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A anesthesia pelo chloroformio, conti­
nuando a ser o meio predilecto de que se
utlisam os cirurgiões, para fazer as suas in­
tervenções cirurgicas, tem forçado o es­
tudo desse corpo, tanto sob o ponto de vis-:­
ta clinico como tambem chimico.

E agora, muito rflcentemente E. Bau­
mann, de Watwel, pesquisando o chloro­
formio sob o ponto de vista chimico, che­
gou á conclusão de que um grande nume­
ro dos casos de morte são devidos ao anes­
thesico: quer os casos de morte quasi ful­
minante, quer aquelles em que.a morte se
dá tardiamente.

A causa está. na alteração intima, da su­
bstancia anes thesica.

O chloroformio, não se aI tCl:ando com
tanta facilidade, como o ether, não pres­
cinde de exames chimicol; frequentes e com
o mais meticuloso cuidado sem o que fi­
cal'-se-á, á mercê de desastrosas surprezas.

Pouco tempo faz, veio á luz da publi­
cidade, um trabalho dum confrade russo,
M. Sigal, de Odessa, que deixa á mostra

os grandes perigos, a que estamos expos­
tos.

Uma senhora moça de 30 anuas, foi ope~
rada n'um hospital de Odessa, sendo que
a intervenção cirurgica, fôra reclamada por
uma appendicite, sendo empregado o chlo­
roformio como anesthesico.

A narcose durára uns 40 minutos, mais
ou menos, sendo dispendidas 50 grammas
de narcotico.

Immediatamente depois, a paciente é vio­
lentada por vomitos incoCl'civeis.

Passados dias, o halito desprendia ainda
vapores de chloroformio; os vomitos se
mantinham e as escleroticas tomaram col­
loração icterica. Pouco a pouco, esta icte­
ricia se tornou mais in tensa; a enferma
passa ao estado comatoso e morre não obs­
tante as lavag'ens de estomago, injecçães
de sôro physiologico e todos os outros me­
ios de que lançamos mão em tal occasião.

Tres dias depois, é operada em outra sec­
ção, uma doente, tambem portadora de uma
appendicite.
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Ainda nes te caso, vê-se como sequencia
immediata da operação, surgirem os mesmos
phenomenos apreciados no primeiro, porém
com intensidade um pouco menos accen­
tuada: vomitos· de tenacidade rebelde, col­
loração amarella das escleroticas e a seg'uir
ictericia g'eneralisada, halito cheio de va­
pores chloroformicos, durante mais ou me­
nos, trez dias.

Este estado de cousas mantem-se seis
dias e é muito íelltamente, que a operada
volta ao seu estado normal; sendo illdis­
l)ensavel accentuar, que alguns symptomas
só desappareceram algum tempo depois.

A morte tardia no primeiro cas,o e a na­
tureza do cOl1juncto de phenomenos, dão
o direito de suspeitar de uma intoxicação
chloroformica.

Autopsia, levada a effeito, na mulher fal­
lecida, veio mostrar de facto degeneração
graxa do myocardio, do figado e bem as­
sim dos rins.

Havia ainda a fazer a analyse do chlo-
l'oformio empregado. Foram colhidas d,uas
amostras, uma, da pharmacia do hospital
e a outra foi retirada da sala de opHrações.

A primeira amostra, veio demonstrar a
presença de uma despropositada e inaddi­
missivel quantidade de impurezas organi­
cas e ainda mais, a coexistencia de enor­
me quantidade de aldehydo.

A amostra numero dois, não estava em
condições melhores.

Aos factos mencio:;:}ados, Sigal, accres­
centa casos analogos, dos quaes alguns
mortaes, qne foram observados na mesma
época tanto na cidade, como nas proximi­
dades, e nos quaes fôra empregado tam­
bem chloroformio, de outras procedencias.

Em virtude desses accidentes gravissi­
mos, o referido profissional fez uma séríe
de pesquizas, allalysando diversos especi­
mens do anesthesico.

Verificou em uma dessas amostras, uma
!)orção consideravel de impurezas de ori-

gem organica, aldehydo e oxychlorureto,
de carbono, vulgarmente conhecido sob a
denominação de phosgello, que tambem foi
encontrado em outra amostra.

Esse corpo gasoso, o ph(lsgeno, é vio­
lentamente toxico, tendo sido empregado
na ultima guerra, na composição do terrí­
vel gaz asphyxiante.

Por uma communicaç~overbal, feita an­
teriormente, por M. M. Grau, de PetrogTa­
do, os accidentes desta cathegoria foram
nestes ultimos tempos, observados com im­
pertinente frequel1cia na Russia, ficando
provado que eram causados por chlorofor­
mio, vindo das reservas depositadas du­
rall te a guerra.

E' de grande importancia não esquecer,
que o cbloroformio pode dar origem ao de­
senvolvimento de oxycblorureto de carbo­
no, pela sua oxydação expontanea sob a
acção da luz e ao C(lntacto do ar, parti­
cularmente do ar humido.

Para aquelles que quizerem andar com
rigoroso escrupulo, existem reacções, que
pódem effectivar-se com rapidez, de modo
que o anesthesista, póde quasi garantir a
pureza do chloroformio que emprega.

Dessas reacções chamadas provas de Bau­
mann, uma é feita com nitrato de prata
e a outra com o acido sulfurico.

Independente dos contratempos devidos
ás alterações, o chloroformio póde ainda des­
nortear o anesthesista com outras surpre­
zas pouco agTadaveis, de explicação dif­
fici! e até na maioria dos casos impossi­
vel.

Ao mesmo tempo que Sigal, publicava
na Russia' os seus dois casos de intoxica­
ção por um chloroformio impuro, um col­
lega da Belgica, Magos, fazia conhecer no
«Polyclinico» de Bruxel1as, quatro casos
nos quaes os accidelltes da narcose, se ha­
viam exteriorisado de uma fôrma particu­
lar, muito excepcional.
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Passemos a descrever um desses casos a
titulo de exemplo.

Tratava-se de uma hysterectomia abdo-·
minaI; o começo da narcose, feita com todo
rigor - gotta a gotta, - nada apresentou
de significação.

Depois de pequena perturbação, conse­
guiu-se uma respiração profunda e caden­
ciada.

O periodo de excitação, sobreveio cinco
minutos depois.

Chegado a este pon to, o collega levou
a narcose a um gráo um pouco mais pro­
fundo.

Em logar porem, de chegar progressi­
vamente á resolução muscular, vê succe­
der a urna excitação c10nica muito rapi­
da, uma rigidez persis tente.

A face começa a cyanosar-se, faz-se no­
tar um trismus muito accentuado e o do­
ente suspende l'epeutillamente a respira­
ção.

Receiando uma syncope respiratoria, re­
tira-se a mascara, a respiração retorna
bruscamen te, ruidosa e desordenada.

Reinceta-se a chloroformisação e poucos
minutos depois, vem-se presencear a repe­
tição dos mesmos phenomenos.

Com tudo isso, é preciso não esquecer,
que em nenhum instan te da narcose, o re­
flexo da córnea desappareceu.

Diante de tão insolitas e esquesitas ma­
nifestações, Magos prosegue na chlorofor­
misação, com muito natural prudencia.

Eram passados dez a quinze minutos, e,
ao primeiro contacto do bisturi cem a pa­
rede abdominal, a paciente abriu a bocca
para um queixume ~ quando se effectuou
a abertura do peritoneo, as alças instestí­
naes tomaram contado campo operatario.
E' evidente portanto, que a anesthesia es­
tava apen'ls esbúçada; attendendo ás ills­
tancias do cirurgião a auesthesia proseg'ue,
sempre gotta á gotta, sem nenhuma in­
terrupção.

Pouco a pouco, consegue-se fazer reco­
lher as alças, mas observa.- se que a cya­
nose da face se restabelece - o reflexo
da cornea, entretanto, persistiu semlJre.

Foi forçoso então, retirar a mascara, fa­
zer tracções na lingua, respiração artifi­
cial e chegar mesmo a dar oxygenio. A
cyanose desapparece, as alças in testinaes
porém retornam ao campo operatorio. A
hysterectomia, segue assim o seu curso mui­
to cheia de enormes difficuldades, mas em
occasião alguma a anesthesia foi completa.
Não obstante a isso a mascara se achava
alagada de chloroformio, a tal ponto, que
se foi o?rigado a colher o excesso, sobre
uma porção de algodão, afim de não o
deix.ar escorrer sobre a face da enferma.

Para uma anesthesia, que durára uma
hora e meia, foram gastos 6 tubos de ses­
senta grammas, de chloroformio !

A que attribuir esses accidentes bizar­
ros da narcose '2

Responsabilisar ° coração ou os pulmões
é impossivel, a doente fôra submettida a
rigoroso e minucioso exame, antes de ser
resolvida a intervenção cirul'gica, nada de
particular foi assig'llalado.

Por outro lado, de fórma alguma se po-
dia incriminar o figado e os rins, de uma
intoxicaç.ão: os accidentes se manifestaram
logo nos primeiros minutos da anesthesia.

E ainda mais; as sequellas operatorias
foram normaes; a operada já mais apresen­
tou o 'mais in significante signal de in to­
xicação hepatica ou renal.

rrratando-se no caso, de uma senhora
excessivamente nervosa, poder-se-ia per­
guntar, se não se poderia tratar aqui, d'a­
quella resistencia muito particular ao chlo­
roformio que se encontra nos individuos
desde que a narcose é levada um pouco
além, unem com violellcia os maxilares, pa­
recendo reluctar em inspirar o anesthesico.

Em tal hypothese, porém, é mais que
bastante afastar os maxilarss, e pinçar a
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.lingua, para que a ordem das cousas se
restabeleça. Na paciente de Magos, as tra­
cções da lingua não corresponderam ás
espera.llças.

De mais a mais, os mesmos accidentes
se repetiram, em tres outros casos em que
os doen tes foram anes thesiados com o mesmo
chloroformio. N'um deHes a paciente devia
sujeitar-se a uma hysterectomia total, re­
clamada por uma salping'ite bilatera1. Ape­
zar da insistencia, com que se buscou le­
var a anesthesia a um gráo bem profundo,
as resistencias da doente impelliam os in­
testinos para a pequena bacia, e isso em­
bora se tivesse dado á meza a pozição de
rrl'endeJemburgo, bastante exag'erada.

Para encurtar o assumpto, digamos que
o cirurgião viu-se coagido a limit,ar-se a
uma salpingectomia bilatera1.

Em compensação, em seguimento a esta
série de quatro casos tão cheios de ines­
perados acontecimentos, as tres anesthesias
que succed~ram, feitas com o chloroformio
de outra origem, correram perfeitamente
normaes.

E' por conseguinte fóra de duvida, que
todo o cuidado reside no chloroformio a
empregar. Para elle pois voltemos a nos­
sa attenção. O collega da Belgica, teve
dis~,o novo testemunho ll'um caso de hys­
terectomia abdominal total, no qual em~

pregou de inicio um tubo de trinta gram­
mas de chloroformio de fabrícaçào conheci­
da. A paciente, encontrando-se relativa­
mente emagrecida, foi conseguido entre­
ter a anesthesia por espaço d'uma hora, com
silencio abdominal absoluto. Esgottado o
tubo, calculou el1e, manter tal estado de
cousas, com o chloroformio primitivo, ad­
ministrado cuidadosarr.ente,gotta a gotta.

Decorridos porém tres minutos, a respi-

ração torna-se ruidosa demais e em segui­
da a massa intestinal ausente até então, vem
estender-se sobre o campo operatorio. Pou­
co adiantou acrescentar mais chloroformio,
a ponto de humedecer a compressa comple­
tamente, os reflexos corneanos resistiram
e o doente se cyanosou.

Mandado a exame o chloroformio respon­
savel por' tantos dissabores, grande foi a
estupefacção, quando voltou a seguinte res­
posta.

«O chloroformio tem a densidade exacta,
e o seu chloro não excede a dois por cen­
to, acima do algarismo theorico. E' sabido,
que se toléra um pouco de a.lcool no chlo­
roformio.

O defeito portanto, não se encontra do
lado chimico».

Effectivamente o facto de se addicionar
alcool ao chloroformio na propo.l'ção de 0,50
a 1,0 por cento, tem por fim F garantir chlo­
roformio na sua conservação.

O que é fóra de duvida é que a ques­
tão das causas dos accidentes, é immell­
samente embaraçosa.

l\fag'os affirma e não deixa de ter inte­
resse assignalar, que emprega actualmente
o mesmo chloroformio de sempre, que é
porôm fornecido em quantidades grandes e
não em frascos soldados e - desde que
assim procede, acabaram-se os accidentes
perigosos e muitas vezes mortaes.

Não haverá razão de desconfiar desses
tubos fechados a fogo, que com tanta fa­
cilidade escapam aos necessarios exames?

Assumptos como esse, que ahi fica, são
sempre da ordem do dia; quem quizer mi­
nudencias em outra linguagem, procure a
Presse Médicale e verificará que em nada
exageramos.


