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do muito attento do doente, da sua constituição, das suas
reacções, do estado das suas funcções capitaes, etc.

Ahi, a sagacidade do medico não póde, como veremos,
ser supprida, como alhures, pelas provas de laboratorio
que, poderão, quando muito, auxiliaI-a.

Todas as funcções devem ser prescrutadas, reacções
surpreh~ndidas, reflexos despertados, pois o S.N. Vegeta­
tivo innerva todas as visceras, todos os vasos, todas as
glandulas, todos os musculos lisos e o coração.

O seu papel é primacial na physiologia pathologica;

como o é na normal.
Toda a physiologia cellular, toda a nutrição dependem

delle, (1) em todas as suas manifestações nervosas ou chi­

micas.
O organismo exige delle a actividade ininterrupta, pois

dessa continuidade, do seu equilibrio, depende a norma­
lidade dos actos vitaes, ao passo que o systema nervoso
central póde ter as suas funcções interrompidas, sem con­
sideravel damno, como já dissemos.

Já Bichat dizia que os caracteres geraes das funcções
organicas eram a sua continuidade e a mutua dependen­
cia 8111 que estão umas com as outras.

Nas mais graves molestias, que assaltam o nosso or­
ganismo, este reagé pelo systema nervoso visceral.

Já no individuo normal elle se affirma ou pela hege­
monia de um dos componentes ou pela hypertonia total.

O médico deve procurar conhecer esse temperamento,
para bem interpretar certas reacções que, seriam insignifi­
cantes ou inexistentes no individuo são, mas que se orien­
tam e graduam no predisposto, conforme a sua constitui­
ção nervosovisceral.

O temperamento imprime um cunho clinico especial, a
certas molestias, como succedeu com a grippe, que, por oc­
casião da pandemia de 1918, nós vimos atacar mais grave­
mente os vagotonicos; dessa influencia do temperamento
tivemos prova flagrante em duas familias, em cada uma
das quaes, 2 irmãos apresentavm hypervhgotonia, com bra­
dycardia de 32, 35, 36 e 36 pulsações, com vertigens, vomi­
tos e grande oppressão respiratoria.

Um desses doentes já conheciamos como vagotonico;
os outros se nos mostraram, annos após a grippe, com es­
se temperamento inilludivel, sendo que um desses,. tendo
tido, ha poucos mezes um resfriado, apresentou, apezar de
febril, o pulso de 40.

Não só é importante a physionomia .clinica tão cara­
cteristica, mas maior é o interesse pratico quando se en­
caram as indicações e contraindicações therapeuticas que
decorrem do seu conhecimento.

Essa questão, que reputamos de alta valia, póde ser
encarada de diversos moelos, tomando ainda para exemplo
a grippe epidemica.

Observamos, todos, quanto se usou, e, digamos, se abu­
sou do jaborandi; nessa occasião, imbuidos os médicos
da icléa da necessidade de facilitar a sudação em taes
doentes.

F'omos daquelles que empregaram, a principio, essa
medicação, mas, cedo a ella renunciamos.

A todos parecia que a sudação expontanea e abun­
dante do doente constituia a reacção salutar que o or­
ganismo nos pedia que auxiliassemos, mas,· como mos­
traremos d'aqui a pouco, essa sudação traduzia apenas
o desequilibrio do systema nervoso vegetativo, a irrita­
ção do pneumogastrico, que seria ainda aggravada pela
vago.

1) - Pottenger Symptomes oÍ' Visceral Diseases.

Nem sempre as injecções de soros therapeuticos eram

bem toleradas pelos doentes, e nós sabemos que é nos va­
gotonicos que a moles tia sérica e os accidentes hemocla­
sicos se dão de preferencia.

Tive occasião, a 7 de Novembro ele 1918, de assistir na
mesma noute, em conferencia com distinctos collegas, a
dous casos de choques hemoclasicos, com crises convulsi..,
vas, após injecções intravenosas de quinina colloidal, um
dos quaes terminou pela morte, em um doente que apre­
sentava o typo vagotonico.

Si de um lado esses factos comportam çontrainc1ica­
ções, cuja importancia é desnecessario esclarecer, - ellas
estabelecem indicações de importancia não menor.

Fornos dos primeiros a empregar a adrenalina, em do­
ses de 60 á 90 gottas por dia com resultado adlniravel,
como todos os que a usaram nesses casos vagotonicos.

Essa acção benefica resulta da boa interpretação das
reacções organicas, pois ao envez de se considerar a hy­
pertonia do vago como uma manifestação de defeza, se a
julgou e, muito hem, como a resultante da depressão sym­
pathico-suprarenal, depressão essa que deixou infrene o
pneumogastrico.

Elsse deficit, que era uma das causas da gravidade da
grippe, reflecte o compromettimento de uma das mais po­
tentes defezas do organismo.

Excitar o pneumogastrico com o jaboraueli era tornar
ainda mais notavel o desequilíbrio deste com o sympathico;
eis como o estudo, a interpretação desses disturbios líga­
dos ao systema nervoso visceral, acarretam consequencias
clinicas e therapeuticas de primeira ordem, elas quaes as
citadas constituem apenas a minima parte.

Esse estudo que merece, pois, uma attenção sempre des­
perta, será objecto de diversas palestras successivas, em,

c,flue procuraremos, analysar as reacções do sympathico, do
vago, as dystonias, as relações do systema nervoso visceral
com as diversas molestias e affecções; abordaremos as
questões de therapeutica que este estudo ventila, e faremos
um apanhado elas relações entre o systema vegetativo e
as glandulas de secreção interna, relações, cuja importancia.
tanto vêm impressionando os que estudam, pois, se póde af­
firmar que a endocrinologia e a pathologia vago sympathica,
estudando o elemento nervoso, ao lado do elemento .humoral,
visam conhecer as funcções úrganicas no seu intimo e se­
rão a base da Medicina futura.

Já a physiologia nos mostrára o vasto dominio, isto
é, o organismo inteiro, representado pelas suas mais gra­
duadas funcções, dependente desse equilíbrio bio-cllimico,
verdadeira maravilha ern que as mais variadas funcções
se associam ou se contrapõem corrigindo-se, as mais com­
pletas analyses vão terminar nas mais puras syntheses,
os mais insignificantes estimulos despertam reacções pro­
ximas ou distantes, accordam reflexos ou destroem circu~

los viciosos, fustigando funcções adormecidas ou refre­
ando impetos reaccionarios, para manter, dentro dessa
complexidade, quasi inconcebivel, a estabilidade da vida
e das suas manifestações.

Si não é facil acompanhar e comprehender esse proble­
ma grandioso que é a nutrição, si é penoso ajuizar da pres­
teza e do alcance das reacções organicas, mais difficíl é,
sem duvida, esmerilhar o papel que o apparelho nervoso
viscm'al desempenha em pathologia.

E' por isso que cresce dia a dia sua importancia quer \
no estudo das affecções cardio-pulmonares, como gastro­
intestinaes, e bem se pôde dizer que as perturbações
funceionaes, ahi, lhe devem ser attribnidas.

liJlle. <lá a esses orgãos o illfluxo funcciollal, e da acti­
vidade d'elles reqebe o contragolpe.
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systema vago-sympathico que nos dá uma medida da gra­

vidade do caso.
.Ahi estão os trabalhos de Sergent que demonstram o

desequilibrio daquelle systema, mercê da insufficiencia su­
prarenal, e, hoje, não se póde deixar de verificar, numa mo­
lestia aguda, a firmeza ou a instabilidade de taes reacções,
prescrutando a feição neuroglandular.

Nas molestias chronicas precisamos, conhecer, tão
exactamente quanto possivel, o estado da nutrição geral,
base de toda a defeza organica ,ora a nutrição é influen­
ciada directamente pelos impulsos excitadores ou inhibi­
dores do systema neurosplanchnico ou indirectamente, atra­
vez das secrecções glandulares.

Estudos recntes mostram já o papel que, a exemplo do
que representa em face do systema central, desempenha
aqui o ion 'C'alcio; aliás' já se sabia que o tonus nerv~so é

mantido não só pelas excitações partidas dos nervos sen­
sitivos ou sensoriaes mas tambem pelos estimulas vindos
dos nervos vegetativos dos orgãos e pelas secrecções in­
ternas.

E, o que é uma consequencia disso, o tonus do systema
cerebro-espinal e do systema muscular, está em intima de­
pendencia com o systema vegetativo (Brugsch) tanto que o
individuo do typo hypotonico é, geralmente um instavel
sob o ponto de vista vago-sympathico.

Certos factos mostram que póde haver verdadeiro ba­
lanço de energias entre os dous systemas, affirmando Porak
que, á excitação do plexo solar corresponde a asthenia do
systema central, e todos sabemos que, durante o somno,
emquanto repousa este departamento nervoso, se exalta
o vegetativo.

Esta exaltação, que no individuo normal, se faz prin­
cipalmente no sentido do vago, alcança o systema vegeta­

tivo todo.
}TI' a chamada vagotonia physiologica que nos vae es­

clarecer uma série de phenomenos interessantes que esta­
vam á espera de uma explicação satisfactoria.

E' essa vagotoniado somno, que nos faz cOInprehender
os suores nocturnos dos tuberculosos, a dôr noctu!,na da
ulcera gastrica, accesso asthmatico, o laryngospasmo, la­
ryngite estridulosa e essa legião de phenomenos patholo­
gicos nocturnos, para0 apparecimento dos quaes a simples
posição clinostatica não é sufficiente.

Bem se vê quanto esta noção da excitação do vago, du­
rante o somno, é valiosa no sentido de pl'evenir e combater
certos accidentes.

Taes disturbios sobrevêm porque, nos indJviduos que
já são vagotonicos, a exaltação vagaI é ainda maior ao
somno, accentuando fundo o desequilibrio vegetativo, e de­
sencadeando de preferencia, pois, os phenomenos vago­
tonicos, como sejam, os suores, a hyperchlorhydria com
espasmo pylorico etc.

Esses factos mostram, melhor do que outros quaesquer,
como é pequena a transição do estado physiologico para o
morbido, como o individuo de temperamento vagotonico,
mas nada soffrendo, vae apresentar disturbios quando
esse mesmo estado passa á hypertonia.

O que é basico, pois, é descobrir o fundo desse tempe­
ramento, a qualidade neuroglandular do terreno, sem o que
os symptomas nos apparecem confusos, inexplicaveis e a
sua successão incomprehensivel.

Conhecendo o terreno podemos prenunciar muita vez,
em clinica, podemos prevenir males vários; assim, ao fazer­
mos injecções de sôros animaes, devemos ser cautelosos
nos vagotonicos, nos quaes accidentes anaphylacticos são

possiveis e a molestia seria mais acctmtuada, os mesmos
cuidados devemos ter com as injecções de neosalvarsan,
as infecções de colloidaes, peptona etc., em summ.a todos os
medicamentos capazes de produzir choques hemoclasicos:

Esses exemplos podiam ser multiplicados, mas nos
reservamos para, em capitulos ulteriores, abordar com
minucia essas questões.

O valor semiologico do terreno não é menor, pois o

conhecimento perfeito deste, nos permittirá, solver duvidas

de diagnostico.
Exemplo: o bloqueio cardiaco, si coexistir com sympa­

thicotonia franca, deve ser considerado como organico,
conclusão cujas consequencias prognosticas são da mais
alta importancia; a ulcera gastrica é dolorosa no vagotonico,
quasi indolor no sympathicotonico; este ultimo se defende
admiravelmente das molestias infecciosas aguda, o que
accarreta conclusões prognosticas; a tuberculose, porém,
desde que se estabelece n'um terreno sympathicotonico
tende á evolução rapida. (Goodhart) o que é facil de
attribuir á acção catabolica do sympathico.

Meus Senhores. Percorremos, com a vista, alguns dos
panoramas que esse grande capitulo da Medicina Moderna
offerece mas isso fizemos como t,ouristes que, aqui e acolá,
colhem impressões, sem se deterem a aprofundar um
estudo, a analysar o que encontram, que consideram extra­
nho, por isso que novo.

Essa digressão se fazia necessaria, esse golpe de vista
util, para que, compenetrados da vastidão dessa seára,
dos resultados a colher, 'nos podessemos entregar, consci­
ente e ardorosamente, a um trabalho que se nos afigura,
agora, promissor.

Conhecidas, como são de vós, a anatomia e a physiolo­
gia do systema nervoso vegetativo, nas suas duas grandes
divisões, vago e sympathico, entrar podeis, desde já,
no estudo dos phenomenos pathologicos.

Ha dous modos de consideraI-os: um, estudando a
pathologia do systema nervoso vegetativo e outro, estu­
dando as reacções deste nas differentes molestias.

Siha affecções que lhe sào proprias, que só delle
dependem, ha, tambem, e por certo mais interessantes, um
sem numero de reacções morbidas nas maifi; variadas mo­
lestias, que estão na dependencia de perturbações vagü­
sympathicas, resultando ou de uma constituição organica
preexistente ou de contragolpes de occasião.

Quem compulsar as diversas monographias dedicadas
ao estudo do systema nervoso vegetativo, notará desde logo
que, desde Giovanni até Castellino e Pende, Gaskell, Lan­
gdon Brown, Guilhaume, Harvier etc., houve a preoccupação
de conferir, nesse conjuncto, a supremacia ao nervo grande
sympathlco, pois ou algumas dessas obras, que no emtanto,
estudam o systema todo, têm o titulo de pathologia do
sympathico, ou, quando estudam osphenomenos vagoto­
nicos, os appellidam de parasympathicotonicos, accentuando
assim a hegemonia do syllJ.pathico, fazendo deste, o eixo
sobre o qual roda a pathologia nervovisceral.

Esse ponto de vista tem, em seu favor, a disposição
anatomica e a primitiva concepção physiologica.

Foi assim que o sympathico ficou sendo a cabeça do
systema, cujo cerebro seria o plexo solar.

As condições mudaram. porém, a nosso vêr: o plexo
solar é tambem innervado pelo vago, o sympathico deixou a
sua independencia para fundir-se n'um só systema com
outros nervos,entre os quaes sobresae o vago, conser­
vando, no entanto, suas relações el1'docrinicas e, naquelle
consorcio, a physiologia e a pathologia nos mostram que é
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ausencia muito de proposito para poder trazer-me llotí­
eias agradaveis.

Por emquanto tudo ia bem, mas que tivesse paciencia,
a resposta definitiva viria mais tarde, por signal que
minuciosa.

Só então eu soube que o paGiente estava fazendo uma
auto-observação em rigor.

Assim por exemplo, antes da intervenção, elle não se
esquecera de tirar o retrato, de tomar seu peso, de medir
sua força muscular e até de assentar os intervallos de
um córte de cabellos a outro, tudo de accordo com as
informações dos jornaes que lêra.

Afinal chega o grande dia.
Ao entrar na enfermaria no dia 3 de Novembro, depa­

ra-se··me um quadro singular: Um grupo regular de
collegas e estudantes e, em meio delles, o nosso homem,
com uma folha de papel almasso na mão e de uma 10-'

guacidade que nunca lhe tinha notado. Vinha trazer seus
agradecimentos.

Estava satisfeitissimo.
Havia escripto verdadeiro relatorio, de mistura com

seus agradecimentos mais que ardentes. Tendo-o mos­
trado a um moço, de origem italiana, este achou-o muito
prolixo, algum tanto confuso e cheio de repetições, pro­
pondo-se para fazer um resumo mais em condições. Foi
pena, porque muitas particularidades se perderam.

Assim mesmo, acho interessante conceder a palavra
ao velho rejuvenescido, transcrevendo "ipsis verbis" suaá
informações, supprimidos apenas seus agradecimentos
exaggerados.

"Adoentado a mais de 5 annos, cheguei a sentir as
primeiras aproximações da minha velhice, e os seguintes
sintomas. Constante debilidade, cansaço corporal, falta
de appetite e de respiração, fortes enxaquecas, perda de
memoria, enfraquecimento muscular, diminuição de peso
e enfraquecimento dos orgãos genitaes, deixando-me tudo
isso em continua tortura, como por completo desapareci­
mento da minha idade de 61 annos.

Anelava aborrecidissimo, quando li em um jornal
russo um artigo do dI'. A. Goslowsbago uma nova desco­
berta de cura pelo Professor do Instituto Viennense dI'. F.
Steinach por proccessose recursos cirurgicos que consti­
tuiam uma operação no canal do vaso defferens. Meditei
sobre o caso e não vacilei em arriscar minha vida e offe·
1'ecer-me a um especialista para deixar-me seguir a
operação...

O dI'. Falk operou-me segundo o processo do professor
Steinach e cuja operação correu admiravelmente bem. H
5 mezes que fui operado e sinto-me completamente resta·
belecido do passado. O meu appetite voltou devorador, em
peso augmentei 6 kilos, a falta de respiração desappare­
ceu, o vigor genital, renasceu-me, ando sÜ'm me cançar e
não me fatigo facilmente, a musculatura renovou-se con­
sideravelmente, as mãos não me tremem, e jamais sinto
enchaquecas, e nem tenho polluções nocturnas como
tinha.

Sou obrigado a frequentar o barbeiro varias vezes
por semana, porque os cabellos me crescem com rapidi­
dade ("cest trop fort ! Evidentemente um lapso de re­
dacção") e os meus amigos e conhecidos me fallam .de
achar-me forte e com vida rejuvenecicla, emfim posso
affirmar que esta operação deu optimissimo resultado e
sinto-me sem exageração alguma como um moço na flór
da idade.

Por ser verdade quanto affirmo, em honra de gratidão
venho por meio destas singelas linhas trazer os meus
mais profundos agradecimentos etc. etc."
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R*ésultac1o de 111l1a operação de Steinach

líJm principio do anno passado fui procurado por um
cidadão de côr branca, viuvo, com 61 annos de idade,
natural da Polonia, de profissão mecanico e residente
nesta capital.

Vinha tratar-se de um antigo estreitamento de ure­
thra, com cystite consecutiva. Submettí-o á dilatação gra­
dual, administrando-lhe ao mesmo tempo antisepticos
urinarios. Ao cabo de dois m8zes estava restabelecido
destes incommodos .. Restava ainda uma pequena hydro­
ceIe do lado esquerdo.

Quando lhe propuz a operação, o paciente, com gran­
de surpreza minha, pediu-me que aproveitasse a occasião
para simultaneamente lhe fazer a operação de Steinach.
Fazia uns 5 annos que "não se sentia mais homem", mas
o que mais o impressionava era uma certa inaptidão para
o seu officio: cansava depressa, tinha dyspnéa de esforço
e era sobretudo bastante tremulo, o que lhe difficultava
a execução de trabalhos mais delicados.

A seu vêr, para este estado muito concorriam as
polluções nocturnas de que era victima.

Um exame minucioso revelou a integridade dos diver­
sos orgãos, havendo apenas um certo gráo de .arterio­
eselerose, de accordo com a idade do paciente.

Assim mesmo, lutei a principio, deelarando, ainda
não se haver dito a ultíma palavra sobre o assumpto;
que o resultado 'da operação poderia não ser satisfactorio
e que, nessas condições, parte do insuccesso costumava
recahir sobre o operador, etc. O candidato, no emtanto,
não se deixou demover de seu intento, argumentando com
vigor e mostrando conhecer bem o assumpto pela leitura
dos jorllaes de sua terra. Sabia que, ao lado 'de insucces­
sos, innumeros eram os casos corôados de exito. Por
precaução propunha a operação para um lado só, ficando
o outro para todas as eventualidades.

Finalmente capitulei e no dia 27 de Maio, com as­
sistencia dos collegas Franco e Blessmann, operei a
hydrocele pelo processo de Jaboulay. Um pequeno kysto
situado na cabeça do epididymo, foi incisado.

Accrescentei em seguida a operação de Steinach, a
qual, como se sabe, consiste na ligadura do epeididymo,
bem proximo ao testiculo. 'rendo encontrado alguma diffi­
culdade para praticar a ligadura no ponto indicado, devido
a fortes adherencias entre aquelle eorgão e o testículo, ap­
pliquei a 19adura na porção média do epididymo. Por
precaução, acceitando o conselho de um collega, fiz a re­
secção de uma pequena porção do canal deferente, entre li­
g;aduras, segundo ou.tra tecbnica de Steinach.

No sexto dia pude dar alta ao operado, passando tem­
pos semvêl-o. Afinal appareceu-me no consultorio, em
companhia de uma viuva, pedindo trataI-a por conta
deIle. Achei o facto um talito significativo.

Quanto ás sequencias operatorias, declarou ter feito

cteristicosda crise neurotomica, signaes na sua quasi tota­
lidade vagotonicos.

Assim quando os dous grupos soffrem estimulo igual,
o vago se avantaja e domina a situação.

Entenda-se por vago, aqui todo o departamento
craneosacro, do systema e não exelusivamente, o X" par
que, é, aliás, o mais importante incontestavelmente.
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