas 
diversos, ou alterações as mais variadas por symptomas análogos. Para 
completar a analogia da comparação, ha mesmo casos d'alteraçôes mui gra­
ves, que não deram durante a vida nenhum signal de si. Em indivíduos mor­
tos de idade avançada tem-se encontrado o coração adhérente em toda a sua 
e-xtensãoao pericardio,sem que nem incommodos de respiração, nem infiltra­
ção dos membros,íizessem suspeitar esta grave alteração. O cancro uterino 
é algumas vezes tão duvidoso, que a doente nem se apercebe dos seus pro­
gressos. Os kystos pilosos do ovário não dão indicio da sua formação duran­
te muitos annos. E a phtysica pulmonar quantas vezes se occultava ao ob­
servador antes da descoberta de Laennec? 

Desde Morgagni, que se trabalha activamente n'este intuito de esclare­
cer a semeiotica, como o ponto de vista mais importante para a medicina 
pratica. Muitas dificuldades se tem aplanado, muitos resultados úteis e 
proveitosos se lem colhido, mas a par d'estes, de vemos confessar,que ha ain­
da muitos, que, a despeito de todos as tentativas, conservam ainda toda a sua 
obscuridade. Não ha signaes geraes dè muitas alterações communs, taes 
como hypertrophias, atrophias, ulcerações, transformações, etc. Ha sem 
duvida symptomas d'estas lesões, mas esses symptomas não especificam a 
sua natureza. Muito menos existem signaes especiaes da sua presença n[es-
te ou n'aquelle apparelho. Sabe-se muitas vezes, que uma alteração existe 
ii'um certo ponto, porque o desarranjo funccional ahi a revela, mas ignora-



- 59 — 

se qual ella seja: hesita-se entre quatro ou cinco hypotheses, como de can­
cro, escrophulas, induração, atrophia, etc. A rasãoé simples: desde que um 
órgão está lesado, em virtude do nexo, que ha entre todas as suas funcções, 
a perturbação d'uma traz logo comsigo o desarranjo das outras. E' assim, 
que em quasi todas as lesões do pulmão e coração se encontra a difficulda-
de de respirar, a tosse, a febre, etc.; que a icterícia é um symptoma com-
mum á hepatite, ao cancro, e á hyperlrophia do fígado: que com todos os 
signaes racionaes d'um cancro do pyloro se encontra apenas á autopsia 
um aperto d'esté orifício. 

Ha porém alguns casos, em que da symptomatologia ou da marcha de 
um acto mórbido se pôde concluir para a lesão orgânica, que originou 
aquella manifestação. A comparação minuciosa e constante de certas alte­
rações com os seus signaes physicos, e com os symptomas vitaes, que as 
acompanham, permittiu apreciar melhor as suas relações, de modo que de 
uns se podessem tirar illações para os outros, como por exemplo na distinc-
ção d'um encephaloide, d'um adenóide, ou d'um tumor fibroplastico. A 
marcha lenta ou rápida distingue também certos actos mórbidos, verbi-gra-
tia o amollecimento cerebral da apoplexia, o que não quer dizer, que em al­
guns casos não appareçam excepções. Mas onde a semeiotica mais progre­
diu, foi sem contestação no estudo das doenças da cavidade thoracica. O 
génio de Laennec soube crear para ellas uma symptomatologia especial tão 
rica como exacta, pela qual as alterações internas se tornamd'algum modo 
exteriores: o ouvido substituiu o olho. Acharam-se signaes particulares e 
seguros para reconhecer e distinguir a phtysica por tuberculisação da phty-
sica por bronchite escrophulosa, a pneumonia chronica, a pleurite, o hydrõ-
thorax, para determinar a dureza, consistência e permeabilidade do ór­
gão, e avaliar todos os periodos da degeneração orgânica: certeza de dia­
gnostico tanto mais preciosa n'estas doenças, pela difficuldade de as distin­
guir, as lesões dos órgãos do peito revelando-se ordinariamente por sym­
ptomas funccionaes communs. 

Muito teríamos a accrescenlar, se quizessemos mencionar as doenças do 
coração, dos ossos, todasasapplicaçõesdo microscópio, sthetoscopio, ples-
simetro, ophtalmoscopio, laryngoscopio, e de todos esses instrumentos, que 
collocam immediataniente debaixo dos sentidos as alterações mais recôndi­
tas, e sobretudo do contingente fornecido pela chimica na analyse das alte­
rações pathologicas dos líquidos orgânicos. Não entraremos n'essas especia­
lidades. Quizemos só enunciar o principio geral, que,se não ha uma relação 
absoluta entre os symptomas e a alteração, entre a natureza d'esta e a na­
tureza do estado mórbido, de modo que uns traduzam sempre os outros com 
exactidão, formam todavia reunidos um complexo de caracteres de grande 
valor semeiologico, entre os quaes avultam os do domínio da anatomia pa-
thologica, e ao futuro pertence esclarecer cada vez mais as connexões, que 
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existam entre estas très partes constitutivas da scena mórbida; symptomas, 
lesão orgânica, estado mórbido. 

IV 

A A n a t o m i a Patlaologiea e a Sede das doenças 

Qu'est-ce la maladie, dont on ignore le siège ? Dissera Bichat, repetira 
com elle toda aseitaanatomo-pathologica, e tomara Broussais para epygra-
phe do seu livro sobre as Phlegmasias chronicas, como para nos indicar, 
que a determinação da séde da doença é o principal problema do diagnosti­
co. Assimdevia ser então. Quando todas as doenças eram reputadas locaes, 
quando todas se julgava consistirem n'uma alteração orgânica, quando o 
problema da natureza da doença se achava d'antemào resolvido por uma úni­
ca modalidade, a inflammação, a indagação da sua séde não podia deixar de 
ser o primeiro quesito da observação medica. Mudaram as idéas, e comellas 
inverteu-se a importância dos elementos do diagnostico. Uma grande parte 
das doenças, todas as affectivas, passaram á cathegoria de doenças gerass: 
doenças locaes consideram-se apenas os actos mórbidos, que não-prendem 

i em algum estado affectivo ou diatliesico, ou que tem uma determinação cir­
cumscripta: muitos d'elles não se revelam por alterações orgânicas apreciá­
veis, e a especificidade mórbida tornou-se outro vez o facto capital da pa-
thologia. Ao diebotomismo de Broussais suecedeu uma multiplicidade de 
elementos mórbidos aftectivos ou não aflectivos, de natureza radicalmente 
distincta. A indagação da natureza da doença tornou-se outra vez a questão 
mais importante do diagnostico, como origem, que é, das indicações princi-

, pães: a indagação de séde, ou mais propriamente da determinação mórbida, 
não pôde vir senão em segunda linha. A' vista d'umaophtalmia, d'uma an­
gina importa-nos de certo mais para o tratamento saber, se é da natureza 
inflammatoria, syphilitica, escrophulosa ou diphteritica, que a séde precisa 
do acto mórbido. Uma nevralgia acalma-se por meio das estupefacientes, 
seja qual fora sua séde: nada sabemos da séde de febre intermittente, e cu­
ramos todavia as suas formas mais assustadoras, e ainda que a conhecêsse­
mos, de certo não a curaríamos melhor; temos uma acção especifica eviden­
te sobre muitas cachexias, de que ignoramos a séde, de que não verificamos 
mesmo a existência senão por dados materiaes mui fugitivos. 

Ainda assim, dizer, que o conhecimento da determinação mórbida deve 
• ' vir depois do da natureza do estado mórbido, não é attenuar a sua impor­

tância. Se um indica o meio therapeutico, o outro indica o modo e lugar da 
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applicação: indica mesmo muitas vezes, qual dos agentes da medicação indi­
cada deva ser preferido pela especialidade d'acçao sobre certos órgãos: e 
quantas vezes, impotentes contra o estado mórbido, não imos buscar as ori­
gens d'indicaçào só á sede, mormente nos casos cirúrgicos? Ha demais em 
muitos casos uma tal solidariedade entre a natureza e a séde d'uma doença, 
que o conhecimento d'esta é indispensável ao d'aquella: só as investigações 
cadavéricas ensinaram a distinguir muitas doenças sympathicas das idiopa-
thicas, e a discernir casos, que só a consideração da symptomatologia po­
deria fazer confundir. Por tanto o conhecimento da determinação mórbida, 
se não occupa em geral na observação clinica o lugar, que poderia inferir-
se da proposição de Bichai, não deixa por isso de fornecer elementos bem 
importantes para a therapeutica, e muitas vezes de tanta importância como 
o da natureza do estado mórbido; de importância primaria, quando só elle 
é origem d'indicaçào maior. Bem reduzido que fosse o numero d'esses ca­
sos, seria isso bastante a justificar todas as pesquizas, que possam íãzer-se 
n'esse sentido. Em importância de questões medicas não ha meio termo. 

Que auxilia pois a anatomia pathologica no conhecimento da determina­
ção mórbida? 

E' preciso fazer uma distincção. Ha doenças puramente dynanicas, cuja 
determinação mórbida é só funccional, e ha outras, em que á perturbação 
funccional vem juntar-se uma modificação nos humores, nos elementos dos 
tecidos, ou nos órgãos formados da reunião d'esses tecidos. Estão no primei­
ro caso as névroses, certos fluxos, etc. Em todas estas doenças com effeito 
não tem sido possível encontrar depois %da morte alguma alteração somática 
apreciável, que dê explicação dos phenomenos observados durante a doença. 
Se alguma vez se tem encontrado lesão anatómica, a sua variabilidade, o 
seu apparecimento em casos diversos, provam, que não se ligam essencial­
mente á doença em questão. Se essa deficiência depende da imperfeição dos 
nossos processos d'observaçao, ou se de facto o phenomeno é de sua natu­
reza inaccessivel a esta ordem de meios, é o que só o futuro poderá decidir. 
O que hoje podemos dizer, é que, como ha lesões funccionaes, que não se 
encontram ligadas a alteração alguma de estructura, somos até nova ordem 
forçados a admittir no quadro nosologico um bom numero de doenças pu­
ramente dynamicas. Concluir-se-ha d'aqui,que a anatomia pathologica nada 
aproveitou no estudo d'estas doenças ? Não por certo: a mesma deficiên­
cia dos dados anatomo-pathologicos serviu para confirmar a existência das 
doenças puramente dynamicas, mostrando, que podia haver perturbação 
funccional sem lesão de estructura apreciável, proposição, se não de inte­
resse prático immediato, pelo menos de grande valor na apreciação d'al-
gumas theorias medicas. 

O segundo grupo de doenças é, como dissemos, constituído por todas 
aquellas, que se acompanham d'um acto plástico, ou que dão origem a uma 
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modificação qualquer dos humores ou dos sólidos. São as doenças denomi­
nadas orgânicas: não porque a alteração orgânica seja o facto primordial da 
doença, que esse é o estado mórbido affectivo ou provocado: mas porque 
esse estado mórbido traduz-se aqui por actos, cujos vestígios ficara impres­
sos na trama orgânica. São estas o verdadeiro campo da anatomia patho-
logica, e o estudo das doenças orgânicas não pode considerar-se satisfacto­
ry, senão desde a época, em que se tratou d'estudar a natureza e a sede da 
lesão somática. As luzes, que dimanaram d'estas indagações não foram es­
clarecer só a therapeutica, mas diífundiram-se por todos os outros ramos 
das sciencias medicas. A identidade das alterações concorreu a fazer reco-
nher a identidade dos tecidos, e vice-versa: da comparação das lesões com 
os symptomas tiraram-se inducções para a determinação do funcciona-
lismo de certas partes : a autopsia mostrou, que muitas doenças ap-
parentemente dynamicas ligavam-se a uma alteração orgânica, e creou-se 
uma nova symptomatologia para distinguir entre si as doenças idiopathicas, 
symptomaticas e sympathicas: racionalisou-se o tratamento de muitas do­
enças pelo conhecimento, que se obteve das lesões somáticas internas, que 
as acompanhavam, e poderam apreciar-se, o quanto estava ao alcance dos 
actuaes meios d'observaçao, todas as modificações d'humores ou de teci­
dos, fornecendo assim o conhecimento da sede das alterações muitos dados, 
e de importância para o conhecimento do estado mórbido. 

Entre as doenças geraes ha muitas,pode dizer-se a maior parte,que dão 
origem a manifestas alterações nos líquidos ou nos sólidos do organismo, 
ou em ambos conjunctamente: assim, por exemplo, o estado cachetico, que 
acompanha as affecções, que revestem o caracter chronico, como a syphi­
lis, as escrophulas, o cancerismo; as lesões somáticas, ou alterações de nu­
trição, tumores, escrophulides, e exostoses etc. de que ellassão a causa; e 
assim também as erupções, e oroducções plásticas de formas variadas, que 
tem logar em muitas, das que revestem o caracter agudo, como nadiphte-
ria, na febre typhoide, etc. A anatomia pathologica mostrando, quaes eram 
os humores viciados, quaes dos seus princípios constitutivos se achavam 
alterados, em que órgão as diversas affecções se manifestavam de preferen­
cia, quaes os tecidos, sede d'esté ou d'aquelle neoplasma, erupção, ulcera­
ção, não só enriquecia consideravelmente a historia das doenças e fornecia 
dados importantes para o diagnostico, rnas illucidava a therapeutica, mostran-
do-lhe em cada um dos diversos elementos — acto mórbido — uma fonte 
d'indicaçao, e indicação maior nos casos numerosos, em que nos falta o 
tempo ou os meios para sobrevir á indicação fornecida pelo elemento—af-
fecção. 

A cada passo encontraríamos as provas d'esta asserção, e parajcitar um 
exemplo bem conspícuo, bastará mencionar a doença, que hoje se designa 
geralmente pelo nome de febre typhoide ou dothienenteria. E' sabida a con-

/ 
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(«são, que antes dos trabalhosanatomo-pathologicos de Louis, Chomel eBre-
tonneau reinavasobreaclassificação e denominação das febres graves. Guian-
do-sesó pelas apparenciassymptomaticas,cadaauthorimaginaraumanovaes« 
pecie mórbida a cada symptoma, ou a cada elemento, que viesse complicar 
aquella affecção. A pyretologia compunha-se de tantas espécies distinctas, 
quantas eram as physionomias diversas, que podesse revester uma pyrexia. 
Ás investigações cadavéricas vieram depois mostrar, que muitos d'estes ca­
sos eram anatomicamente caracterisados por uma erupção furunculosa das 
glândulas de Peyer, alteração constante no meio de toda avariedade sympto­
matica. A idéa da localisação fazia furor n'essa época, e o systema de Brous-
sais achava-se no s:eu apogeo: todas essas pyrexias passaram então á classe 
de inflammações,congIobadas debaixo do nome commum de gastro-enterites, 
enterites folliculosas, entero-mesenterites, que podiam revestir feições sym-
ptomaticas muito variadas. Esta idéa não pôde sustenlar-se muito tempo: 
factos e rasões, que não vem aqui a propósito emittir, vieram logo protestar 
contra ella. As febres essenciaes reappareceram na nosologia, mas a idéa 
unitária persistiu. A analyse anatómica tendo mostrado em muitas pyre­
xias, que se reputavam distinctas,uma alteração anatómica de marcha e for­
ma constante, a analyse clinica tendo descoberto os caracteres d'um ele­
mento distincto atravez de todos os outros elementos, que podessem vir 
complicar a marcha da doença principal, reconheceu-se então, que bom nu­
mero das febres designadas pelos nosologistas debaixo do nome de febres 
gástricas, pútridas, nervosas, mucosas, biliosas, malignas, adynamicas, 
ataxicas, não eram mais que variedades da mesma espécie nosologica, a que 
se deu o nome de febre typhoïde, ou mais propriamente dothienehtheria, 
que, em virtude de circumstancias geraes ou individuaes, se complicava 
d'outros elementos, que lhe faziam revestir aquellas feições variadas. A fe­
bre typhoide foi então considerada uma febre eruptiva, como as bexigas ou 
a escarlatina, das quaes se aproxima por muitos caracteres, mas com a dif­
férence de que, em logar de se manifestar na pelle ou na mucosa buccal e 
respiratória, a erupção principal dá-se n'este caso no tubo intestinal, no 
iléon, onde affecta especialmente as glândulas de Peyer. Estudos-se a mar­
cha da erupção, os dias em que se manifestava ,'e em que costumava expe­
rimentar as suas phases successivas, os seus modos de terminação, as le­
sões e accidentes, que podia occasionar, e pôde assim no individuo vivoas-
sistir-se á evolução da erupção intestinal, quasi com tanta certeza, como se 
se manifestasse exteriormente, e explicar todos os phenomenos funccionaes 
concomitantes. A therapeutica não podia deixar de aproveitar com estas 
noções. Beconhecendo-se impotente contra a affecção principal, vendo que 
não havia entre as medicações conhecidas alguma, que podesse reputar-se 
especifica do caso, limitou-se como em tantos outros, e mormente nas fe­
bres eruptivas, a conduzir a bom fim a marcha natural da doença, comba-
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tendo os elementos, que a complicassem, prevenindo ou obviando os ac­
cidentes, que a viessem engravescer, e sobretudo não administrando medi­
cações intempestivas, que podessem perturbar aquella evolução. Tudo isto 
deve-se á anatomia pathologica. 

Muitos outros casos poderíamos apontar, em que os estudos cadavéricos 
sobre a sede dos actos mórbidos tem prestado reaes serviços e de immedia-
diata utilidade pratica. Também poderíamos citar outros, em que nada se 
tem adiantado, ou em que as noções obtidas se tem conservado estéreis de 
resultados práticos, e assumpto de mera curiosidade. Não são todavia 
para desprezar. Em medicina nenhum conhecimento pode repular-se inú­
til. Aquelles ficam somente de remissa, até que novas investigações, mos­
trando as suas connexões com as outras partes do drama mórbido, os ve­
nham fazer fructificar. 

No estudo das doenças locaes a divida não é por certo menor. Desde que 
se manifesta tima lesão orgânica, esta pôde pela sua sede ser a causa pro­
vocadora de phenomenos mui variados, que simulem doenças puramente 
dynamicas, e reciprocamente symptomas semelhantes podem provir de le­
sões as mais diversas. Só á autopsia competia esclarecer a questão. Guiados 
unicamente pelas exterioridades symptomaticas, os antigos tinham muitas 
vezes confundido doenças as mais dissimilhantes, e separado outras que re­
conheciam uma origem commum. E' assim, que antes da época anatómica 
muitas alterações orgânicas do coração e grossos vasos se designavam por 
um nome commum. E' assim, que a asthma, o edema do pulmão, quasi to­
das as lesões do coração eram frequentemente confundidas, porque se reve­
lavam por um conjuncto de symptomas muitas vezes semelhantes. E' assim, 
que as hydropesias eram muitas vezes reputadas idiopathicas, porque se não 
conheciam todas as causas internas, que as podiam provocar. O contrario 
succedia em outros casos. Guiados também pelos phenomenos funccionaes, 
haviam feito da péritonite tantas doenças, quantos eram os órgãos contidos 
no abdomen. A multiplicidade e a diversidade d'orgaos revestidos par esta 
membrana inflammada dando origem a symptomas diíferenciaes numerosos, 
ao soluço, vomito, diarrhea, symptomas de cystite de enterite, fez-se de 
cada um d'esté modo de sympathia uma doença, e multiplicaram-se os no­
mes nos quadros nosologhos. Confusão de ambas as maneiras, que só podia 
ser bem reconhecida depois das investigações necroscopicas. O conhecimen­
to da alteração foi então substituído com vantagem ao das manifestações pu­
ramente symptomaticas: a consideração do elemento orgânico, as induc-
ções tiradas da autopsia corrigiram a significação dos elementos funccio­
naes, e poderam desde então determinar-se melhor os factos, e distinguir ou 
aproximar os phenomenos mórbidos. 

De pouca vantagem seriam porém todas essas descobertas, se só depois 
da morte podessemos rectificar o nosso juizo, e não tirássemos do» estudos 
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necroscopicos alguma inducção para distinguir no vivo os casos confusos 
pelas apparencias symptomaticas; se a semeiotica não podesse tirar partido 
das noções fornecidas pela anatomia pathologica. Não succedeu porém isso. 
O problema semeiotico illucidou­se,e o diagnostico adquiriu em precisão tu­
do quanto comportavam essas luzes. Da confrontação dos symptomas com 
as lesões somáticas poderam melhor avaliar­se as suas relações mutuas, e 
distinguir­se com mais aproximação casos pathologicosd'alguma semelhan­
ça phenomenal exterior: do estudo comparado das alterações achadas nos 
diversos órgãos com as circumstancias d'idade, sexo, temperamentos, 
predisposições, etc. chegou­se a conclusões, que, se não podem muitas ve­
zes conduzir a uma certeza absoluta em diagnostico, auxiliam­n'o todavia 
com o argumento da probabilidade. Inventaram­se instrumentos, que fizes­
sem penetrar a vista em recônditas cavidades: descobriram­se reactivos, 
que pelas alterações dos humores permittissem ajuizar do órgão lesado. 
Mas o que sobretudo mais concorreu a adiantar este ponto da semeiotica, 
foi ainda sem contestação a immortal descoberta de Laennec. A compara­
ção dos dados sthetoscopicos com as noções fornecidas pela anatomia, phy­
siologia e physica permittiu avaliar da sede, muitas vezes da natureza das 
lesões internas, e assistir á sua evolução, como se as tivéssemos debaixo dos 
olhos. Ajuizou­se do local precisamente afectado, da extensão da lesão, da 
sua gravidade e marcha, melhor do que se fazia com os symptomas exter­
nos, muitas vezes fallazes, e pouco em harmonia com o estado interno, que 
nem sempre traduzem com fidelidade. Explicou­se o desenvolvimento, a 
cura, as recrudescenças, as complicações de muitas doenças, que antes da 
época anatomiea não tinham interpretação satisfactoria. 
■í Não é preciso exemplificar. Estas doenças são tam communs, e estes 
meios d'observaçao tam commummente applicàdos,que não ha ninguem,que 
não tenha podido apreciar por si mesmo as vantagens, que lhe ministram. 
Devem também ter soffrido decepções: mas onda é que as não ha? A anato­
mia pathologica não veio resolver o problema pathologico: veio auxiliar a 
sua solução, e o que sè não pode negar, é que foi um dos mais poderosos 
auxiliares. Essa precisão de diagnostico, em que a medicina moderna tanto 
se ufana da sua preeminência sobre a medicina antiga, a quem a deve, senão 
á observação orgânica ? 

9 

* 



SEGÇÂO 2 

T 1 I E K A P E U T 1 C J L 

1 

Contraria Contrarias — Simili» fciniililms 

«Miscellanea incohérente d'opimôes lambem incohérentes, a materia 
medica é talvez de todas as scieneias physioïogicas aquella, em que me­
lhor se traduzem os desvarios do espirito humano. Nem mesmo é uma 
sciencia para um espirito methodíco. E' um amalgama informe d'idéas 
inexactas, d'obscrvaçôes pueris, de meios ilhisorios, de formulas tam extra­
vagantemente concebidas, quanto fastidiosamente accumuladas.» (Bichat, 
Anat. Gen, Consid. geu. pag. 46). 

Esta opinião emittida por Bichat ainda hoje tem applicação. Basta lan­
çar os olhos para esses annuarios de therapeutica, os mais bellos epigram-
mas, que podem fazer-se á medicina; para esse diluvio de formulários e phar-
macopeas, que enxameam a bibliographia medica, e que, á maneira de ar­
mazéns de fato feito, vem recheados de formulas já adaptadas e accommo-
dadas para todos ós casos individuaes, desde a incrível triaga até os elixi­
res, electuarios e cozimentos compostos mais indigestos e repugnantes; pa­
ra os jornaes de medicina, cujas columnas vem quotidianamente repletas 
de novidades therapeuticas, e específicos para todas as doenças possíveis; e 
até para os jornaes extra-scientificos, na quarta pagina dos quaes a indus­
tria medica mercadeja insolentemente com a credulidade do publico. Ha ahi 
com que fazer trepidar as mais robustas convicções. E todavia todos elles 
querem escudai-se com a magica palavra da experiência: todos, desde o re­
formador menos confiado na natureza até o expectante, que é capaz de ver 
•um esforço salutar na morte: desde o empírico, que não hesita em ingerir 
uma drogaria no estômago da creatura d'organisaçao mais delicada, até o 
rotineiro, que quer abonar com a sua prática os prodigiosos effeitos da mais 
insignificante tisana. E' bastante vezes o caso de perguntar com Bordeu,— 
« de quel droit ils ont vu. » 

A rasão d'esta desordem é obvia. Não havendo relação fixa entre medi­
camento e doença,a acção physiologica dos medicamentos,unica base racio-
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nal da íherapeutica, sendo ainda tam pouco conhecida,problema complica­
do de tantas incognitas, as modificações intimas do organismo no estado 
mórbido sendo um estudo todo por fazer, cada um foi assentar os motivos 
da sua conducta em hypotheses mais ou menos extravagantes sobre a na­
tureza das doenças, em theorias da sua lavra sobre a acção medicamento­
sa, em analogias bastantes vezes disparatadas, ou na base puramente em­
pírica, origem d'algumas verdades, mas causa também de tantas illusões. É 
assim, que o humorista imaginou os depurativos, os sudoríficos, os éva­
cuantes de toda a espécie,para purificar as crases viciadas, e expellir as ma­
térias morbificas portodos os emonctoriospossiveis:que o mecanicista inven­
tou toda a classe de fundentes, desobstruentes, incrassantes, e outros pró­
prios a dar ás peças da macina as propriedades physicas necessárias para um 
regular exercicio: que o chimista administra as suas preparações para neu-
tralisar,decompor,ou dissolver os principios,que lhesuggeriramas suas theo­
rias de laboratório, como se os instrumentos da vida fossem uma collecção 
de retortas e alambiques inertes: que o polypharmaco imagina combina­
ções monstruosas, porque n'uma descarga de metralha, como diz espirituo­
samente o dr. Forget, é possivel que alguns projecteis vão ferir o inimigo: 
que n'uma esphera mais elevada o rasorista, o brownista, etc. applica os 
tónicos ou os contra-estimulantei!, segundo a idéa que, cada um formou da 
natureza da doença e do modo d'acçao do medicamento: é assim, finalmen­
te, que, desdenhando toda a theoria, toda a critica applicada aos factos, to­
mando per divisa o post Iwc, ergo propter hoc, o numerista administra uma 
medicação qualquer, conta os tãctos, como se fossem tudo unidades da mes-

> ma espécie, e tendo em conta de nada todas as circumstancias geraes ou in-
dividuaes, abona a sua pratica com o soberano argumento da estatística, 
que só nas mãos de seu author é que prova o que elle quer. Quem não co­
nhece a este respeito as estatísticas da expectação nas pneumonias, que se 
alguma cousa provam, é bem pouco a favor da intervenção activa, as esta­
tísticas homœopathicas, as de sangrias coup sur coup, e essas tam decan-. 
tadas de febre typhoide e do rheumatismo articular agudo, que só serviram 
para mostrar a nossa impotência contra o elemento principal d'estas affec-
ções ? 

E' sobre estas bases, que se tem constituído a materia medica. Acer-
tou-se realmente muitas vezes; outras muitas pareceu, que se acertou, e 
assim se foi enriquecendo o catalogo dos medicamentos. Feitas e consolida­
das as acquisições praticas, rejeitaram-se em these geral as theorias, de 
que dimanavam,mas o que é notável, é, que as applicações especiaes ainda 
hoje se fazem frequentes vezes com o intuito de satisfazer o fini, a que se 
propunham aquellas theorias deficientes.Chama-se a isto fazer electismo. Ë 
assim, que se dão ainda os depurativos, com o fim de expurgar das maté­
rias morbificas; os sudoríficos para restabelecer transpirações stipprlmidas, 
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em casos, em que o suor escorre em grossas bagas do corpo do doente : 
dão-se alkalis para neutralisar ácidos, ácidos para neutralisar alkalis, phos-
phato de cal para dar consistência aos ossos, menstruos para dissolver 
os cálculos, mercúrio para fluidificar, iodo para solidificar, nitro para oxŷ -
genar, tártaro emético para desoxygenar, que sei eu ? Uma das ultimas no­
vidades therapeuticas é a administração do bromio na diphteria ás gaitas, 
porque se viu, que elle ás onças tinha a propriedade de dissolver n'uma 
capsula as pseudo-membranas. Oxalá que o resultado pratico seja feliz, in­
dependentemente da theoria bastarda, que presidiu a tal concepção. 

Disséramos, que não se conhecia ainda hoje uma relação constante entre a 
acção physiologica e a acção therapcutica dos medicamentos: estamos ain­
da muito atrazados tanto sobre as modificações, que imprime a acção me­
dicamentosa, como sobre o modo d'actuar das causas morbifieas, para que 
possamos sempre deduzir o effeito curativo da acção physiologica, e muito 
menos formular uma lei única, que abranja todos os casos pathologicos. As­
sim é de facto. Ha porém certos princípios therapeuticos, que vulgarmen­
te se consideram a divisa de escolas oppostas. Referimos-nos ao Similia 
similibus, suprema lei therapeutica em homceopathia, e ao contraria con-
trariis e alia aliis. que por opposição muita gente suppõe caracterisarem 
a, medicina, que impropriamente se baplisou com o nome de AUopathia. É 
a nosso pezar, que damos aqui este nome á escola medica das nossas con­
vicções: servirá somente para a distinguir das outras, sem involver a idéa 
de suprema lei therapeutica. Nós não somos homœopatha, nem allopa-
tha, nem isopalha, nem antiphata, nem hydropatha : somos medico, e como 
tal reconhecemos todas as leis, que da observação esclarecida do homem 
são e doente se deduzam, porque essas leis não podem senão auxiliar-se ; 
nunca contradizer-se. 

Alia aliis não é lei nem princípio de escola nenhuma : é a expres­
são da ignorância, em que infelizmente estamos ainda sobre a acção cu­
rativa de muitos medicamentos: quer dizer, que em medicina obramos 
algumas vezes empiricamente, e não conhecemos theoria, que nos ra-
cionalise a applicação, a não ser a experiência muitas vezes repetida : não 
é pois a expressão d'uma lei; é a expressão d'um facto, que confiamos, que 
os progressos de sciencia tornarão cada vez mais raro. 

Contraria conlrariis pode já considerar-se uma lei, uma indicação de 
conducta, e tam natural, que se podia estabelecer á priori: é o senso com­
muns applicado á medicina: é a primeira cousa, que lembrava fazer á vista 
d'uma doença qualquer. Que haverá de mais bem indicado, que collocar o 
individuo doente em circumslancias oppostas áquellas, que produziram a 
doença? Que haverá de mais racional, que tentar produzir no orfanismo 
uma modificação opposta áquella, que produziu a causa morbifica? Que ha 
de melhor a fazer, quando se não conhece a doença, ou que se vê pela pri-



meira vez? E se a rasão não bastasse a âttestar á veracidade do principio, 
ahi estariam os factos a comproval-a quotidianamente. 

Similia similibus também é uma outra lei, que exprime uma certa or­
dem de factos, mas que já se não podia determinar a priori: devia nascer, 
da observação. Notou-se, que, em certos casos de manifestações localisadas, 
dava resultados vantajosos â applicação na sede da manifestação d'alguns 
meios, que originavam actos mórbidos da mesma ordem: creou-se assim a 
medicação substitutiva, que hoje occupa uma parte tam importante nos 
tratados de therapeutiea: estendeu-se depois a muitos casos idóneos, e se 
hoje não podemos indicar com exactidão todos os actos mórbidos, a que 
ella seja applicavel, podemos determinar alguns, em que é absolutamente 
inapplicavel. Alia aliis, contrariacontrariis, similia similibus, não são pois 
supremas leis de therapeutiea: são a simples traducção de factos, que se não 
contradizem, a expressão da condueta racional ou empírica, que o medico 
não systematieo segue no tratamento dos diversos casos mórbidos. Todos 
entram no domínio da medicina allopathica se assim lhe quizerem chamar. 

Vai longe d'isto a ver como a hómoeopathia no principio similia simili­
bus a formula geral,que exprime Uma relação constante entre o medicamen­
to e a doença; a lei que racionalisa, e de que derivam todas as applica-
ções lherapeuticas. Para asseverar uma proposição tam estranha, e que se 
acha em contradicção cominnumeraveis verdades adquiridas para a sciencia, 
era necessário alterar completamente a theoria das doenças. Foi o que Hah­
neman tez. Creou uma pathologia e uma therapeutiea novas. Na sua dou­
trina destaca-se sobre tudo uma nova idéa de medicamento, uma maneira sin­
gular de avaliar o estado mórbido, uma theoria estranha de doenças chroni-
cas, euma opinião original sobre a acção medicamentosa. Não o seguiremos 
agora n'esses pontos,que nos parece constituírem o fundo original do syste-
ma, porque n'uni trabalho da natureza do nosso seria bem deslocada uma 
dissertação sobre uma doutrina, que nenhumas relações mantém com a ana­
tomia pathologica. Limitar-nos-hemos apenas ao exame do valor do similia 
similibus, como proposição, que lheécommum com a medicina, que apesar 
da sua autocracia, se reconhece solidaria dos progressos da anatomia e da 
physiologia, da physica e da chimica. 

A generalisação do principio dos semelhantes prende com a idéa, que 
Hahneman formou de doença. Esta, achando-se toda nos symptomas, variá­
veis para cada caso individual, acharia o seu especifico n'aquelle medicamen­
to, que produzisse um conjuncto de symptomas semelhante. Dir-nos-hão que 
Hahneman sabia bem, que a doença não consistia só em symptomas, por­
que diz em alguma parte, que a causa efficiente, o motor d'esses symptomas 
é uma aberração dynamica da nossa vida espiritual, uma mudança imma­
terial no nosso modo de ser, ou traduzido em linguagem menos ontológica 
e mais intelligivel, que a causa próxima da doença ë uma modalidadeanor-
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mal do principio ou substancia, que preside aos phenomenos vitaes, idéa, 
como se vê,essencialmente vitalista, e sustentada por grandes mestres. N'el-
le porém não passou d'uma pura concessão theorica, que os Apliorismos do 
Organon e a sua prática continuamente desvirtuam. Nos aphorismos 6, 8, 
10, 13, 67 e notas adjacentes, sempre declamando contra a medicina sym­
ptomatica, diz-nos. todavia, que o conjuncto de symptomas é a expressão 
exacta da affecção, a única cousa apreciável ao medico, e que é inutil e su­
pérfluo o trabalho d'aquelles, que querem penetrar mais alem na histo­
ria das doenças. De modo que uma escarlatina deixaria deser a mesma af­
fecção, quando se revela só pela angina, ou por esta e uma erupção abun­
dante: de modo que uma nevralgia é sempre no fundo a mesma cousa, ou 
dependa d'uma chlorose ou d'uma affecção paludosa: de modo que uma dys­
pnea reclama sempre o mesmo tratamento, quer dependa d'um catarrho, 
d'asthma,de tuberculisação,ou de lesão vascular,com tanto que se revele pe­
los mesmos phenomenos apparentes. O symptoma, o mais variável dos phe­
nomenos, porque depende d'uma infinidade de condições orgânicas e dyna-
micas, seria a principal fonte d'indicaçào. E note-se, que só se falia aqui de 
symptomas,que se revelam exteriormente; que todo o mundo pôde apreciar: 
porque a respeito dos symptomas internos, as lesões orgânicas, que só a 
um medico é dado attingir, quer-nos parecer que a materia medica pura se 
veria bem embaraçada para os parodiar. 

Uma das consequências mais funestas d'um tal modo de vôr, é a vulne­
rabilidade, que mais que nenhum outro systema medico, a Homœopathia 
offerece ás invasões do charlatanismo. E' o que não poderão deixar de reco­
nhecer ainda mesmo os medicos illustrados, que a praticam. Não seria pre­
ciso estudar medicina para a exercer: basta analysar miudamente os sym­
ptomas, comparal-os com as tabeliãs da materia medica pura, para achar o 
especifico do caso em questão: é trabalho que qualquer analphabeto pôde 
fazer. A comprovar esta asserção estão ahi todos esses livros, que serão 
sempre o epitaphio das doutrinas, que querem propalar, e em cuja primeira 
pagina se offerece pôr a Homœopathia ao alcance de todas as pessoas, ain­
da as mais estranhas á medicina! 

O principio similia similibus não é pois acceitavel na accepção homœo-
pathica, independentemente d'outras proposições do systema, que também 
nos parecem controversas. Mas que diremos então ás estatísticas, aos fa­
ctos? Não regeitamos nem uns nem outros: mas estatísticas medicas to­
dos nós sabemos, o que são, e a heterogeneidade d'elementos, de que mui­
tas vezes se compõe: e factos são argumentos, de cujo valor se tem abusa­
do. Um facto não significa nem aproveita cousa alguma scientilicamenle, 
sem a sua interpretação. Ora é a interpretação homœopathica, que nós re­
jeitamos, substituindo-a por outra, que nos parece mais rasoavel. Porque á 
applicação d'uma idea se seguiu um certo resultado, nem sempre podemos 
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concluir ,que haja relação necessária entre uma e outra cousa,mormente em 
medicina,em que o posl hoc ergo proter hoc, é tão follivel. Muitas descober­
tas úteis se tem feito pela applicação de theorias, que depois se reconhece­
ram falsas, e a Homceopathia, conviremos, que para algumas concorreu. 

Corollario therapeutic» 

Conhecida ou desconhecida a relação entre o medicamento e a doença, 
racional ou empírica a indicação, é evidente, que em todos os casos o co­
nhecimento intrínseco e extrínseco da doença é a única base segura do tra­
tamento. Extrínseco, para a remoção ou neutralisação das causas, e outras 
circunstancias exteriores, que a provocaram,ou possam influir nocivamente 
na sua marcha. Intrínseco, pelo que toca ao individuo doente, e á doença 
em si, para a applicação d'aquelles meios, que as condições d'uma, e os 
actos constitutivos da outra reclamem. E' no que concordam todos os sys-
temas verdadeiramente medicos. O desaccordo começa na interpretação 
d'esses actos constitutivos: na determinação da natureza e sede da doença. 
E' essa também a causa das divergências therapeuticas, e se, como diz Bi-
chat, toda a doutrina influe necessariamente sobre a therapeutica, é certa­
mente pelo modo, como considera estes dou* elementos capitães do diagnos­
tico. 

A anatomia pathologica debaixo d'esté ponto de vista não podia fazer 
excepção: foi mesmo uma d'aquellas cuja influencia mais se fez sentir, o 
que se concebe perfeitamente pelas revoluções suecessivas porque foi pas-
sandon medicina, á medida que progrediam os conhecimentos orgânicos: 
e tudo o que teríamos a dizer acerca da influencia passada ou presente da 
anatomia pathologica sobre a therapeutica,é simplesmente um corollario do 
que ahi deixamos dito, aquella sciencia aperfeiçoando ou alterando o trata­
mento das doenças pelos aperfeiçoamentos ou alterações, que ia trazendo 
ao diagnostico e ás theorias pathologicas. 

No tempo de Bonet as aut0psias serviam só de revelar as causas da mor­
te: eram assumptos de mera curiosidade, destituídos d'utilidade pratica. 

Para Morgagni as investigações necroscopicas tinham um fim mais ele­
vado: illucidar a semeiotica, mostrando a relação entre as alterações e os 
symptomas: ensinando a traduzir nos phenomenos exteriores o estado in­
terior. Encarada a questão por este lado, a therapeutica devia já ressentir-
se, e adquirir precisão na rasão directa do aperfeiçoamento, que d'esta or­
dem d'estudos recebesse o diagnostico. 

Com o novo impulso, que Bichat imprimira aos estudos orgânicos, a 
anatomia pathologica tornando-se sciencia independente, veio oceupar o íu-
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gar importante, que definitivamente Hie pertencia na hierarchia dos conhe­
cimentos de mais immediata utilidade para a medicina: e a lue que derra­
mou sobre muitos problemas hygidos e pathologicos, o estudo da formação 
e desenvolvimento dos produetos orgânicos, a avaliação da natureza d'eslas 
pela dos tecidos em que se davam,e a determinação da sede mórbida, foram 
tudo acquisições, que,aperfeiçoando o estudo do homem são e doente, deve­
rão necessariamente influir sobre a therapeutica. 

Depois de Bichat a anatomia pathologica exagerou o seu principio. De 
auxiliar tornou-se legisladora. Fora o núcleo, de que sahiram as duas esco­
las, que dominaíam a medicina no primeiro terço do século actual. A pa-
thologia e a therapeutica foram revolvidas desde os seus fundamentos. Os 
seus princípios foram suecessivamente negados e affirmados debaixo do 
mesmo ponto de vista. Para Broussais todas as alterações de tecidos são 
idênticas no fundo: a inflammação era o facto inicial e característico, e as 
suas differenças dependiam de puras circumstancias accessorias: não ha­
viam doenças geraes nem especificas: todos os actos mórbidos podiam re-
duzir-se a duas modalidades quantitativas d'aeçao vital, quasi a uma, e o 
problema diagnostico reduzia-se determinar, qual era a parte lesada, e qual 
o grau da perturbação. Com a especificidade nosologica abolia-se a especi­
ficidade therapeutica: as medicações reduziam-se a duas, e o problema the-
rapeutico consistia em determinar, qual o grau de modificação medicamen­
tosa a oppôr á quantidade reconhecida de modificação mórbida. Ora como 
esta na generalidade dos casos era uma exaltação da acção vital, uma in­
flammação, a indicação era quasi sempre a debilitante: d'ahi o predomínio 
supremo das depleções sanguíneas, das bebidas diluentes, e das tisanas 
emollientes. Do ponto de vista anatómico a escola physiologica abolia toda 
a nosologia e therapeutica, porque estas fundam-se em differenças essen-
ciaes entre as doenças e os medicamentos, que não podem consistir em 
puras modificações quantitativas. Ao contrario para a escola anatomo-pa-
thologica iodas as alterações eram primitiva e essencialmente especiaes. 
Reagindo por um outro excesso ao excesso de Broussais, foram todas con­
sideradas modificações orgânicas, iwi generis. A natureza e a sede da al­
teração eram os pontos capitães do diagnostico. As consequências também 
eram oppostas. Com a espécie em pathologia voltavam as medicações espe­
ciaes. Para cada doença um especifico. Do ponto de vista anatómico recons-
tituia-se a nosologia e a materia medica. D'um lado o dogmatismo, do ou­
tro o empirismo absolutos, eram as legitimas conclusões do dilema, em 
que o anatomismo havia collocado a medicina. 

Os progressos subsequentes da sciencia orgânica vieram depois revelar 
os erros, a que a exageração d'algumas verdades parciaes havia conduzido. 
As verdades antigas, um momento offuscadase esquecidas, foram mais uma 
Vez sanecionadas e confirmadas pela anatomia pathologica. Mais que nunca 
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se reconhecem hoje doenças geraes, diatheses, doenças especificas, lesões 
dynamicas, febres essenciaes, etc. i os estudos necroscopicos, livres da 
eiageração systematica tomaram outra vez o lugar, que lhe competia em 
relação á clinica, e os seus progressos tem sido rápidos, graças aos meios 
d'observaçao, que a physica e a chimica põe quotidianamente á sua dispo­
sição. Os proveitos, que a therapeutica tira d'estes estudos são indirectos, 
mas reaes, tanto quanto o são os aperfeiçoamentos, que d'elles recebe o 
diagnostico, porque é só por meio d'elle, que a anatomia pathologica pódc 
influir no tratamento das doenças. A therapeutica não tendo pois connexão 
alguma directa com a anatomia pathologica, e reconhecendo por base a ex­
perimentação physiologica ou a experimentação clinica applicada a cada 
um dos elementos mórbidos, o que teríamos a dizer sobre as suas relações, 
é meramente um corollario da secção precedente. Se na determinação da 
indicação principal,deduzida as mais das vezes da natureza da doença, a ana­
tomia pathologica é um mero auxiliar dos outros elementos de diagnostico, 
por que seattinge esse conhecimento,são completamente subsidiarias d'ella 
todas as indicações maiores ou secundarias, que possam deduzir-se da sede, 
da causa provocadora, e algumas vezes da marchado acto mórbido. À sen­
tença d'incurabilidade, ou de resistência aos nossos recursos actuaes da the­
rapeutica medica ou cirúrgica, que ás vezes pronuncia, pôde também ser de 
vantagem, prevenindo o damno, que causariam medicações intempestivas. 
São serviços,que bastariam a collocar a anatomia pathologica no numero d'a-
quellas sciencias, cujo conhecimento é mais indispensável ao medico, alem 
do muito, que ha ainda a esperar d'uma tal ordem d'investigaçoes. O estudo 
combinado da anatomia e da pbysiologia pathologicas, e a sua comparação 
com as noções do estado hygido, deve fazer sobresahir cada vez mais as re­
lações d'estas duas partes da sciencia do aggregado humano: o empirismo 
clinico, esta grande lacuna da medicina, irá então cedendo o passo a um» 
pratica racional, esclarecida pelo conhecimento das leis vitaes, e cada vez se 
aproximará mais da realisação este supremo ideal da therapeutica. 

Fim 

10 



PROPOSIÇÕES 

Anatomia Pathologica - Não ha elementos específicos: todas 

asssy sssss1"eleraentos histologicos do mesmo ou de 

» P h . v s i o ? 0 g , I a — E' physiologicamente impossível a compressão do cérebro por simples congestão sanguínea. wmpie&Mo ao 

3 . a 

Pharmacologia Geral - A acção medicamentosa é sempre vital. 
M. a 

„ „ , í a t h < ? I , ° S Í a Q e r a l ~ ° augmento da fibrina no sangue não é si­gnal essencial nem constante da inflammação. 

5.3 

Philosophia Medica — A Philosophia Escoceza éaauella ema 
espirito melhor se adapta ao génio das Sciencias B i S g S u , ' J 

6 . 

fio les tias de Puerperas — Não pôde demonstrar-se mornho-
logicamente a existência da infecção purulenta: o aspecto purifo mïïo sao-
gue em algumas doenças do estado puerperal é devido a leucocytlmia 

Vista. Pôde imprimir-se. 
Costa Leite, Presidente. Imprima-se. 

Antonio Ferreira Braga. 
Porto, Julho de Í863. Servindo de Director. 
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