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Allez, ot va mon dme, allez, 6 mes pensées!

Mon ceur est plein, je veux pleurer!!

AODS

CAROS E SAGRADOS MANES

IE

MEU EXTREMOSO PADRINHO
THOMAZ {'IEJEL-HI:'II r.lms‘ SANTOS

MINHA QUERIDA MADRINHA

h Exlﬂl SHI

} D. ANNA ROSA DE JESUS

EXFRESSAO DA MATS viIva DOR

E ETERNA SaAlDADE.
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4 MBY 50GRO & AMICO

O lia™ & Ex® Sg. Coronm

OLYMPIO CARNEIRO VIRIATO CATAO

SxunoOR,

Quando apds tres annos de um continuo soffrer, « acossado pelos caprichos
da varia fortuna, eu levantava-me do leito de dores, e via uma a uma frustradas
s minhas mais doces illuses, fostes Vis o amigo do infortunio, que generosa
e desinteressadamente estendeste-me a mio bemfazeja.

Entdo, como o naufrago, que depois de lutar brago a braco com a morte
divisa ao longe, por entre o fluctuar das ondas, um ponto de salvagio, comecou a
renascer em minha alma a esperanga de conseguir a realisacio dos meus sonhos
da infancia, e dos desejos de minha sempre chorada e querida M@i. Com ella
germinou tambem em meu coracio agradecide o desejo de um dia poder trocar
o vosso nome de protector pelo doce nome de Pai. Realisastes os volos de men
coragdo dando-me a mao de vossu predilecta filha.

A quem pois, Senhor, sendo a vis, deve perlencer o pequeno fructo de minhas
lucubragtes e das minhas noites de vigilia ? Eil-o, ndo como uma paga do muite
que vos devo, mas como uma tenue prova da gratidio de

Vosso filho e amigo

TmoMar,
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A SAGRADA MEMORIA
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O ILLUSTRISSIMO SENHOR

JOAO CARLOS CARNEIRO VIRIATO CATX0

Como um sonho de amor que illude e esyae-se .
Como o echo perdido no deserto:

Come o canto da lyra do proscripto ;

Como o hymno que o cysne entda 4 morte;
Como o ai morredor que exhala a virgem;
Como o baixel perdido no oceano ;

E' a existencia do homem sobre a terra,

( R. de Sampaio. )




A MINHA QUERIDA ESPOSA

i ILLUSTRIZSIMA E EXCELLENTI®

D. BEATRIZ ELISA CATAO DE ALMEIDA

A MEU PILHINHO.

Além de um coracdo mais nada tenho,
Mas dou- vos um coracio constante € gralo.

A pasi@ma SOeRs B mﬁa

ILLUSTRISSIMA K E

). ANNA GARULIN\ IM HI]EHA (ATAQ

A MINHA TIA

A EXCELLENTISSIMA SENHORA

D. ANTONIA DE SEIXAS BRANDAO

E

A’ MINHAS CUNHADAS

AS EXCELLENTISSIMAS SENHORAS

. OLYMPIA CESARINA DA ROCHA CATAO
D. MARIA AMELIA NOGUEIRA

PEQUENA PROVA DE CONSIDERACAO, RESPEITO K AMIZADE,




A MINEAS IRMAAS

A MEUS IRMAOS

EM PARTICULAR

A ILLUSTRISSIMA E EXCELLERTISSIMA SENHORA

D. GUILHERMINA ADELAIDE DE ALMEIDA
JOAO BAPTISTA PINTO DE ALMEIDA
AURELIANO BAPTISTA PINTO DE ALMEIDA
PEDRO DE ALCANTARA PINTO DE ALMEIDA

E

A MINHA CUNHADA E SOBRINHAS

A5 EXCELLENTISSIMAS SENHORAS

D. MARIA DA ANNUNCIAGCAO VILHENA DE ALMEIDA
D. GUILHERMINA ADELAIDE DE FREITAS LISBOA
D. RITA DE CASSIA NOGUEIRA CATAO

AMIZADE FRATERNAL,

A MEU AMIGO E COMPADRE

FRANCISCO DS SALLES CARVALEO

A" SUA DIGNA CONSORTE

A ILLUSTRISSIMA E EXCELLENTISSIMA SENHORA

D. ADELAIDE DE SALLES CARVALHOQ

Vs que muito e muito concorrestes para o banquete dos meus prazeres, inleressando-vos sempre
por mim, e prestando-me vossa valiosa protecgio com amizade e desinteresse, aceital hoje a minka
These, como um pequeno tributo de minha eternn gratiddo.
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AD TLLUSTRISSIMGO E EXCELLENTISSIMO SENHOR COMMENDADOR

MAJOR

JOSE PEREIRA DA SILVA

SINCERA PROVA DE AMIZADE, GRATIDAO E RECONHECIMENTO.

AO MEU PARTICULAR AMIGO

O ILLUATRISSIMG SENHOR DOUTOR

MANOEL JOAQUIM PEREIRA DE MAGALHAES

A SUA DIGNA CONSORTE

A EICELLENTISSIMA SENHORA

P, WARTANNA UMBELINA DU HOROWEA WMAGALRARS

Fraca expressio de minha cordial amizade e gratidao
pelo muito que vos devo.

i T e

A MEU MESTRE E AMIGO

0 ILLUSTRISSIMO E REVERENDISSIMO SENHOR

CONEGO

JOSE MENDES DE PAIVA

In freta dam fuvii current, dum montibus umbra
Lustrabunt convexa, polus dum sidera pascet
Semper honor, nomenque tuum landesque manebunt.
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ILLUSTRISSIMO E EXCELLENTISSIMO SENHOR

ManQoLls vk CAXKIAS

TRIBUTO DA MAIS ALTA ESTIMA, CONSIDERAGAO

E RESPEITO.

A MEUS CUNHADOS E AMIGOS

M5 ILLUSTRISAIMOS SENHORES

Dr. ANTONIO CARLOS CARNEIRO VIRIATO CATAO
LUIZ JOAQUIN NOGUEIRA DE MEIRELLES CABRA

Ah'! si j"avais de paroles,
Des images, des symboles
Pour peindre ce que je sens !, ., ,

( Lamariine. )

A MEU GENEROSO E SINCERO AMIGO

D TLLUSTRISSIM) SEXUOR

DR. JOAO BAPTISTA DOS SANTOS

PEQUENO sIGNAL DE AMIZADE E RECONHECIMENTO.

AQ ILLUSTRISSIMO SENHOR

RAPHAEL FERREIRA REGAL

Olvidar a extrema bondade e protecgdo com que voluntariamente me trataste
seria wma ingratidio imperdoavel,

V1/0Y]




AO ILLUSTRISSIMO SENHOR
MARCIRIO RODRIGUES DOS SAITOS

SYMPATHIA E AMIZADE

AOS MEUS INTIMOS

AMIGOS E COLLEGAS

05 [LLDSTRISSIMOS SENHORES L

DR. LUIZ DELFINO DOS SANTOS
DR. JOAQUIM FRANCISCO DE PAULA SOUZA ‘

RECORDACAO SAUDOSA DE UM PASSADO RISONHO, TODO CHEIO DE BRINCOS,
DE UMA AMIZADE PURA E FRATERNAL.

A0 ILLUSTRISSIMO SENHOR

DOL TR

MANOEL PINTO DA SILVA TORRES

RECORDACAO DE NOSSA ANTIGA AMIZADE.

—rt S R L
A MEUS

7208 B ANIQOQ

08 ILLUSTRISSIMOS SENHORES

MAJOR JOSE HERMENEGILDO DA ROCHA BRANDAO
ANTONIO CARLOS DA ROCHA BRANDAO

SINCERA PROVA DE AMIZADE.
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COLLEGCAS E

(8 ILLUSTRISSIMOS SENTIORES

DOUTORES

JOAO JOSE DA SILVA
JOSE DA SILVA LISBOA
VIRISSIMO MENDES VIANNA

LUIZ JOSE DA SILVA

ALEXANDRE SEVERO DINIZ
FRANCISCO DIAS DE ABREU

VIRGILIO AUGUSTO DE ARAUJO

JOSE LUIZ FIGUEIRA

SAUDOSA RECORDAGAO

JA. NN T WSS

SABIOS & DIGNOS MESTRES

04 ILLUSTRISSIMOS E EXCELLENTISSIMOS SENHORES

DOUTORES

JOSE RIBEIRO DE SOUZA FONTES
MANOEL FELICIANO PEREIRA DE CARVALHO
LUIZ DA CUNHA FELIO®
ANTONIO GABRIEL DE PAULA FONSECA
FRANCISCO DE PAULA CANDIDO
MANOEL DE VALLADAO PIMENTEL
LUCAS ANTONIO DE OLIVEIRA CATA-PRETA
ANTONIO FERREIRA PINTO
JOSE JOAQUIM DA SILVA
JOSE BENTO DA ROSA

HOMENAGEM A INTELLIGENCIA E AO SABER.




A0 MEU AMIGO

0 ILLUSTRISSINO SENHOR

ﬂﬂﬂﬂﬂﬂ

JAGINTHO RODRIGUES PEREIRA RELN

TRIBUTO DE CONSIDERACAO, RESPEITO E AMIZADE.

S e

A MEU TIO E AMIGO

0 ILLUSTRISSIMO SENTOR

AGOSTINEDG NUNES MONTEZ

SUA PREDILECTA FILHA

A ILLUSTRISSIMA E EECELLENTISSIMA

D. ALZIBA CORA WOXNTEZ

Lembrancas que inda mesmo além da campa
Gravadas ficarad dentro em minha alma.
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o PRIMEIRO PONTO

SCGIENCIAS AGCESSORIAS

Do ar ntmusphqri::u, sua composigio o modo de o analysar.

SEGUNDO PONTO

IENGIAS MEDICGAS

Que regimen serd mais conveniente i eriagio dos expostos da Santa Casa da Misericordia , atlenias as nossas
circumslencias especiaes, a criagio em commum dentro do Hospicio, ou a privada em casas particulares ¥

Na primeira hypothese, o que mais conviria : amamenta-los com o leile das amas que se odem alugar
Ypo 20 q q ug
hoje , ou com o de cabra, ovelha ou vacea ¥

Neste ultimo caso, o que seria mais ulil, ministrar-lhes o alimento por meio de instrumentos apro-
priados, ou acostumar a crianga a sorvé-lo immediatamente do ubre do animal , sendo este cabra ou ovelha?

Pdde actualmente ser um destes systemas considerado (o superior aos outros, que o5 deva excluir abso-
| lutamente ?

| TERCEIRO PONTO

' SCIENCIAS CIRURGICAS

Serd conveniente empregar-se o chloroformio durante os parios naturaes?

QUARTO PONTO

SCIENCIAS CIRURGICGAS

Da operagio da fistula lacrimal.

( DISSERTAGAO. )




SCIENCIAS ACCESSORIAS

Do ar atmospherico, sua composi¢cio ¢ modo de o analysar

PROPOSICOES

I.

O ar atmospherico é o fluido elastico, inodoro, transparents, pesado
e compressivel, que envolve o globo terrestre, revestindo-o de uma ca-

mada, que se denomina « atmosphera. »

11.

O ar atmospherico é composto de oxygeneo e azoto em proporcoes
diversas e invariaveis ; entra tambem em sua composicao o acido carbo-

nico em pequena quantidade.

1L

0 ar atmospherico ndo existe na natureza seniio no estado gazoso,
15
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IV.

Em um volume de cem partes de ar almospherico, encontrao-se 21
partes de oxygeneo e 79 de azoto; a quantidade de acido carbonico varia.

O ar extrahido da agua di 32 °/, de oxygeneo, e este augmento &
relativo, porque é devido 4 maior solubilidade do azoto.

¥

A proposicdo, que precede prova, que os principios constituitivos do
ar atmospherico existem misturados, e nio combinados chimicamente.

VII.

Encontra-se constantemente no ar atmospherico uma quantidade de
aguna no estado de vapor, que varia segundo o grio de temperatara e as
causas’ locaes.

VIII.

Podem encontrar-se na atmosphera vapores ou gazes provenientes
de substancias vegetaes ou animaes em decomposicio, em proporcoes va-

riaveis, segundo as circumstancias atmosphericas e as localidades.
45
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IX.

O ar atmospherico contém em sna composicio o elemento indispen-
savel 4 vida animal, o oxygeneo; é tambem delle que as plantas tomao
o acido carbonico, indispensavel 4s suas necessidades, e recebem directa
ou indirectamente o azoto.

x.

Pide-se reconhecer a presenca do gaz oxygeneo no ar, pondo-se o
phosphoro em contacto com este fluido.

XL

Por meio do cobre em temperatura elevada se pide determinar a
presenca do azoto no ar.

XIIL.

Por meio da experiencia de Lavoisier se pdde verificar a presenca
do oxygeneo no ar.

XIIL

Pode-se demonstrara presenca do acido carbonico no ar atmospherico,
fazendo-se passar uma corrente deste fluido atravéz de uma dissolucao
perfeitamente limpida de agua de cal, ou de baryta, ou expondo-se esta

por algum tempo em contacto com elle. /
15




XIV.

Por meio de uma mistura frigorifica de gelo pilado e sal commum,
posta em um frasco de vidro, péde-se reconhecer a presenca dos
vapores aquosos no ar.

XV.

Por meio de substanciasavidas de agua, como o chlorureto de calcio
&c., pdde-se reconhecer a presenca desta na atmosphera.

XVI.

0 eudiometro de Volta ou de Gay-Lussac ¢ um bom meio de ana-
lysar-se o ar atmospherico, e por elle se chega exactamente a determi-
nar & quantidade dos corpos, que entrdo em sua composicao.

XVIIL

Entre os principios enconfrados no ar atmospherico, merece especial
attencao o ozona, descoberto por Scheenbein.

XVIIL

O ozona distingue-se pela promptidao com que queima, chimicamente,

fallando, os corpos oxygenaveis,
15
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XIX.

Ainda ndo estd bem averiguado, se o ozona é uma forma allatropica do
oxygeneo do ar, se é o mesmo oxygeneo electrisado, ou se € um principio
totalmente diverso, que modifica a natureza do mesmo oxygeneo.

XX.
4
Todo o oxygeneo nascente revela aos reagentes as propriedades do
ozona.
XXIL
O melhor meio, para descobrir a presenca do ozona mo ar, é o papel
P ozonoscopio de Scheenbein.
XXIIL
As quantidades de ozona existentes no ar varido conforme as locali-
dades, ventos, correntes aereas, variagoes atmosphericas, e outras con-
= digoes meteorologicas.

XXIIL.

_ Parece, que o ar contido na agua resente-se das mesmas variagoes
| quanto 4 por¢io do ozona que contém,

i 15
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XXJV,

E probabilissima a presumpciio de que o nzona influe poderosamente
para a conservacao e saude dos seres, que respirdo, mérmente 0s animaes;
e por 18s0 .0 estudo da matureza deste principio, da sua presenca no ar, e
das variacoes de sua quantidade, deve representar um importante papel
no estudo das constiluicoes medicas.

15
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SCIENCIAS MEDICAS

Que regimen serd mais conveniente 4 criacfio dos expostos a Santa Casa da Misericordia , attentas

as nos<as circumslancias especiaes , a criacio em commum dentio do Hospicio, ou a privada em
casas particulares?

Na primeira hypothese o qne mais conviria : amamenta-los com o leite das amas, que se padem
alugar hoje, on-com o de cabra, ovellia on vacca ¥

Neste nltimo caso o que seria mais util, ministrar-lhes o alimento por mein de instrumentos apro-
priados, ou acostumar a crianca a sorvé-lu immedialamente do ubre do animal, sendo este cabra
ou ovelha ?

Péde actualmente ser um destes systemas considerado tio superior aos outros, que os deva excluir
absolutamente 7

PROPOSICOES

A criacito-dos meninos expostos em commum dentrode um hospicio,
que reuna todas as condicdes hygienicas requeridas’, offerece maiores
vantagens, e deve ser preferivel 4 criacdo privada em casas particulares.

II.

Nos hospicios a criacio dos meninos expostos péde ser mais facil-
mente inspeccionada; e desta inspeccio resultar a cerleza, de que os

soccorros prestados sio empregados em proveito dos mesmos.
15 2
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I1L

Nos hospicios os meninos expostos podem receber uma educacao
moral mais sda, porisso que pdde-se conhecer da moralidade das pes-

soas encarregadas de dirigi-la.
1V.

Nas circumstancias especises da casa da roda da Santa Casa da Mi-
sericordia é impossivel a criaco interna dos expostos exclusivamente.

V.

Ha diversos modos de alimentar as criancas, os quses dio em resul-
tado diversas organisacdes, e diversa mortalidade.

YL

As criancas expostas costumilo ser alimentadas pelo leite de amas,
ou pelo leite de animaes domesticos, fazendo-as sorver do proprio ubre
do animal, ou por meio de um intermedio qualquer, constituindo di-
versas especies de aleitamento.

VIL.

A alimentacio, que mais convém 4s criancas nos primeiros fempos
da vida extra-uterina, principalmente até aos seis mezes, € exclusivamen-

te a lactea,
15
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VIII.

As forcas digestivas das criancas, que precisio de uma alimentacio
sbundante para o desenvolvimento e crescimento rapido dos orgios, nio
estio em relacio com os alimentos, que de antemio nio forao prepa

rados pela natureza para esse fim.
< IX.

As amas, que hoje se podem obter, podem supprir todas as necessida-
des que se fagdo sentir para a criacdo dos expostos.

X.

Convém, que a escolha das amas, que se destinao 4 criacio dos me-
ninos expostos, seja feita por pessoa profissional.

XI.

| Na deficiencia de amas, que offerecio as condicoes exigidas, o alei-
L tamenlo intermediario, isto é, o feito pela femea de animaes, fazendo-
se a crianca sorver o leite do ubre, é o mais conveniente,

XII.

| 0 animal, que por sua docilidade e condicoes especiaes mais convém

para o aleitamento intermediario, € a cabra,
15
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X
. Na deficiencia de animal proprio, que sirva para o aleilamento in- -
termediario, convird empregar-se aleitamento artificial.
XIV.
O leite, que se tirar, para [azer g alimentacio da crianca, deve ser >

immediatamente aquecido em um banho-maria até altingir a temperatu-
ra do corpo da mulher, e ser immediatamente ministrado & crianca.

XV.

O leite demorado por muito tempo perde cada vez mais de suas pro-
priedades vitaes; o ar atmospherico o decompde ; ha uma reacgio acida;
o leite separa=se em duas porcoes ; na sua superficie accumula-se a par-
{e butirosa, tormando-se assim mais improprio para a nutricao das
criancas, | |

XVL

0 leite dos animaes domestices, gne mais se apprexima do da mu-
lher, é o da jumenta, e o da egua; porém o mais commummente em- -
pregado é o da vacca, por exislic em maior abundancia.

XViL

0 leile de vacea nio deve ser ministrado sendo misturado com uma
certa porcao u'ugus ou de um cozimento emolliente.
15
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XVIIL.

O leite deve ser dado & crianca por meio do biberon, que, demo-
rando a succdo, activa a salivacao, e faz com que esta concorra para
a boa digestao.

XIX. ,

0O aleitamento actualmente reconhecido, como devendo ser preferido a
todos os outros para a alimentacio dos meninos expostos, ¢ o aleitamento
feito por amas,

15
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[ . SCIENCIAS CIRURGICAS

B 4 Sera conveniente empregar-se o chloroformio durante os
partos naturaes?

o
PROPOSICOES
- L
Entendem-se por partos naturaes aquelles, em que a expulsao do pro-
ducto da concepcio se effectua s6 e unicamente pela influencia dos
recursos proprios do organismo.
p—

II.

Os partos naturaes se effectuio em geral com facilidade e presteza:
| entretanto sua marcha péde ser mais ou menos demorada por circum-
stancias inherentes 4 parturiente, ao producto da concepcido, e seus

annexos.
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I11.

As contraccoes uterinas sio indispensaveis, pard que o parto tenha lugar
espontaneamente, e a duracio do trabalho esti de ordinario em relacio
com a intensidade, que ellas apresentio.

IV.

A contracgio dos muscules abdominaes, e respiralorios em geral
concorre de uma maneira evidente para a prompla terminacfo do trabalho,
favorecendo pela simultaneidade de sua accio as contracges expulsoras
do utero.

2

Os esforcos da mulher prestao um auxilio poderoso na expulsdo do feto,
tornando mais energica a contraccao dos musculos abdominaes.

VL.

As dores que acompanhdo o parto natural nio exercem, geralmente
fallando, uma influencia malefica sobre o estado moral e physiologico da
mulher.

VII.

As contracgoes uterinas ndo se tornio mais energicas debaixo da
influencia do chloroformio; antes pelo contrario’ se modificdo, e muitas
vezes cessao ginda mesmo nos casos, em que o medicamento é applicado
em déses moderadas.
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VIII.

Nio estd sufficientemente demonstrado, que debaixo da influencia do
chloroformio se possa dar uma das condigoes muiloe favoravel ao parto —
n contraccdo dos musculos abdominaes.

1X.

A mulher submettida 4 influencia do chloroformio nao péde secundar
por seas esforcos a contraccio dos musculos abdominaes.

r
X.
A relaxacio dos musculos do perineo debaixo da influencia do chlo-
roformio nio é bastante, para estabelecer a conveniencia de sua applicacao.
XL
Podendo o chloroformio por sua accdo determinar o enfraquecimento
L

das contraccoes ulerinas,, € mesmo sua suspensao, poderd 1pso facto
’ demorar a retraccio do utero depois do parto, dando lugar a hemor-
| | rhagias, que compromettio a saude e mesmo a vida da mulher.

XII.

(0 estado de sommnolencia, a gue estd sujeila a mulher depois da
- applicacio do chloroformio, & um motivo forle, para que se prescreva a
sua applicacio no parto natural em geral.

XIIL.

| As mulheres submettidas 4 influencia do chloroformio durante os partos
. - P

nio ficio menos sujeitas aos accidentes puerperaes, que costumao apparecer.
15 3
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X1V,

0 restabelecimento das mulheres, que durante os partos sao submettidas
& influencia do chloreformio, ndo ¢ nem mais, nem menos demorado,
que o daquellas, que ndo sio sujeilas & sua accdo.

AY.
A applicacao do chloroformio poderd ser aceita no parto natural,

quando um phenomeno qualquer, complicando o trabalho, lorne a sua
terminacao necessaria por esse meio.

XVL

A applicacao do chloroformio serd conveniente, quando sederem contrac-
coes irregulares ou parciaes, afim de, modificando-as, torna-las regulares.

XVII.
A applicacao do chloroformio seri conveniente toda a vez, que se

apresentar rigidez do collo do ulero, ou que tenha lugar contraccao spas-
modica deste.,

AVIIL

O chloroformio s devera ser empregado por meio de inspiracoes gra-
duadas e intermittentes, feitas segundo a regra.

15
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SCIENCIAS CIRURGICAS

Da operacao da fistula lacrimal.

DISSERTACAO

Oporiet discentem eredere, et jam edoctum judicio suo uli.
Bacon.

Algumns consideracies sohre o tumor e fisiula Inerimal.

% oBiEcTO principal de nossa dissertacio é a operaciio da fistula
lscrimal ; della pois s6 e unicamente deveriamos tratar; como
) porém pretendemos ter por norma de nossos passos, ainda
incertos ¢ vacillantes, o exemplo daquelles, em cujas obras
R “r; bebemos os poucos conhecimentos, que ousamos apresen-

Q_’,f& \ tar, trataremos, bem que succintamente, em primeiro lugar
1) ' da molestia, cuja cura reclama o seu emprego , por 1sso que

‘ de uma justa apreciacio de seu desenvolvimento, das di-
| versas causas que lhe dao origem, de sua marcha, daragao,
| e Lh:- grao das lesoes pﬂlhﬁlﬂ"ll:ﬂﬂ, pndepse-hau colher dados

as quaes, serao baldados e infrm:liferns muilas vezes tﬂdns
os esforcos. '
O tumor lacrimal, tambem descripto debaizo dos ‘nomes de hernia,

hydropesia do sacco lacrimal, ete., é constituido pela dilatacao deste ope-
15 ’
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rada simplesmente pelo accumulo de lagrimas em seu inlerior, ou pela
agglomeracao destas misturadas de mucosidades purulentas, o que é mais
frequente, e constitue o tumor lacrimal propriamente dito.
Tem-se dado ¢ nome de mucocélo a uma certa variedade, em que o tu- J
mor e formado pela accumulacio de mucosidades viscosas e espessas, se-
gregadas da superficie interna do saceo lacrimal. Estes tumores tem sido
observados em alguns velhos.
A fistula lacrimal é constituida por uma ulcern resultante da ruptura
do tumor do mesmo nome , pondo em communicacio a superficie in-
terna do sacco lacrimal com o exterior: algumas vezes esta abertura se
estabelece para o interior, constituindo uma fistula interna; isto porém G
nio e muito frequente.
Alguns autores, encarando o (umor e a fistula lacrimal como cousas
inteiramente distinclas, estabelecem uma divisio, descrevendo estes dous
estados morbidos como duas affeccoes completamente diversas. Nio po-
demos porém aceitar esta maneira de pensar, e adoptaremos a opiniao
de Vidal de Cassis, Velpeau, Dupuytren, Bégin e Guerin, que cousiderdo
uma e oulra como grdos diversos de uma mesma molestia.

Etiologin.

0 conhecimento ou apreciacao das diversas causas, que directa, ou in-
directamente concorrem para o desenvolvimento da molestia, que nos
occupa, € de uma grande importancia, quando se trata da indicacio do
meio therapeulico, que convém empregar-se para 0 seu curativo. A ve-
racidade, do que levamos dito, se deduz da accurada attencio, com que os
praticos se tem occupadn do estudo dessas causas.

A aflecciio local nio é somente, o que se deve ter em vista ; campre pri- —

. meiro que tudo entrar-s¢ em um exame minucioso de todas as circum- |
slancias, em que o individuo se achou collocado, investigar-se sua cons-
tituicio, suas molestias anlertores, o estado das fossas nasaes, das orbitas,
das palpebras, elc.

Passaremos agora ao exame das causas; e para que o possamos fazer com

methodo, as dividiremos, come os autores; em predisponentes e determi-
nantes.
15 .
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Causas predisponentes.

Tem-se observado, que certas idades predispoem mais que outras para
o desenvolvimento da molestia : assim ella é mais frequente na infancia
e na mocidade que na velhice; os individuos de um temperamento lym-
phatico sao tambem em maior eseala sujeitos a-contrahi-la. Os exanthe-
was da infancia, as bexigas, o sarampo e a escarlatina, dando lugar ao
desenvolvimento de wma inflammagio da conjunctiva (oculo palpebral),
e esle estado de irritacio podendo communicar-se s vias lacrimaes, con-
cebe-se, que estas se possio alterar, dando origem ao apparecimento da
molestia. A constitnicio scrophulosa e a syphilis inveterada, entretendo a
persistencia da blepharites e da conjunetivites, obrio como cansas predis-
ponentes poderosas. Scarpa considera o fluido palpebral puriforme,
que é uma consequencia da blepharites granulosa, como uma causa mui-
to activa. Os dartros repercutidos sde tambem considerados como causa
de seu apparecimento. As affeccoes crustosas, que se observio nos me-
ninos no labio superior e na aza do nariz, propagando-se s fossas nasaes
e ao canal nasal, podem occasiond-la.

Causas deierminantes.

Os vicios de conformacio do nariz, que determinio uma diminuicao no
diametro do canal nasal, e mesmo a ausencia congenital deste, como
vefere Dupuytren, sio causas determinantes da molestia. Os polypos, que
s¢ desenvolvem no interior das fossas nasaes e dos seios maxillares, com-
primindo o canal nasal, determindo sua obliteragio, e esta, impedindo a
passagem das lagrimas, faz que ellas refludo para o interior do sacco, onde,
operando a distensiio deste, occasiondao a formacao do tumor, e este a fis-
tula. As fracturas dos ossos do nariz e sua alteracao morbida, em conse-
quencia de periostoses e exostoses, podem desenvolvé-la. Os caleulos for-
mados no interior das viss lacrimaes, segundo Sandifort e Tubervilh
oceasionando a obstruccio do canal nasal, determinio a enfermidade
assim como tambem os corpos estranhos projectados pelos diversos mao-

tores.
15
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Resulta pois, que a enlermidade pode ser determinada algumas vezes
pela presenca de obstaculos mechanicos existentes no interior do canal
nasal, ou em suas proximidades, e pela accao das diversas causas traun-
maticas ; mas ella é, geralmente fallando, quasi sempre determinada pela
alleracdo vital das vias excretoras das lagrimas, que, segundo o grio
mais ou menos elevado, a que tem altingido, determina o estreitamento,
a obstrucciio e a obliteraciio de canal nasal, donde resulta a retencado das
lagrimas no sacco lacrimal, e a formacio do tumor ou da fistula.

Symptomas, marcha, e terminaciho.

O tumor lacrimal é 4s vezes annunciado por uma ligeira epiphora ou
lacrimejamento acompanhado de uma sensacdo de calor no grande angulo
do olho; juntando-se a estes phenomenos um estado de seccura da fossa
nasal correspondente. Estes symplomas sio seguidos da formagio de um
tumor de forma oblonga, mais ou menos volumoso, circumscripto, molle,
indolente, sern mudanca de cdr na pelle, situado no grande angulo do
olho, abaixo e por detras do tendido do musculo orbicular das palpebras:
comprimindo-se este tumor, elle desapparece, e o liquido de sen inte-
rior reflue pelos pontos lacrimaes, e muito raras vezes pelo canal nasal.
Este liquido é algumas vezes claro e transparente, consistindo simples-
mente em uma reunido de lagrimas; outras vezes ¢ uma materia floco-
nosa, purulenta on mucoss misturada de nma quantidade variavel de
lagrimas: estas mucosidades podem ser muilo espessas, e neste caso nio
refluem pela pressio, nem pelos pontos lacrimaes, nem pelo canal nasal,
como se observa no mucocélo. Pelos progressos da molestia o tumor vai
pouco a pouco se augmentando, e a epiphora, que a principio era em
pequena quantidade , torna-se cada vez mais sensivel ; a inflammacio
acompanha os progressos do mal, communica-se s palpebras, 4 carun-
cula e ao olho, determinando a secrecio de um muco denso, glutinoso,
que durante o somno colla as palpebras entre si de tal sorte, que para
afastd-las, ¢ preciso o emprego dos dedos,

A marcha do tumor lacrimal é excessivamente variavel ; assim ella pode
ser mais ou menos lenta, e este estado pathologico conservar-se estacio-
nario por muilos mezes, annos, e mesmo por todaa vida sem ovtro in-

15
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conveniente mais, que a epiphora e fraqueza da vista no olho correspon-
dente ; outras vezes porém em uma época nao muilo remota de seu
apparecimento, depois de dous ou tres mezes o tumor cresce considera-
velmente, inflamma-se, a inflammacio ganha as laminas do tecido cel-
lular, a pelle, foma o caracter phlegmunusu, torna-se a séde de dores,
endurece-se, e finalmente nm abcesso se férma, depois ulcera-se, e a
ulcera resultante de sua abertura di sahida a um liquido lacrimo-pu-
rulento : entio os symplomas inflammatorios diminuem de intensidade,
e 0 mesmo acontece 4 epiphora em consequencia da absorpcio das lagri-
mas, que comeca a ler lugar em parte pelos pontos lacrimaes, e de sua
sahida pela abertura da ulcera, que se transforma em uma verdadeira
fistula. Segundo Roche e Sanson , pode aconlecer, que depois de ulce-
rado o tumor, a ulcera se cicatrize, para de novo abrir-se; mas isto €
pouco commutn, e em geral o que se di, ¢ a formacio do trajecto fistulo-
so entretido pelo corrimento das lagrimas e de mucosidades devidas
ao estado pathologico destas partes.

Nem sempre porém a abertura da fistula se apresenta neste estado de
simplicidade ; nem sempre existe um parallelismo entre a abertura da
tunica fibrosa do sacce e a abertura da pelle ; esta ultima pode existir em
um ponto mais afastado da primeira: isto acontece quando a lunica
fibrosa, rompendo-se primeiro, deixa escapar o liquido contido em sen
interior por entre as laminas do tecido cellular e da pelle, e este pro-
cura um ponto de sahida, ora acima do tendio do musculo orbicular
das palpebras, ora na palpebra, e muitas vezes em um lugar mais
distante, na macia do rosto, ou na aza do nariz, offerecendo um trajec-
to sinuoso mais ou menos longo. Em vez de uma unica abertura fistu-
losa , podem haver muitas: ellas sGo muitas vezes guarnecidas por
callosidades, e por vegetacoes fungosas, de natureza suspeita, que com-
plicio sériamente a molestia.

Muitas outras complicacoes ainda podem sobrevir. A persistencia da
enfermidade péde determinar a alteracio do periesteo, seu descolla-
mento, acarie e a necrose do unguis, da corneta inferior, do maxil-
lar, e de oulros ossos circumvizinhos.

i1/08Y
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Diagnostico.
O grande angulo do olho é muitas vezes a séde de diversos tumores
=

acompanhados de lacrimejamento, que podem fazer crér a existencia
de um tumor lacrimal, e induzir a erro, sobretudo a quem for inex-
periente. Desde que porém se allender bem # sua marcha, estas duvi-
das desapparecem. Os abeessos se formiio rapidamente, e os phenomenos
da inflammacao os acompanhio desde seu comeco, taes como a dor Jocal
pulsativa ; o lacrimejamento, que os acompanha, depende da com-
pressdo exercida sobre os conductos lacrimaes ;' comprimindo-se o tu- -«
mor, o liquido nio reflue pelos pontos lacrimaes, nem pelo canal nasal.

Entretanto um caso existe ainda de duvida, e vem a Ser a persistencia

da ulcera resullante da abertura do abcesso ; mas esta mesmo se des-

vanece, fazendo-se uma injeccio pelos pontos lacrimaes. Portanto a

marcha diversa da molestia e a apreciacio dos phenomenos, que a acom-

panbdo, suppomos serem baslantes, para descrimind-la desses outros es-

tados pathologicos.

Prognostico.

Se, pelo que diz respeito ao diagnostico do tumor e da fistula Iacrimal,
os embaracos, em que nos possamos achar, se desvanecem com facilidade,
outro tanto ndo acontece, no que se refere ao prognostico. Este depende
de circumstancias, que nem sempre se podem apreciar, como a constitui-
cao individual do sujeito, a persistencia da molestia, e as alteracdes, que
ella pode determinar. Geralmente fallando, a enfermidade nio é de sua
natureza grave, ndo compromette a vida dos doentes ; no emtanto ella é
uma das mais rebeldes, resiste a quasi todos os tratamentos, e muitas ve-
zes reapparece depois de um tempo mais ou menos longo : nos casos mes-
mo de cura ella deixa -apds si alguma defformidade.

15
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Do apparelho exeretor das lagrimas.

Antes de tratarmos da operacao do tumor e fistula do sacco lacrimal,
apresentaremos algumas ligeiras consideracoes anatomicas sobre o appa-
relho excretor das lagrimas.

O apparelho excretor das lagrimas acha-se situado no grande angulo do
olho ; elle compoe-se dos pontos e conductos lacrimaes, do sacco lacri-
mal, e do canal nasal.

Os pontos lacrimaes sao dous pequenos orificios, que representio as
aberturas exteriores dos conductos do mesmo nome, um para cada pal-
pebra destinados a absorver as lagrimas, que banhio a superficie do globo
occular: achao-se sitnados cerca de linha e meia da commissura interna
das palpebras no centro de um pequeno tuberculo, e collocados um defron-
te do oulro ; o superior é vollado para baixo, para {éra, e para trds; e o
inferior para cima, para [éra, ¢ para tris,

Os conduclos lacrimaes sio a conlinuacio destes orificios : depois de
dirigirem-se, o superior a principio directamente para cima, recurvando-se
depois de percorrer o trajecto de uma linha para baixo, e para dentro; e o
inferior verticalmente para baixo, ¢ depois para cima e um pouco para den-
tro de modo a collocar-se ao lado do precedente; marchio encostados um
ao outro por detris do musculo orbicular das palpebras, e vem terminar-se
isoladamente na parte media e externa dosacco lacrimal.

Estes conductos sdo guarnecidos internamente por um prolongamento
da conjunctiva.

O saceo lacrimal acha-se alojado na golteira formada pelo osso unguis, e
pela apophyse montante do maxillar superior : oval e um pouco achatado
de fora para dentro, e constituido por uma membrana mucosa internamente
proveniente do olho, elle & como que dividido pelo tendio directo do mus-
culo orbicular, que o cruza em angulo recto em duas metades superior, e
inferior; a superior, reforcada pelo tendao reflectido deste musculo, é
dura e resistente; a inferior, recoberta apenas, e mal sustentada por al-

gumas de suas fibras carnosas, tecido laminoso, e os tegumentos circum-
15 b
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vizinhos, é menos espessa e mais fraca: é a parte que ordinarismente se
distende, e se ulcera no tumor lacrimal.

0 canal nasal é representado por um conductor inteiramente osseo,
formado pelo concurso do maxillar, osso unguis, e corneta inferior ;
elle se estende verticalmente do sacco 4 parte anterior do meato inferior
das fossas nasaes; é forrado interiormente por uma membrana mucosa,
que se continfia para cima, com a que forra o sacco Jacrimal, e para baixo
continua-se com a pituitaria.

Convém notar com Velpeau, que este canal offerece apenas alguma soli-
dez no terco antero-externo de sua circumferencia, donde se conclue, que,
tentando atravessa-lo, é muito facil despedacar as suas paredes, e penetrar
quer nas fossas nasaes, quer nos seios maxillares.

0 termo medio, segundo Bourjot, do diametro variavel do canal em o4
cabecas, que este autor examinou, éde | 1/2a 21 /4 de linha, e oseu com-
primento de 305 linhas.

Da operacio do tumor e fistula do sacco lacrimal.

Desde os mais remotos tempos a cura do tumor e fistula do sacco la-
erimal attrahio a attenciio dos praticos; no emtanto seus esforcos fordo
sempre infructiferos até 1716, tempo em que Anel, mais feliz, que seus an-
tecessores, emprehendeu, e conseguio o catheterismo, e as injeccdes das
vias lacrimaes ; e péde-se dizer, que s6 dessa época em diante, foi que
comegou o tratamento verdadeiramente cirurgico desta enfermidade.
De entdo para ¢ & muitos sio 0s methodos, e mais numerosos ainda os
processos empregados. Nés s6 nos occuparemos dos principaes, visto
que nio cabe nos limites de nosso pequeno trabalho tratar minuciosa-
mente de todos. A operacio do tumor e fistula do sacco lacrimal péde
ser praticada por dous methodos geraes; o 1° consiste em restabelecer-se
o eurso natural das lagrimas ; o 2°, em formar um caminho artificial para a

passagem destas.
15
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Restabelecimento do curso natural das lagrimas.

Anel, acreditando, que o tumor lacrimal dependia da obstruccio das vias
lacrimaes, empregava o catheterismo, e as injeccoes.

0 apparelho instrumental de sen processo compunha-se de uma se-
ringa de metal da capacidade de 2 a 3 oilavas de liquido, terminada em
um pequeno siphio, a cuja extremidade se adaptava um delicade pipo de
ouro, ou de platina, de proporcoes taes de diametro, que pudesse com

& facilidade ser introduzido no ponto lacrimal. Para praticar o catheterismo
| elle servia-se de um estylete tambem delicado, construido de modo que
a mais fina de suas extremidades se terminasse em um pequeno botéo
olivar, guardando as mesmas propor¢oes de diametro, que o ponto lacri-

mal.

Injeccoen.

Processo de Anel. O ponto de eleicao para se praticarem as injeccoes € o
orificio externo do conducto lacrimal inferior, niio s6 porque a face do doente
offerece um ponto de apoio ao operador, como lambem porque a palpebra
inferior ¢ menos movel, e o conducto lacrimal correspondente mais curto;
donde resulta, que o liquido ingerido chega com mais facilidade ao interior
do sacco lacrimal e do canal nasal, sem refluir para o exterior, o que suc-
cederia facilmente, sea operacio fosse praticada pelo ponto lacrimal supe-

._.-i'

rior.
Operagdo. Faz-se assentar o doente em uma cadeira, com a cabeca in-

clinada para tras e apoiada sobre o peito de um ajudante: o operador col-
-3 loca-se em pé em frente do doentle, toma a seringa com a mao direita, se
tiver de operar sobre o olho esquerdo, e vice-versa, entre o dedo medio e o
indieador; introduz o pollegar pelo anel situado na extremidade do embolo;
abaixa com o indicador da outra mao a palpebra inferior, de modo a tor-
nar bem visivel o ponto lacrimal: feito isto , introduz o pipo da seringa
na direccio vertical ao bordo livre da cartilagem tarsa na profundidade
de uma linha, inclina depois o corpo da seringa para a tempora, introdu-
zindo mais profundamente o instrumento, empurrando brandamente o
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embolo; o liquido se introduz no sacco lacrimal e no canal nasal, e sua
chegada 4 fossa nasal é annunciada por um sentimento de fitillacdo, e
pela sahida de algumas gottas. Sempre que este ultimo phenomeno nio
tinha lugar, Anel lancava mio do catheterismo.

Catheterismo.

O operador e o doente se collocao nas mesmas posicoes, que na opera-
cdo precedente. O operador toma o eslylete entre os dedos pollegar e in-
dicador da mao direita, se tiver de operar sobre o olho esquardo, e vi-
ce-versa, i maneira de uma pequena penna de escrever, com a extremidade,
que apresenta o pequeno botdo olivar para baixo; com o pollegar da outra
mio levanta a palpebra superior, distendendo-a para dentro, e inclinan-
do para diante o bordo livre da cartilagem farsa, alé que se torne bem
visivel o ponto lacrimal; introduz entio no orificio a extremidade botou-
nada do instrumento em uma direccao vertical; depois, inclinando a ex-
tremidade superior do instrumento para fora, vai introduzindo a outra ex-
tremidade de cima para baixo, de fora para dentro, e de diante para tris,
geguindo a direccio do conducto: desde que a ponta do instrumento chega
ao grande angulo do olho, levanta a extremidade superior do estylete, de-
serevendo um arco de circulo até approxima-lo da base do supercilio, ces-
sando a0 tempo mesmo de distender a palpebra; entio,collocando-o vertical-
mente na direccio do canal nasal, vai por meio de brandos movimentos de
rotacio operando a sua introduccdo neste canal até a sua sahida na fossa
nasal, que serd denunciada igualmente por um sentimento de titillacio,
retirando depois o instrumento: sempre que o operador, fazendo penetrar
o estylete, encontrar uma resistencia qualquer, fard recnar um pouco o
instrumento, devendo lembrar-se, que, para penetrar um canal organico,
é necessario suber recuar.

Apreciagio. Nio s6 a introduccao repetidas vezes do pipo da seringa
é muito dolorosa para os doentes, como tambem determina uma irritacao
consideravel das vias lacrimaes; e assim’toda e qualquer vantagem, que
possa resultar, niio serd compensada por esses inconvenientes de irritacao.

A introduccio do estylete, além de ser extremamente incommoda para

os doentes, offerece ainda muitos outros inconvenientes e difficuldades:
15
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assim nio sémente ella exige da parte do operador um conhecimento
exacto da parte das disposicoes anatomicas do canal, que se tem de atra-
vessar, como tambem a mais pequena ou ligeira prega da membrana mu-
cosa, quer natural, quer morbida, torna-se muitas vezes um embarago
insuperavel em consequencia da extrema delicadeza e flexibilidade do
estylete, que por isso mesmo é incapaz de vencer a menor resistencia,
e por conseguinte serd improficua todas as vezes, que a obliteragao for
completa. Péde, além de tudo, que levamos dito, determinar excoriagoes
da membrana mucosa, e um onfroinconveni ente ainda msior, a forma-
cio de falsos carinhos , sempre que se empregar maior resistencia, para

¥ vencer o obstaculo.

Resulta pois, que para os casos, em que esta operacdo poderia apro-
veilar, se deverd lancar miao de preferencia de outros meios mais bran-
dos, e que cerlemente offerecem as mesmas vantagens, taes como as
fumigacdes, a applicacao de collyrios entre as palpebras, e a compressao
sobre o tumor, que Richter aconselha.

Processo de Laforest. Laforest acveditando na utilidade do emprego das
injeccoes, e do catheterismo para a cura da enfermidade, e querendo
evilar os inconvenientes, e as difficuldades do processo apresentado por
Anel, determinou-se a penetrar no canal nasal pelo orilicio de sua
abertura inferior, ’
0 seu apparelho instrumental compunha-se de pequenas algalias de "
metal, semelhantes fs que se empregio na bexiga, e de sondas solidas
do mesmo tamanho e de diversas grossuras, proporcionadas ao diametro
do canal nasal: estes instrumentos erdo guarnecidos em sua base de um
anel lateral, que servia, para fixa-los em posicao no intervallo dos cu-
rativos. Este empregava tambem para as injeccoes uma pequena se-
ringa, cujo pipo se adaptava perfeitamente & abertura das algalias.
| Para introduzir a sonda, o operador a toma & mancira de uma penna
de escrever; introduz na fossa nasal com a concavidade vollada para
! baixo na profundidade de uma pollegada ; volta-a sobre seu eixo de modo
a levar sua extremidade para fora e para cima, na abobada formada pela
| corneta inferior: ahi chegado, o instrumento procura fazé-lo penetrar na
abertura do canal, o que se reconhecerd pela fixidade do instrumento,

e por um sentimento de aperto sobre a extremidade do mesmo; abaixa
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entdo o seu pavilhio; a sua introduccio se opera, e a sua extremidade
sathe no sacco lacrimal. A sonda introduzida era conservada, até operar-
se a desobstrucgio do canal, depois do que a retirava, e introduzia en-
tio a algalia, para por meio desla praticar as injeccoes, @ s6 a retirava
depois de obtida a cura da enfermidade.

As sondas de Laforest forio depois modificadas por Gensoul, que deu-
Ihes uma curvatura moldada sobre o proprio canal nasal.

O Sr. Verpilat empregava sondas de gomma elastica em vez das de
metal ; para introduzi-las, servia-se de um mandarino.

Apreciagio. O processo de Laforest, operando a desobstruccio, e ao
. mesmo tempo a dilatacio do canal nasal, offerece maiores vantagens, que
o de Anel; entretanto elle apresenta muitos inconvenientes e difficul-
dades; além de ser de uma execucio muitas vezes insuperavel rela-
tivamente 43 disposicoes anatomicas 1o variaveis do canal nasal, e de sua
abertura inferior, péde como o outro dar lugar 4 escoriacio da membrana
mucosa, € a um inconveniente ainda mais grave, a fractura da corneta
inferior.

Dilataedo.

A dilatacdo do canal péde ser praticada ou pelas vias naturaes (processo
de Mejean), ou por uma abertura accidental (processo de Petit).

Dilatagio pelas vias naturaes. Processo de Mejean. Mejean, vendo os
resultados pouco satisfactorios das injecgoes e do catheterismo empregados
por Anel, visto que por estes meios as curas, que se obtinhdo, erao pouco
duradouras, e observando por outro lado as vantagens oblidas nos estrei-
tamentos da uretra por meio da introduccio de corpos dilatantes,
concebeu a idéa, de fazer applicacio destes ultimos no tratamento do
tumor e fistula lacrimal.

Para praticar a sua operacao, Mejean servia-se de um esiylete fino,
de seis a sete pollegadas de comprimento, construido de modo que uma
de suas extremidades era arredondada, e a outraapresentava um pequeno
orificio como o fundo de uma agulha, que servia para a introduccao de
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um fio de seda. O operador tomava o estylete, e o introduzia pele ponto
lacrimal superior, seguindo o processo de Anel; logo que a extremidade
inferior do instrumento franqueava o orificio inferior do canal nasal,
introduzia na fossa nasal correspondente uma sonda canellada terminada
em fundo de sacco; neste recebia a ponta do estylete, e o retirava para
fora; o instrumento, sahindo da fossa nasal, acarretava uma das extremi.
dades do fio de seda, esta era reunidaa outra, que sahia pelo ponto lacrimal
superior, e erao fixadas sobre a lesta do doente, até que se dissipassem og
symptomas inflammatorios ; entdo elle separava-as, e atava 4 extremidade
inferior uma mecha, 4 extremidade inferior desta ultima era atado um
outro fio, que servia depois, para retira-la do canal nasal, sempre que se
tnha de fazer o carativo, ou de substitui-la por outra de maior volume.
Mejean conservava a mecha no interior do canal nasal por espago de
tres a seis mezes; e sO quando o julgava sufficientemente dilatado e
cicatrisado, € que deixava de introduzi-la,

O processo de Mejean, além de apresentar as difficuldades inherentes
& introduccao de um estylete tao delicado como o de Anel, offerecia ainda
uma outra 4 retirada deste pela fossa nasal.

Processo de Palluci. Este operador quiz subslituir o estylete de Mejean
por uma canula de ouro flexivel, por cujo interior deveria ser introduzida
uma finissima corda de tripa, a qual, chegando & fossa nasal, devia ser
expellida por fortes expiracoes, que o doente executasse.

O processo de Palluci, comparado com o de Mejean, apresenta uma
difficuldade ainda maior, a da introduccio de uma canula pelo ponto
lacrimal, que ¢ certamente de uma execugio muito mais trabalhosa, que
a do estylete.

Processo de Cabanis. O operador Genovez fez construir um instrumento
composto de duas laminas longas e estreitas, moveis uma sobre a outra ;
a lamina superior apresentava em sua face externa regos longitudinaes,
no fundo dos quaes existiao pequenos orificios, que a atravessavio em
toda a sua espessura ; a inferior offerecia outros tantos erificios, que cor-
respondido aos da primeira, quando perfeitamente adaptadas uma sobre
a outra; estes orificios porém nao a atravessavio em toda a sua extensio.
Cabanis, logo que o estylete chegava 4 abertura inferior do canal nasal ,

introduzia as suas palhetas na fossa nasal correspondente, até o meato
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inferior desta, e procurava, fazendo escorregar a extremidade do eslylete
em um dos regos, introduzi-la em um de seus orificios : conseguido 1sto,
destruio o parallelismo das duas laminas, e assim obtinha segura-lo fir-
memente, retirava-o para fora, e com elle a extremidade do fio, de que
se achava armado ; prendia na extremidade deste uma canula flexivel,
revestida de uma pellicula; esta canula era depois levada por meio do
fio conductor ao meato inferior e ao canal nasal, como no processo de

Laforest.
O processo de Cabanis, ndao removendo os inconvenientes do processo

de Mejean, ndo foi aceito pelos praticos.

Processo de Guérin. Guérin de Lyon, julgando que a demora do fio
no conducto lacrimal superior podia, excoriando-o, dar lugar 4 ruplura
do orificio palpebral, aconselhou fazer subir a tenta de Mejean até este
ponto.

Care aconselha passar por meio do estylete de Mejean uma corda de seda
crua composta de quatro a seis fios, afim de dilatar o conducto e ponto
lacrimaes superiores; o estylete conductor pde ser introduzido debaixo
para cima, ou decima para baixo: no primeiro caso extremidade da
mecha ¢ fixada sobre o frontal; no segundo ao lado do nariz. A mecha
de Care. nio dilatando sendo a parte sia, sem obrar directamente sobre
o ponto affectado, nao satisfaz o fim, que se tem em visla, a desobstruccio
do canal : ella offerece além disso um outro inconveniente, a difformidade
¢ mesmo a paralysacio dos pontos e conductos lacrimaes.

Sio estes os principaes processos apresentados como modificacoes do

processo primitivo de Mejean.

Dilatacio por uma abertura acecldental.

Na dilataciio por meio de uma abertura accidental, os corpos dilatantes
ou sio conservados no interior do canal nasal por um espaco de tempo
mais ou menos longo, e ella recebe o nome de temporaria ; ou entao elles
sio conservados permanentemente em seu interior, e entdo chama-se

permanente.
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Dilatache temporaria por umna aberiura arceidental.

| L

Processo de J. L. Petil. Petit foi o primeiro, que tornou saliente a con-
- veniencia e vantagens de restabelecerem-se as vias naturaes das lagrimas
por meio da dilatacio por uma abertura sccidental.
0 seu apparelho instrumental compunha-se de um bisturi recto de
lamina estreita, e de uma sonda canellada.
Collocado o doente em uma posi¢io conveniente, um gjudante em
' pé por detrds deste se encarregava de distender o angulo externo das
' palpebras para {ors tanto, quanto fosse sufficiente, pora tornar saliente
f a parte anterior do sacco. O operador tomava entao o bisturi com o dorso
voltado para 0 nariz, e o gume para fora em uma direccao obliqua; in-
' troduzia a ponta deste, dirigindo-a para dentro, e de diante para trds, e
assim praticava uma incisio de 5 a 6 linhas de extensio; aberta que fosse
a parede anterior do sacco, abaixava o bisturi, e levava guiada pela face
anterior deste a sonda canellada, a qual servia, para desobstruir o canal :
por meio desta sonda introduzia depois uma vela de céra de f6rma conica
guarnecida superiormente de um fio, que servia para a sua extracgao,
sempre que se tinha de fazer o curaiivo. Este era renovado todos os dias
L s alé a completa cicatrisagao da supeilicie interna do canal. Petit modificon i
depois o seu apparelho instrumental, mandando abrir um rego na face
anterior do proprio bisturi; este rego subslituia a sonda conellada, e era
destinado como ella, a guiar a introduccao da vela.,

0 processo de Petit, que & primeira vista parece offerecer tantas van-
tagens em seun favor, offerece bastantes inconvenientes: nao s6 a intro-
ducedo de um corpo tdo volumoso deixa apds si uma grande abertura, que
deve occasionar uma cicatriz bem desforme, eomo tambem as bordas
4 da ferida se torndo muitas vezes callosas e endurecidas, e sio um
h obstaculo poderoso #& sua uniao.

Elle deve entretanto ser considerado ‘como ponto de origem de todos
0s oulros que se seguirem.

Processo de Pouteau. Edte operador, tendo de praticar a operagio em
uma dama formosa , e querendo poupar-lhe a defformidade de uma
cieatriz, fez vma incisio subcutanea entre o bordo palpebral inferior,
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e a caruncula lacrimal. O seu processo porém nido merecen as honras .
da aceitacao, e s6 Leveillé, Pellier, ¢ Bauche se declarirao em seu favor.
Processo de Lecat. Lecat, depois de fazer a incisio do sacco, conforme
aconselha Petit, introduzia mechas de fios no canal nasal por meio de
-

uma vela fina, ou do estylete de Mejean. 0 seu processo apresenta os
mesmos inconvenientes relativos 4 dureza callosa, que podem adquirir as
bordas da ferida.

Processo de Desault. — Desault , querendo afastar os inconvenientes
destes processos, determinou-se a dar 4 incisio do sacco uma pequena
extensao de duas a tres linhas sémente; introduzia depois uma finissima
sonda canellada, afim de desobstruir o canal ; substituia esta por um £
estylele, e por meio deste como conductor fazia a introduccio de uma
canula de ouro de 15a 16 linhas de comprimento; pelo interior desta
fazia descer o fio, o qual, chegado & fossa nasal, era expellido desta por
fortes expiracoes, que o doente devia executar; isto feito seguia-se em
tudo o mais os preceitos de Mejean.

Mod:ficagdo de Boyer. — Com o fim de fazer chegar com mais facili-
dade o fio a0 interior da fossa nasal, este operador o levava pelo inte-
rior da canula por meio de um estylete bifurcado.,

Modificagio de Pamard-e-Giraude. — Estes dous operadores procurdrio
melhorar o0s processos precedentes , introduzindo pela canula de De- ~
sault uma haste elastica semelhante 4 mola de um relogio, terminada
em sua extremidade inferior por um botdo, e na superior por um orifi-
cio; a haste, chegando ao meato inferior, era expellida da fossa nasal por
sua propria elasticidade, ou retirada por meio de pincas de curativo.

Modificagao de Towrnier (des Lempdes). — Este operador atava ao fio
conductor de Mejean um grio de chumbo, este era introduzido na ca-
nula, que elle devia percorrer por seu proprio peso descendo ao meato
inferior, e era bastante, que o doente se inclinasse para diante, para que
sua sahida se effectuasse promptemente, Estas duvas modificacoes do
processo de Desault podem ser bem proveitosss em alguns cesos; no
emtanto ellas ndo poderid aproveitar sempre.

Praocesso de Monro. — Monro achava um grnnde inconveniente no pro-
cesso de Petit, — o poder-se ferir com o bisturi a parede interior do

saceo. Para obviar este nceidente, elle aconselhava introduozir-se primei-
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ramente pelo ponto lacrimal inferior uma delicada tenta , que devia
servir para distender a parede anterior de sacco, gumando a ponta do
bistori. Achava tambem melhor, que em vez de sonda canellada, se ope-
rasse o desobstruccao do canal por meio de uma sovella de sapateiro,
¢ que em lugar da vela dilatante, se empregasse uma mecha de fios.
Os inconvenientes da introduccio de um tal instrumento é cerlamente
uma razao muito poderosa para a sua rejeicao.

Processo de Scarpa. — Ao mesmo lempo que tantos processos erio pre-
conisados, Scarpa lancava mido de um simplicissimo. Em lugar dn me-
cha de Mejean, elle servia-se de uma vela de chumbo, conica, e flexivel,
’ apresentando superiormente nma cabeca achatada de sorte, a adaplar-se
ao grande angulo do olho. Depois de haver aberto e limpado o interior
do sacco lacrimal por meio de pequenas bolas de fios untadas de sub-
stancias oleaginosas, introduzia o sen instrumento, a que elle dava o nome
de conductor de lagrimas, tendo o cuidado de retird-lo, e limpa-lo amiu-
dadas vezes; e este era conservado por espaco de alguns mezes.

De todos os processos, o de Scarpa ¢ sem duvida alguma o mais sim-
ples, facil e menos sujeito aos symptomas inflammatorios; e parece-nos
que no caso de empregar-se a dilatacio temporaria, & 0 que maiores vanta-
gens oflerece.

Dilatacao permanente.

Canula de demora. — Foubert e Pellier forio , segundo Begin, os pri-
meiros, que concebériio a idéa de introduzir no canal nasal uma canula,
que nelle deveria ser conservada permanentemente. Esta idéa foi po-
rem abandonada, até que Dupuytren a fez de novo reviver imprimindo-
Ihe certas modificacoes , que a puzerdo ao abrigo das censuras, que a

g principio Ihe havido sido feitas.

Processo de Dupuytren, canula de demora. — O apparelho instrumental
de seu processo compunha-se: 1° de um bisturi recto de lamina es-
treila : 2° de uma canula de ouro ou de prala de oito a nove linhas de
comprimento, mais larga emcima gue embaixo, um pouco curva de
maneira, a adaptar-se ao canal nasal, guarnecida em suva extremidade
superior de um relevo circular, e talhada inferiormente em aparo de
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perma, no sentido da concavidade de sua curvatura : 3° de um manda-
rino, instrumento composto de duas hastes de aco unidas uma & outra
em angulo recto; uma destas hastes, s menos arredondada, era destinada
a ser introduzida na canula; ella apresentava um relevo logo abaixo de
seu ponto de uniao com a outra, que era achatada, e servia de cabo & -
primeira.

Operagio, — Collocado o doente convenientemente, o operador tomava
o eslylete, e praticava a incisao do sacco, como Petit, tendo o cuidado
de fszer chegar a ponta do instramento até o rebordo osseo, que guar- |
nece superiormente a abertura do canal nasal, retirava depois um pouco 1
a lamina do bisturi, e passando-a para outra mio, elevava o seu cabo
até & base do supercilio, operando assim um pequeno afastamento dos
labios da ferida: tomande entio o mandarino armado da canula, o
levava guiado pela face do bistari, e continuava a empurrar a canula,
até que sua borda se achasse mergulhada profundamente no sacco la-
crimal, tendo o cuidado de retirar previamente o conductor. Para licar
sernro da introduccao da canula no canal nasal, tapava a bocea do doen-
te, e convidava-o a executar forles expiragoes ; a sahida de sangue e al-
gumas bolhas de ar pela ferida era o phenomeno, que deveria ter lugar
no caso da operacio ser bem succedida : reunia depois os bordos da fe-
rida por meio de tiras agglutinativas. Dupuytren, observando depois, que -
a canula se deslocava algumas vezes, tornando-se por isso necessaria a
sua extraccao, tratou de modifici-la, dando-lhe um pequeno relevo inte-
rior perto de sua abertura superior, mandando ao mesmo tempo fa-
bricar um mandarino, cuja porgao vertical se compunha de dous ramos,
como uma pinca ; estesramos tinhio suas extremidades voltadas inferior-
mente para fora em uma pequena extensao, representando dous dentes,
que pelo afastamento dos ramos se engastavio no relevo interior da
canula, e a prendiao firmemente , facilitando a sua prompla extraccio.

Modificagio de Ansiaux. — Esle operador queria, que antes da intro-
duccio da canula se procurasse desobstruir primeiramente o canal nasal
com um estylete introduzido de cima para baixo, o qual deveria servir
depois de conductor 4 canula.

Modifieagio do Sr. Dr. Borges Monteiro. — Havendo casos, em que a in-
troduccdo da canula se torna extremamente difficil e mesmo impossivel,
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|

|

| podendo ter logar entio por um falso caminho (como observoun Velpean

. e o nosso distineto mestre), elle aconselha, que se leve pela fossa nasal
correspondente nm estylete flexivel, e se faca penetrar este até o sac-

| eo lacrimal , ou mesmo até que sua extremidade siia um pouco pela

- ferida, e que por meio deste como conductor se faca penetrar a canula,

0 processo de Dupuytren, a principio cercado da brilhante aureola
de seu nome, nio ficou por muito lempo isento da analyse eritica, e em
breve se levantirio contra elle muitas reclamacoes: assim disse-se ,
que a introduccio de um corpo estranho, como a canula, podia occa-
l sionar phenomenos inflimmatorios gravissimos; que a sua deslocacao
' depois de algum tempo era nm aceidente bam diflicil de remover-se,
pela difficuldade de sua extraccao; que ella se podia obliterar pela ag-
glomeragio de substancias estranhas em seu interior depois de algum
tempo, tornando-se desta sorle desnecessaria , porque ou a passagem
das lagrimas continuava a ter lugar entre sua superficie externa e a da
mucosa, ou ellas, agglomerando-se no interior do saceo , o distendiao, e
a molestia reapparecia. Taes receios e inconvenientes altribuidos ao
processo do operador francez parecem-nos infandados. Os phenomenos
inflammatorios, que a introduccao da canula péde determinar, cederid
facilmente aos meios antiphlogisiicos locaes ¢ geraes; e demais a ex-
- periencia tem demonstrado, que elles raras vezes se desenvolvem ; ac-

eresce mais, que a canula obrando sobre a superficie interna do canal

: nasal (como o prégo empregado por Secarpa), 4 maneira de um corpo

compressor, serd um oplimo meio de resolver-se o estado phlogistico

chronico deste conducto. Nio negamos o facto, de que a canula possa

' deslocarse no fim de um tempo mais ou menos longo; mas tambem

nao vemos nelle inconveniente algum grave , porquanto o facto de sua

deslocacdo é para nés uma prova, de que o canal se acha desobstrui-

_h' do, e dilatado sufficientemente (como o prova essa mesma deslocacio) ;

i assim pois 0 que reslard senio fazer-se uma pequena incisao do sacco e
extrahi-la por meio do mandarine de Dupuytren ?

Resta-nos pois a hypothese, que se tem [igurado de sua obliteracio pela
| agglomeracio de substancias estranhas ; ainda aqui dous phenomenos
ge passio, em que nio vemos inconvenienies graves: no primeiro caso

a obliteracao se di depois de um lapso de tempo mais ou menos longo, ‘
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e a demora da canula, tendo podido operar uma dilatacio bastante 4 pas-

sagem das lagrimas, esla se fard entre a sua superficie externa e a da

mucosa (como se suppdz], e entao a sua presenca serd desnecessaria ; mas

tanto que nio se dé a deslocacio, em nada prejudicard: no segundo caso,

em que a obliteracio tem lugar mesmo antes de operar-se a dilatagio , =
e em que a agglomeracio das lagrimas faz reapparecer a molestia, res-

tard o recurso de abrir-se de novo o sacco, extrabir-se a canula, e fazer-se

a introduoccao de uma outra. Dir-se-ha, queisto é um inconveniente de

nao pequena monta; a esses responderemos, que ndo conhecemos pro-

cesso algum da operacio da fistula lacrimal, em que se possa ler uma .
certeza mathematica de sua infallibilidade.

0 processo de Dupuytren é pois aquelle, que aceitaremos de bom
grado, conscio de suas vantagens para a operacio da fistula lacrimal.
Cumpre-nos porém observar, que nem sempre elle devera ser emprega-

‘ do, e s6 o julgamos util, geralmente fallando, naquelles casos,em que |
a indicacdo a preencher-se seja o restabelecimento do canal nasal por '

meio da dilatacio.

’ Cauterisacio.

A cauterisacio do canal nasal pbde ser praticada, como o seu cathe- -
terismo , pela introduccio do cauterio pela abertura superior do canal
nasal (processo de Harveng); ou por sua abertura inferior (processo de

Gensoul).

Cauterisacdo pela abertura superior.

Processo de Harveng. Depois de haver praticado a abertura do sacco
lacrimal, Harveng propunha, que se levasse atravez de nma canula sobre
o ponto estreitado do canal uma haste metallica elevada 4 temperatura
branca, e que se repelisse esta operacao lantas vezes, quanlas fossem
precisas para obter-se a cura.

Processo de Deslandes. Este operador propunha, introduzir-se no canal
nasal um mandarino com o fim de desobstrui-lo, e formar uma passagem
livre a um porta-cauterio, de que elle servia-se depois. Este instrumento
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era um mandarino, cuja porgio vertical apresentava dous regos parallelos
e profundos, que devido ser cheios de nitrato de prata [undide. Depois
de desobstruir o canal, introduzia o porta-nitrale e fazia-o voltear sobre
seu eixo, afim de cauterisar todos os pontos estreitados.

F

Caulerisac@o pela abertura inferior do canal.

|'
Processo de (ensoul. O operador tratava primeiramente de explorar o

canal nasal por meio de sondas semelhantes 4s de Laforest, mas moldadas

sobre este mesmo conducto, afim de reconhecer o ponto do estreitamento:

tomava depois o cauterio com um instrumento da mesma sorte construido, [
e levava-o pelas fossas nasaes ao ponto estreitado do canal.

Processo de Bermond. Por meio de uma véla de céra alada a um fio
conduetor, introduzido pelas vias naturaes, como no processo de Mejean,
Bermond trafava de reconhecer o ponlo estreilado do canal, o qual devia
imprimir 4 véla uma depressao no ponto correspondente. Retirando esta,
praticava a cauterisacio por meio de uma mecha embebida de uma disso-
lucdo concentrada de nitrato de prata.

Nio se podendo limitar a accio dos cauterios ao ponto estreitado, e
podendo ella estender-se alem dos pontos affectados delerminando escaras
mais ou menos profundas, achamos conveniente abstermo-nos de um tal
melo, emquanto, como dissemos — ndo o pudermos localisar.

Formacio de um eaminho artificial para a passagem das lagrimas. |

A formacio de um caminho artificial para a passagem das lagrimas sé
deverd ser posta em execucao, quando de nenhuma maneira se possa
conseguir o restabelecimento do seu curso natural,

O methodo mais antigo de praticar-se esta operacio, ¢ aquelle, em que
a formacio do caminho arlificial é estabelecida atravéz do unguis pela per-
foracio deste osso. Este methodo, que, segundo Velpeau, data de tempos
immemoriaes, foi de novo posto em pratica por Woolhouse, e adquirio
tal voga, que tornou-se a maneirs quasi que exclusiva de tratar-se a

fistula lacrimal, até apparecerem as idéas de Petil e Mejean.
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Processo de Woolhouse. Assentado o doente sobre uma cadeira, com a
cabeca apoiada sobre o peitode um ajudante, e distendidos os tecidos do
grantle angulo do olho, o operador praticava uma incisdo semilunar com
a concavidade voltada para as palpebras, na qual comprehendia o tendao
do musculo orbicalar ; depois de aberto largamente o sacco lacrimal, ou
extirpado, segundo Malgsigne, e posto a descoberto o osso unguis, enchia
a ferida de fios, e era s6 no fim de dous ou tres dias, on mais ainda,
que, tomando um instrumento perfurante, o levava sobre a gotteira
lacrimal, e o introduzia de ¢cima para baixo, de féra para deniro, e um
pouce de diante para trds até & sua sahida na fossa nasal; feito isto ,
retirava o instrumento, e introduzia uma mecha de fios, afim de obstar
a abliteracao da abertura; esta mecha era substituida todos os dias; logo
que os bordos da ferida tendido a unirem-se, retirava, e substituia por
uma canula de ouro estrangulada em sua parte media, e de seis a oito
linhas de comprimento, a qual era conservada permanentemente.

0 processo de Woolhouse apresenta um grande inconveniente, e vem
a ser o da deslocacio da canula, seguida depois da obliteracio do canal,
¢ do desapparecimento da enfermidade; elle dava além disto lugar &
versio das palpebras sobre si.

Processo de Saint Ives. Este operador, vendo, que a operacio pelo pro-
cesso de Woolhouse determinava quasi sempre a versio das palpebras, e
julgando, que este phenomeno era devido & secgio do tenddo do musculo
orbicular, propdz-se a praticar a incisdo, sem comprometter este tendio,
e afim de obter uma maior perda de substancia no 0sso unguis, o perfo-
rava com o instrumento elevado 4 temperatura branca.

0 processo de Saint Ives tem contra si o ndo poder-se limitar a acgao
do calorico sobre os tecidos circumvizinhos, e sobre o olho,

Processo de Dionis. Lacarriére, Dionis, Wiseman aconsclhavio tambem
o cauterio : mas elles o levavio atravéz de uma canula, afim dé modificar
a accio do calorico.

Processo de Hunter. Hunter julgou, que obteria melhores vanlagens,
determinando uma maior perda de substancia no osso ungms; para con-
seguir este fim, servia-se dos instrumentos seguintes : 1° de ums canula

extremamente cortante em sua extremidade [especie de vasador de cor-
15




V1/093

41

reciro); 2° de uma placa de ebano; esta era introduzida na fossa nasal, e
servia de apoio a canula levada atravéz do unguis.

Alem de ser extremamente diflicil, e mesmo impossivel a introduccio
da placa, accresce o mesmo inconveniente da obliteracio do canal.

Processo de Scarpa. Scarpa, sempre que a fistula lacrimal era complicada
de alteracoes profundas nas paredes, do sacco lacrimal, ou da denudacio e
carie dos ossos, servia-se igualmente do cauterio ; mas querendo evitar,
que a accao deste se propagasse, o levava atravéz de unia canula de aco,
cujas paredes erdo muito espessas: esta canula era montada sobre um cabo, '
que a ella se unia em angulo recto.

Apezar porém da espessura dada s paredés da canula, o seu processo
foi desmentido”pela pratica.

Modificagio do processo de Woolhouse pelo Sr. Dr. Borges Monteiro. O Sr.
Dr. Borges Monteiro reconhecendo, que a deslocacio da canula provinha
de sua mi construccio, modificou-a de modo que o sen centro apresenta
um diametro duplo do de suas extremidades; e como o séu centro offerece
maior dinmelro, seguir-se-ha, que ella nao se poder afastar nem para
wm, nem para outro lado, logo que a granulacio se tenha desenvolvido em
sbag as mucosas, e abracado os_extremos da canula.

-' Formacio de um caminho artificial pela perforacie do
' selo maxillar,

Processo de Laugier. Lougier fundando-se no facto referido por Briot,
de haver este operador penetrado por acaso no seio maxillar quando ten-
tava desobstrair o canal nasal , resultando disto a cura da enfermidade,
propdz o seguinte processo : depois de aberlo o saceo lacrimal, introduzia

- um (rocarte ; e por meio deste perforava a parede interna do canal nasal,
e dirigindo-o depois para féra, penetrava no seio maxillar ; esta abertura

f era dilatada sufficientemente, e assim estabeleeio-se uma fistula interna.
Vendo elle, que a agglomeracio das lagrimas oo’ sero maxillar podia occa-
sionar accidentes graves, aconselhou a extraccao de um dente, alim de
estabelecer-se uma: contra-abertura: ao seio maxillar,

1
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Foermacio de um novo eanal parallelo ao natural. |
Processo de Wathen. Este operador praticava primeiramente abertura ~

do sacco lacrimal; depois servindo-se de um instrumento perforante o in-
troduzia em uma direccio o mais approximadamente possivel ao canal
nasal até & fossa do mesmo nome; isto feito, introduzia nelle uma canula

de demora.
De todos os processos o que nos parece preferivel 6 a modificagio do de

Woolhouse pelo Sr. Dr. Borges. Com effeito, desde que, como dissemos, a
A granulacdo se achar completamente desenvolvida em ambas as mucosas
estario removidos todos 0s inconvenientes da deslocagio da canula.
Resta-nos tratarde um ultimo meio, que tem sido indicado para a cura
do tumor e fistula lacrimal; queremos fallar da inutilisagio das vias
lacrimaes aconselhada por Nanoni. |
Nanoni propunha, que se abrisse o sacco lacrimal, e seintroduzisse nelle
ama mistura de alumen e precipitado rubro, com o fim de destrui-lo.
Nanoni filho aconselhava, que se praticasse esta destruigao por meio do
. cauterio.
| Bosche, mais humano que estes, propde a caulerisacio dos pontos
lacrimaes simplesmente.
Nio podemos aceitar uma tal maneira de pensar : em primeiro lugar
subsiste o lacrimejamento, e por conseguinte o fim, que se tem em vista
remediar; em segundo porque nio nos é dado avaliar a acgiio dos cauterios

sobre os orgdos circumvizinhos.

Puas palavreas sohre os meios empregados para a eura do tumor |
¢ fistula do saceo lacrimal.

Determinar d'entre os muitos methodos e a multiplicidade de pro-
cessos ¢ suas modificacoes, quaes aquelles, que de preferencia devem
ser empregados para a cura da enfermidade, de que tratamos, é uma

15
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tarefa demasiadamente difficil e penosa para nos, que baldo de habilita-
coes, e mais ainda de experiencia, nio possuimos uma conviccao propria,
e nosso temor se torna sinda maior, quando, percorrendo os aulores,
donde eolhemos o pouco, que havemos imperfeitamente dito, vemos, que
tandos desses processos, nascidos de intelligencias, que conquistarao um
lugar na historia da cirurgia, e que & primeira vista parecem tao efficazes
e infalliveis no campo da enganadora theoria, sao muilas vezes impro-
fieuos, quando levados ao cadinho da experiencia. Somos no entretante
obrigado a decidirmo-nos por uma opiniao ; e por isso vamos cumprir
com esse dever, certo de que nossos mestres, que comprehendem perfeifa-
mente as difficuldades, e a alta importancia da cirurgia, nos relevario as
faltas e os erros, em que por ventura possamos incorrer.

O primeiro cuidado, que cpmpre tor aquelle, que se vai occupar do tra-
tamento do tamor e fistula do sacco lacrimoal, é, como ji dissemos, entrar
em uma apreciacdo minueiosa de todasas circumslancias, em que se achou
collocado o doente, das causas, que derdo origem 4 enfermidade, do exame ;
individual propriamente dito, e finalmente do grao, a que tem attingido a
molestia. Se desta indagacio resultar, que ella tem por causa uma aflec-
ciio geral da economia, como a existencia do virus syphilitico, serophuloso,
ete., a primeira indicacio a preencher serd a sua subtraccio por meio de
am tratamento adequado ; se depender de uma affecgdo local, como a pre-
senca de uma blepharite, de uma conjuctivite, de uma affeccio erastosa,
etc., esla deveri ser combatida primeiramente; se depender de corpos des-
envolvidos no interior das fossas nasaes ou de suas paredes, como acon-
tece com os diversos polypos, etc., a sua extracgio serd muitas vezes suf-
ficiente para obter-se a cura; se depender de uma inflammacao das vias
J excretoras das lagrimas, o tralamento antiphlogistico, derivativo, revul-
sivo, péde convir muito e ser bastante, sobretudo quando a molestia esti-
ver em principio : quando porém tiver a molestia tocado a um grao mais
adiantado, como por exemplo no caso, em que o sacco se tenha ulcerado,
e esta ulceracio for acompanhada da obstrucgao ou obliteragio das Vins
lacrimaes, e esle estado nio tenha cedido ao tratamente empregado, entao

o tratamento cirurgico é, 0 que convird empregar-se.

Vejamos pois, quaes os methodos e processos, que convird empregar-se

de preferencia. D'entre os methodos aquelle, que nos parece preferivel,
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o restabelecimento do curso natural das lagrimas, sempre que este seja
possivel conseguir-se. Para este fim temos diversos processes: os mais an-
tigos siio os de Anel, Laforest e Mejeau, que queriao, que os corpos dila-
tantes fossem introduzides pelas aberturas naturaes das vias laerimaes.
Nao podemos aceita-los, pelo que havemos expendido, quando delles tra-
tdmos.

Temos o restabelecimento das vias laevimaes pela dilatacio temporaria
por meio de uma abertura praticada no sacco lacrimal, Para isso temos os
proeessos de Petit, Desaunlt, Fournier de Lempde, Searpa, ete. Este ul-
timo parece d’entre os oulros merecer a preferencia, e segundo nos consta,
clle ja tem sido mais de uma vez empregado por nesso distineto mestre o
Sr. Dr. Souza Fontes com feliz resultado, esem o inconveniente, que se tem
apontado do grande delormidade da cicatriz,

Resta~nos agora o do restabelecimento dessas vias pela dilatacao perma-
nente por meio de uma cannla de demora [processo de Dapuytren). Este
nos parece de immensa vantogem , pelas razoes, que sobve elle havemes
expendido.

Quando o restabelecimento dos. vias lacrimaes ndo se possa obler, e se
torne necessaria a formaeio de um caminho artificial, preferiremos o pro-
cesso de Woolhouse, segundo a modifieacae do Sr. De. Borges Monteirvo ;
mas acreditamos, que seria mais conveniente praticar-se o, incisdodo-saceo
de modo, a ndo comprometter-se o tendio do musenlo orbicudar, como
aconselha Saint Yvest

:
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HIPPOCRATIS APHORISMI

I

Secgao 3* aphorismo 1.

Mutationes anni temporum maximé pariunt morbos; et in ipsis tempo-

ribus mutationes magna tum [rigoris tum caloris, et ewtera pro ratione
eodera modo.

} 1.

Seccdo S* aphorismo 51. :

Quée in utero gerunt, harum os uteri clausum est,

. 1

Seceao 2* aphorismo 33.

In omni morbo mente valere, et bene se habere ad ea, que offerantur,
bonum est: contrarium verd, malum.

Iv.
Secgao 1% aphorismo 21. ‘
Quae ducere opportet, quo maximé vergant, ed ducenda per loca con-

- - i
venienhia, .

V.

Seceao T* aphorismo 2.
Ex osse mgrotane caro livida, malum.

V1.
Secpao 2* aphorismo 3.

Somnus, vigilia, utraque modum excedencia, malum.

Rio de Janeiro, 18567. Typographia Universal de LAEMMERT, rua dos Invalidos, 61 E.
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Fsta these estad conforme aos estatutos.

Rio de Janeiro, 29 de Setembro de 1857.

Dr. José Maria CHAVES.
Dr. Joio Joagumm pE GOUVEA.
Dr. Antonio FERrema PINTO.
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