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Em defesa do nosso ligeiro traballo poderian
apontar a exiguidade dos cusos clinicos typos:
deficiencia dos meios de éstudo e, mais do que iss'o?
difficuldade com que lula todo novico na difficil;
arte de escrever. '

Como elemento subsidiario accrescemos ao prese
trabalho as observacdes colhidas durante o nc

internalo.
Do merecimento dellas, como das paginas que
precedem, falem os compelentes.

@ auctor.
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ESTUDO CLINICO

DA

PARALYSIA GERAL DOS ALIENADOS

E* a paralysia geral, por assim dizer, um fruclo
da civilisacio moderna.

Sua frequencia é principalmente observada nos
centros populosos, nas grandes eapitaes, podendo-se
assim « por sua assiduidade julgar do grdo de civis
li.\‘;u;ar'm ¢ progresso de am povo »,

Na sua produccio entram em jogo tres faclores
capitaes : predisponenles, occasionaes e delermi-
nanles,

Na linha dos primeiros estio a edade, o Sexo, o
clima, a profissao, a alimenlagdao, a inlelligencia
¢a heranca.

Eordinariamente em plena aclividade [unceional,
em edade de complelo desenvolvimento do cerebro
e da intelligencia, que infelizmente a moleslia
irrompe.



Molestia da edade adulta, comprovada pela predi-
leccao que tem pela epocha de vida que vae dos 30
20s 50 annos.

Nao obslante ser essa a edade escolhida para a
sua produccao, lodos os auclores, estribados em
eslalisticas as mais bhem organisadas, sio accordes
em admillic que a molestia nao poupa, consvanle
suppunham antigamente, @ creanca (dos 11 annos
em deante) e da mesma forma & velhice.

A observaciao moslra e as eslatisticas confirmam
(que 03 homens lhe pagam maior (ribulo que as
mulheres. Isso nio ¢ de admirar quando os homens,
mormente os das classes superiores, sao forcados a
fatigarem muilo o espirito, e o cansaco cerehral,
agindo egualmente como causa predisponente,
[0z que elles fornecam um  conlingente  muilo
maior que o das mulheres,” que 1ém de ordinario
um modo- de viver inleiramente opposto.

A [requencia do morbo ¢ ainda susceptivel de
soffrer variacoes em um mesmo sexo : elege os
homens das classes superiores, lornando-se nestes
uma molestia aristocratica, em opposicio ao que se



Ve nas mullieres : allinge as de classes inferiore se
¢ nestas uma molestia democratica.

Tew predileceao pelas profissoes altas, liberaes,
ete. 3 s 0s letrados, os medicos lolaveis, os poelas,
03 celebres escriplores, ele.. os privilegiados. -

I o apanagio dos individuos intelligentes e illus-
trados, sendo mais raro vel-a desabrochar nas
mediocridades e nos espiritos chiusos.

Nao se segue, porem, que a moleslia procure os
individuosintelligentes, embora degenerados; assalla
mesmo as mais bellas e poderosas oOrganisacoes
cerehraes,

Um factor de alta monta na elio-pathogenia da
affecedo ¢ a heranca, Os faclos demonstram que os
individuos de cerebro cansado procréam candidalos
a lodas as molestias do syslema nervoso, especial-
mente a paralysia geral.

As civilisacoes mais adiantadas e afasladas do
estado primitivo sio as preferidas pela paralysia
geral.

E" uma questio muito debalida a que diz respeilo
a heranca nessa molestia ; lodavia, deve ficar assen-



tado, e com o0s auclores que assim pensam  1OS
associamos, que a heranca, sobreludo a arthritica,

representa um papel essencial, indispensavel, na

“pathogenia do morbo que estudamos.

[Entre as causas perlencentes ao secundo factor,
as occasinnaes, assignalemos as fadigas de toda a
sorle, 0s enfraquecimentos, occupando a primeira
fila 0¢ esforcos inlellectuaes. B muila vez o premio
conferido aos professores apos 0s scus CONCUTSOS,
aos estudduantles em seguida a seus exames, a0s
poclas como conseclario de suas composicoes, ans
escriptores, ele.

Nio [&m somenos impot lancia os excessos physi-
cos, 08 (quaes produazem tamhem as suas devasiagoes.

Muitos auclores assignalam 0S8 exXeessns Vvenereos
como os maiores productores da molestia, () mesmo
naosuceede com as masturbacoes de loda a especie,
as quaes oceupain um fogar secundaro na genese
da enfermidade

Causas oulras imprevistas podem vir em auxilio
do morbo, laes: as congestoes cerehraes, a inso-

lacdn, a menopausa, a suppressio das hemor-



rhoidas, ele. e molestias anleriores, como trauma-
lismos de differentes especies, sobreludo os da
cabeca, febre typhoide, pneumonia, elc.

Um facto porem curioso € que a alienacio mental
nan parece crear predisposicao a essa molestia,
corroborando assim a idéa, por todos admitlida, de
ser i molestia em questao uma entitlade distincta e
especial.

Passemos ds causas delerminantes. Sao princi-
palmente a syphilis, o alcoolismo e o salurnismo.

De todas estas a syphilis occupa a primeira
linha. O conceito da origem syphilitica da meningo-
encephalite data de longos annos, muilo cheia
todavia de conlroversias. I5" a Fournier que a seien-
cia deve os trabalhos e estudos os mais perfeitos
sobre o assumpto. De accordo com estatisticas por
elle ferlas a natureza syphilitica da paralysia geral
deve ser invocada em 80 por cento dos individuos
allingidos,

Muitos auctores, adeptos exallados de Fournier,
ligam & iunfeccao syphilitica lodos os cases de
paralysia geral; oulros, ao conlrario, véem nessa
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causa uma importancia secundaria, accessoria.
Niao exisle, conseguintemente, uma harmonia
perfeita na admissao da natureza syphilitica comao
sendo o factor principal, delerminanle, da affec¢io.

Comtudo observamos que a maioria, apoiada
em factos que pullulam a toda hora, admille a
syphilis como capaz de engendrar, na mor parte
dos casos, a meningo-encephalite, quer a heredi-
laria quer a adquirida, principalmente quando
ajudada por outras condicoes eliologicas : excessos,
[adicas, ete,

Mavrie, lidador incansavel no estudo das molestias
que se prendem ao systema nervoso, admille tres
factores etiologicos na paralysia geral : a heranca,
que pira elle occupa o primeiro logar ; o aleoolismo,
sobretudo o dos antecedentes, e a syphilis.

De accordo com theorias mais modernas, susten-
ladas nos bellos ¢ magistraes estudos de Fournier,
estiao todos aceordes em denomivar as paralysias
geraes que reconhecem por causa delerminante a
syphilis pseudo-paralysias geraes de origem syphi-
litica,
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Oulro faclor sempre invocado como responsayel
pela molestia em™ estudo é o alcoolismo. E’ esla
una causa aceila por grande numero de psyehia-
lras ¢ nearologistas.,

Causas oulras de mais rareza se podem invocar
ha genese da enfermidade, como as inloxicacoes,
destacando o salurnismo ¢ o impaludismo, sobre-
ludo aquelle. ‘

Agora. dada, alitulo de preliminar, uma idéa,
pallida embora, do modo de produecio da moleslia,
cumpre-nos passar a sua deseripedo.

Todos os auclores ao comecarem o (uadro elinico
desta entlidade morbida [azem, cerlamente por
commaodidade ¢ methodo, uma divisao dos seus
symplomas em periodos.

Theoricamente nada mais admiravel ¢ hello,
sobretudo com o alormoseamento de suas phases;
na pralica, porem, ludo muda, tudo se Lransforma,
e 08 seus allrahentes e encanladores peviodos, soh
0 ponto de vista da descripcao, desapparecem o mais



das vezes pelo modo rapido por que elles se sucee-
dem, nao dando lempo a que o clinico 05 possa
apanhar nem caraclerisar.

Nio é isso de admirar quando, sempre que eshar-
ramos diante de casos de paralysia geral, vemos
uma deficiencia enorme Jdos symplomas e signaes
que lhe sdo peculiares, conseguintemente doenles
muito afastados dos typos elassicos descriplos em
lodas as olas que se oceupam do assumplo.

Como lenhamos de  delinear agqui um quadro
cnvolvendo ou comprehendendo lodos os casos que
a pratica nos possa deparar, ¢ mister que de alguma
[orma sigamos a divisdo dos auelores em periodos,
salientando nestes as manifestacoes mais communs
e inherentes a cada um.

Vemos na mareha normal da molestia, confor-
me soem fazer muilos auclores, lres phases dis-
nctas:a primeira — inicial, premonitoria, prodro-
mica, prepacalytica ou predelirante ; a segunda —
media ou de accentuacio, e a final — paralylica
cachetica ou demencial.

Quio diflicil ndo é o wais das vezes ao elinico
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surprehender um paralylico geral em sua phase
primeira? Qudao difficil nan se lorna, com uma
variedade de symplomas e estes mesmos obscuros
muita vez, poder firmar precisamenle o diagnostico
do paralylico geral em inicio?

E’ a phase das incerlezas e das cousas anormaes;
¢ a phase em que o individuo senle alge que ndo
tinha alé enldo. Aquindao ha nada de fixo e espe-
cial & molestia; tudo € mais on menos vago, incer-
lo e variavel. Ora sao manifestacoes psychicas que
abrem o drama, ora manifestacoes motoras.

Como exemplo de manifestacoes psyehicas lemos
a transformacao ou modificacao sobrevinda no
caracler e em (odos os aclos do individuo. Um
homem alé enlao pacienle e bondoso lorna-se
irritavel, violenlo e susceptivel e nido raro com
tal mudanca pode chegar a commeller aclos indignos
de sua profissio, de seu caracter e de sua familia.

Oulras vezes se pode ver o opposlo: manifes-

tacoes psychicas se traduzindo por idéas melancho-

licas depressivas e ds vezes funeslas, apparecidas em

individuos violentos e folzazoes. Nesles casos surge



de quando em vez uina singular manifestagao — a
nosomania : 08 doeiles se julgam soffrendo de mui-
las molestias e por isso lornam-se verdadeiros
pharmacomaniacos.

As vezes ainda as perturbacoes psychicas lomam
feicao nova; transformam umindividuo, de mediocre
que era, num lalento genial apparente; ha uma ver-
da deira superactividade intellectual. Em emergen-
cias laes os individuos dedicam-se com um zelo
insolito a lodos 08 misteres de sua profissan; uns
enlregam-se a poesia, outros d literatura; produzem
obraseom wm eerto cunho de oricinalidade, eseriplos
incapazes em condicoes oulras de serem gerados
pelo auctor, — tudo i~so. emfim. atlestando uma
anormalidade em sua cerebracio.

A despeilo dessas desordens, alids agradaveis,
podem irvomper no proprio superexcilado nesse
mesmo periodo aceessos violenlos, agitacoes, etc.,
que o medico pode muila vez ligar ao méo exito das
arandiosas ¢ monumentaes empresas do doente, de
seus ricos caslellos e inealculaveis projectos.
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E" muito commum ver individuos denunciarem
0 seu proprio estado mental, adstriclo a um processo
meningo-encephalico em comeco, somenle pelos
negocios, compras, lrocas, vendas desastrosas
por elles realisados. Em semelhantes condigoes
muilas dessas viclimas sao levadas porsuas proprias
familias a presenca de um medico, o qual podera
simplesmente por esses dados prophelisal-as ou
mesmo diagnostical-as de paralvlicos geraes em sua
primeira phase.

E" uma epoca de vida assis melindrosa a que
vae do ‘inicio da molestia @ sua accenluacdo.
E. desde esse periodo que o individuo perde a
sua responsabilidade perante a sociedade, podendo
nelle commelter os mais extraordinarios erimes sem
(que possa ou deva ser punido ante as leis do paiz ;
¢ 0 periodo de maior responsabilidade para o niedico
quando lem de atlestar (ielmenle a inculpabilidade
do delinquente levado & face de um (ribunal.

Muitos doenles nesse periodo se deixam apoderar
de caprichos os mais extravaganles; ora recusam
pagar dividas insignificantes, taes como passagens
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de bondes, de carros, alugueis de casas, criados, elc.,
acontecendo &s vezes espancar credores que lenham
a audacia de lhes cobrar as dividas; ora sahem
a querer comprar objeclos acima de suas posses,
exasperando-se, vomilando nomes injuriosos, quan-
do se Ihes embaraca a hoa freguezia. Entre nos
cilam-se factos de paralylicos geraes em comeco
serem recoghecidos como laes e levados peranle
medicos exclusivamenle por compras desaslrosas,
entregando ao lojista por um ridiculo objecto todo o
dinheiro contido em sua carteira. Oulros lornam-se
de uma prodigalidade insolila, chegando a offertar
a amigos e a pobres sommas avultadas de di-
nheiro, do que somente mais larde, por denuneia
dos proprios presenteados ou pessoas leslemunhas,
a familia ou parentes se lornam sabedores.

(]m'nq se Ve, sio signaes esses subordinados a
uma pertorbacao psychica de muite alto valor dia-
anoslien, mas extraordinariamente dependentes da
pericia do medico que os observa.

Nio olvidemos entrelanlo que esses signaes

nada (em de pathiognomonicos da molestia, deven-



do-se ter em conla sempre que se estiver dianle de
um suspeilo paralylico geral o seu grdao de instru-
ecdo, de inlelligencia, de memoria, seuslempera-
menlo, caracler, anlecedenles, ele.

Uma simples melhora de caracler basla muila
vez para se poder suspeilar de um individuo por-
tador de uma peri-encephalite chronica. A esse
respeito cila Pallias na Revista Newrclogica 0 caso
de um individuo que, de netvoso, irvilavel, cole-
rico, perdulario, intrepido, que era, lornou-se de re-
pente docil, timido, economico, sem offerecer dimi-
nuicao apreciavel de sua memoria e inlellicencia.
Nao raro vemos a molestia se denunciar |101" uma
simples diminuicio daquellas faculdades.

Na esphera psyehica podemos ainda observar
manifestacoes oulras que allestam ou traduzem o
conees de um processo peri-encephalico, nao mais
no dominio intelleetual, mas no moral. I5” uma per-
versio das faculdades moraes e affeclivas que agora
serve de prodromo ao morbo. Sao pessoas honradas,
criteriosas, religiosas, ele., que, sem causa aprecia-

vel, commellem aclos revollanles, aclos de indelica-



deza, de deboche ou oulros, em completa desharmo-
nia com os seus precedenles e os de sua familia.

Muitos se entregam & libertinagem publica, mdo
grado as suas aplidoes genitaes ja se acharem enfra-
quecidas ; oulros sao accommellidos de uma especie
de mania de furto: apanham objectos alheios e o
mais das vezes sem importancia, sem haver entre-
tanto a agilidade nem a dissimulagao caraclerislicas
o aclo criminoso.

Um facto assignalado por alguns auctores, men-
cionando Baillarger, é o observado na esphera das
faculdades genilaes: ora ¢ a perda deslas, ora a sua
diminuicao, ora finalmente o seu exagero.

De multiplas observacdes colhidas com maximo
cuidado por Paulo Samiton acerca de taes alleracoes
Sexuaes na primeira phase da molestia podemos
deduzir que o predominante na paralysia geral é
0 enfragquecimento genital e nio o seu exagero.
Deparamos lodavia, " em duas das observacoes,
doentes apresentando o exagero, a lal ponto de um

ler sido atacado varias vezes de verdadeiras crises



eroticas, em busca de loucas do proprio eslabele-
cimenlo.

A impolencia, ejaculacoes conslantes, elc., mani-
feslacoes de muilo maior frequencia depois de
inslallada a molestia, ds vezes anlecipam a sua
apparicao.

Na esphera psychica podemos ver ainda, como
abrindo caminho ds perturbacoes pecaliares d para-
lysia geral, uma immensidade de manifestagoes
oulras, as vezes de inteira estranheza ao espirilo
alids educado do alienista, causando-lhe mesmo
verdadeiras surpresas. E' uma mera (risteza, ldo
commum em lodos nés em certas horas de mio
lumor, que. vem em alcuns casos denuneiar o
processo morbido que se vae desenrolando no cerebro
da victima que o apresenta. E* o preludio talvez
de um delivio depressivo ou hypochondriaco em via
de explosao. Sao as alegrias ou salisfacoes perennes,
experimentadas por cerlos individuos, presagio de
um delirio salisfaclorio, expansivo, que devem
chamar a atlencao do medico na primeira phase de
evolucio da molestia,
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Estas modificacoes deverao ler maior cunho de
valor, sobretudo, quando sdo opposlas ao lempera-
mento e & pratica bhabitual do individuo.

E si a inolestia segue a sua (rilha progressiva,
coslumeira, essa mera frisleza ou alegria vae se
accenluando ecom o progredir do processo e Lemos :
no primeiro caso, a paralysia geral de forma hypo-
chendriaca ¢ no segundo a de forma expansiva ou
a nbiciosa.

Si a molestia lem uma marcha mais ou menos
rapida, ji nessa primeira phase podemos ver esses
delirios mais on menos manifestns, marchando de
par com oulias alteracies que se desenvolvem no
correr della, que facilmenle se poderiain suppor
wm grio mais avancado, quando sao apenas o seu
comevo.

Quando a molestia tende & forma melancholica
ou depressiva, nao é de admirar que surjam, ma-
xime e n sei estadio inicial, idéas que lirequenle-
mente prdem chegar ao suicidio, hmicidio, ele.

N9 é raro lambem nessa prinziva epoca 0s doen-
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les apresenlarem allucinacoes, sobretudo si sao alco-
olicos ou ao menos larados. As allucinacoes sao
especialmente do ouvido e da visla e com maior
frequencia as primeiras. Cilam-se [aclos, raros é
verdade, de paralylicos geraes suspeilos cominel-
terem aclos delictuosos, impellidos por certas allu-
cinacoes da vista e do ouvido.

A’ medida que o processo vae progredindo bro-
lam novas manileslacoes, lodas atlestando que o
cerebro vae de mais em mais sendo compromeltlido.
A memoria e a inlellicencia comeacm de emholar.
O proprio doente lem conseiencia que esta passando
por uma modilicacao ; o poder de concenlracao de
seu espirito se acha attenuado ; si elle 12, ouve on
escreve nola que sua allencao esla a sor desviada
A cada instante. Ao mesmo tempo esquece nomes,
factos, physionomias de pessoas suas conhecidas,
esforcando-se as vezes para dizel-os, conlal-os,
reconhecel-0s, mas nao o consegue.

Uma particularidade, porem, se observa : ¢ que
de ordinario esse enfraquecimento da memoria lem

predileceao pelos faclos, lembrancas, ele., recenles,
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couservado-se inlacla e exagerando-se alé, as vezes,
a lembranca dos aconlecimentos remolos.
Volvamos agora a nossa vista para oulro modo
de apparecimenlo da moleslia; nao sao mais as
perturbacoes no Jdominio psychico que vém dar o
signal de alarma, sim as do dominio somalico. Séo
ataques apoplectiformes, mais ou menos aceenluados,
0s annunciadores da molestia. Algumas vezes,
mesmo dormindo. os doenles sio accommellidos ex-
abrupto de aphasias (ransilorias, durando horas,
podendo em alguns casos, ravos lodavia, persistir.
para mais larde se confundirem com o embaraco
da palavra proprio do estadio medio do morbo.
Ve-se lambem a molestia iniciar-se por accessos
epilepliformes, analogos aos da epilepsia esseneial.
Aconlece egualmente serem nevralgias que des-
pertam no espirito do medieo a suspeita de se tratar
de um comeco de demencia paralylica.
Charcot ligava muita importancia a um syndro-
ma, descoberla sua, a enxagueca ophtalmica.
Manifestacoes  paralyticas, nomeadamente nos

nervos crancanos, servem lambem de signaes pre-



cursores: da enlermidade. Dessas paralysias as con-
sequencias mais ordinarias sio: a plosis, o stra-
bismo e a diplopia. Monoplegias, hemiplegias, ele.
nao deve admirar ao medico que possam surdir.
O proprio tabes dorsualis pode gerar a paralysia
geral, sendo, nesle caso, os seus symplomas enpres-
lados do quadro clinico da ataxia locomotora pro-
gressiva,

Tambem se ha visto a purnl_win geral irromper
com uma apparencia exagerada dos estados neura-
sthenicos, para cujo diagnosiico o medico deverd
levar todo o escrupulo possivel, pela possibilidade
de confusao entre as duas enlidades marhidas.

Nio esquecamos, ladavia, (que  variadissimas
podem ser as surpresas para o medieo em sua vida
pratica tratando da paralysia geral em inicio. Nio
ha um unico signal fixo, caracteristicn, (que so por
s0 baste para a sua determinacao. O proprio con-
Juneto de symplomas falha o mais das vezes na sua
caracterisacan, pela mualtiplicidade de molestias com
as (quaes se pode confundir a paralysia geral, offe-
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recendo as maiores difliculdades ao clinico em
maleria de diagnoslico precoce.

Desordens levadas @ molilidade, mais observadas

na epocha accentuada da molestia, podem revelar
0 seu comeco. E’ o tremor da palavra, dos labios,
da lingua, da face, de um membro superior, de.
um inferior; € certa modificacao da eseripla ; ¢ uma
deseaualdade pupillar, ele., lodas alleracoes mais
proprias do estadio medio, que assignalam o comeco
do mal, quando tudo ¢é ainda silencioso.
Sio injurias levadas ads orgaos dos senlidos,
preludio muita vez de uma invasdo pavalytica. A
esse resoeilo Voisin chama a atlencao de prefe-
rencia para a diminuigdo ou aboligdo do olfacto
precedendo todos os oulros symplomas.

lGis eshogados, alids de modo perfunetorio, 08
signaes reveladores do periodo primeiro ou prodro-
mico da demencia paralylica sob sevs variados
mwodos de manifeslacio, _

Pode esse periodo durar pouco tempo, com a
progressao rapidado processo meningo-encephalico

mas se eneontram lambem paralylicos geraes que



permanccem por longo prazo nessa phase e levam
mesmo loda a vida nella sem manifesltacoes oulras

‘lé 0 sed lermino invariavel, a demencia consecu-
Liva ot paralylica.

Si a mulestia segue o sen cuiso normal, sem que
venha inhibir o seu evolver uma complicacao,
vemol-a checar 4 sua complela accentuacao de
symplomas, o periodo medio ou de eslado. Aqui
podemos ver as mesmas manileslacoes ja iniciadas
na primeira_epocha eom maior clareza e em grdo
mais adiantado au inlenso.

As desordens psyehicas ja alludidas tomam um
caracler mais serio: a memoria e a inlelligencia
vao de mais e mais se apagando com a evolucao do
morbo. A dysmnesia Ihe serve de signal de elevado
preco, seaguindo pari passw a marcha do processo alé
a extinecao da memoria a amnesia.

Ball considera a memoria nos paralylicos geraes
como a primeira das faculdades e nao raro a unica
compromellida. A dysmnesia ¢ assds [requente na
primeira phase da molesiia; nao obstanle passa
ella muita vez despercebidas=maseatada por aquella
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Suherami\'iflnrle, consoanle referimos, sendo mister
0 concurso-de uma analyse atlenla e minuciosa
para que se perceba uma lal ou qual inqlnhiiidm"
e incoherencia de idéas. Essa dvsmnesia e mesmo
amnesia nao & de ordinario limiles demarcados,
alargando-se a lodas as ordens de sensacoes e de
imagens, abolindo primeiramente a recordaciao dos
faclos mais recentes. Da-se lanto do dominio inlel-
lectual como no moral, Em grdo mais accentuado
(ue em comeco, os individuos educados tornam-se
verdadeiros ignorantes, selvagens, ahsolulamente
indifferentes a todos 0s principios de moral e a
todos os sentimentos inherentes an homem sociavel ;
senso, alfeicao, earacter, elc.

A" medida porem que o processo e a demencia
vao progredindo, a diminuicao da memoria vae
acompanhando-os, alé chegar a completa exlinecio,
que se raduz pela impossibilidade do doente falar,
vislo nao enconlrar mais palavras, permanecendo
inconsciente do lempo, dos logares, dos que o
cercam e de si proprin. Esse enfragquecimento pode
ir ao termino da molestia, constituindo um sympto-



ma psychico unico, ou pode ser associado a conce-

peoes delirantes. Disso resulla que” ha paralysias
aeraes sem delivio, mas nao as ha sem perturbacoes

Cinlellectuaes.  Essas concepcoes delirantes dao a

paralysia geral dous typos clinicos classicos: o

expansivo ou de satisfacao e o depressivo ou melan-

cholico.

Mdo grado as opinides contrarias, eslalisticas de
muitos autores, Buller, Bouchard, Brissaud. Char-
col e muitos oulros allestam ser o delirio expansivo
o de grandeza o predominante, Esse delirio néo
¢ mais do que a sequencia da saperaclividade [une-
cional do primeiro estadio da moleslia chegada ao
sen auge. '

O delirio ambiciose se revela desde um simples
eonlentamento de si mesmo alé idéas as mais
extravagantes e conlradictorias. O doente senle-se
embellezado de sua pessda, de sua constituicao e
de suas formas. Exalla a todo o transe a sua robus-
lez, o vigor de seus musculos, a sua cor incompa-
ravel, etc. Fala a lodos aquelles que o visitam de

sua rica e linda habilacdo, suas vesles sem egual,
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ele. ‘Torna-se verdadeiro megalomaniaco, suppoe-se
riquissimo e poderoso: éduque, general, impera-
dor, deus e alé superior a esles. Sua riqueza nao
lem limiles, porguanlo quasi nan exisleny numeros
que a determinem. Estes megalomaniacos transfor-
mam todo o sen pensar em maleria de dinheiro ;
fazem calculos dias e noiles do que possuem e de
seus  grandes  rendimentos; sdo  extremamenle
prodigos e assim presenleam a lodos os que véem
com litulos, honras, letras, cheques, ele., mas
someunle de palavras.

Todavia observamios, conforme se vé dos casos
por n6s acompanhados e da maneira pela qual se
refere o glorioso Fahel a esse assumplo, (que «as
idéas grandiosas dos paralylicos geraes nio 40,
como as dos monomaniacos ambiciosos, seouidas,
coordenadas, constantes, coherenles; sio, ao conlra-
rio, moveis, inslaveis e conlradictorias. Si se quizer
ler a prova disso, inlerrogue-se a um paralylico
geral em plena concepcao ambiciosa, apos as suas
narracoes urandiosas, qual a sua profissiao, o seq

passadio, a sua descendencia, ele., quea resposla
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serd em verdadeira desharmonia, com o que havia
dito inslantes passados.

Em conlraposicao a essa forma de delirio, tradu-
zido por estas idéas grandiosas, occupemo-nos agora
do delirio depressivo ou melancholico.

Ja desde 1857 Baillarger alludia a essa forma
de delivio. Na paralysia geral sob esta forma os
doentes experimentam desde as mais simples idéas
extravagantes ou singulares até as sensacoes deli-
rantes as mais absurdas e inconcebiveis, que
somente um cerebro doentio, em complelo processo
dystrophico, poderia engendrar. Esse delirio hypo-
chondriaco revesle-se ds vezes de um caracler espe-
cial ou de negacdo: os doenles julgam nido possuir
mais esfomago, nem bocea, on pele menos se acha-
rem esses orgaos de todo obstruidos. Si ingerem
alimentos a instancia de seus parenles ou enfer-
meiros, o fazem declarando que aquelles nio se porio
jamais em contaclo com seu lubo gastro-intestinal,
visto elles nao o possuirem mais, e sim passarao por
~enlre as suas vesles ou sob a sua pelle ou irdo para
as suas pernas. Outros tém concepedes differentes :



acreditam-se inteiramente partidos ao meio, S0
percebendo as sensacoes produzidas pelo frio, calor,
picadas, elc., da melade do corpo para cima. Final-
menle essa negacao pode chegar ao ponto do doente
se considerar mesmo morto, permanecer immovel,
de olhos cerrados, em inleiro mutismo, hao reagindo
a qualquer meio explorador que se lhe applique.
- Em epocas mais remotas acredilou-se que esse
delirio hypocliondriaco era signal pathognomonico
da peri-encephalite chronica, o que hoje nao é em
absoluto uma verdade, visto ser elle caracter
conslante, de allo valor, que por si SO soe caracle-
risar os casos de melancholia anciosa. . Quando esse
delirio depressivo se exlerviorisa por idéas melan-
cholicas e lipemaniacas, transforma os individuos
em seres embrulecidos, em perfeita vida veactativa,
indifferentes em absolulo a todo o mundo exterior.

Segundo alludimos no primeiro periodo, nio é
raro assallarem o cerebro desses melancholicos
idéas persecutorias com impulsoes criminosas, que
muila vez lrazem consequencias desaslrosas, laes
0 suicidio, o homicidio ou suas tentalivas.
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Accresce que, neslta comn na forma ambiciosa,
as idéas [ém o mesmo caracler particular o de inco-
herencia ou contradiccao, caracler de grande inte-
resse scienlifico na diagnose desta molestia com
vesanias oulras, que o offerecem egualmente.

Essas duas formas distinctas de dalirio podem
existir quer associadas, quer allernando-se, podendo
persistir qualquer dellas por toda a vida do doente
sem surgir a oulra.

A queslao das allucinagies, ji por nos allorada, é
muilo cheia de conlestacoes; sua admissao é subor-
dinada a diversidades de opinines:; mas a verdade
parece se achar ao lado dos que as admillem nio
a litulo de complica¢io nos paralylicos geraes de
fundo aleoolico, mas correndo por conla do proprio
processo meningo-cncephalico. Na supposicao de ser
isso verdadeiro nos alistamos como adeptos dos que

‘assim pensam, alé que, um dia, com o perpassar
dos lempos e a multiplicidade das eslalisticas, pos-
samos nos collocar definilivamente nesse ou
naquelle lado, abracados a essa ou dquella opinido.
Maurice Rieu, em sua these de 1900, fez refe-
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rencias valiosas a esse assumplo, arrimado em
observacoes suas, colhidas em grande numero de
casos, das quaes conclue que as allucinacoes. quer
psychicas, moloras ou sensoriaes, nan sao lao fre-
quentes como nas oulras vesanias, tendo entretanto
0S Imesmos caracleress

Terminando as consideracoes referenles ao ler-
reno psychico nesta phase da molestia, enveredemos
agora pela deseripeao das perturbacoes propiiamente
motoras. Deslacam-se denlre ellas os (remores e
as incoordenacoes. Aquelles nao (ém um caracter
conslanle, permanenlte, como o allesta sua ausencia
quando posto o doenle em estado de repouso ahso-
luto. Dentre os orgaos sao a lingua, os labios e 0s
musculos da face os de maior predileccio.

Facil é observar-se o tremor da lingua, (remor
vermicular de Baillarger, fazendo o doente abrir a
bocea e melhor ainda e com maior accentuacio si
o fizermos projeclal-a para fora da cavidade huecal.
Sao movimentos fibrillares esses de tamanha pare-
cenca com 0s dos aleoolalas chronicos que muitlas

vezes desviain o espirito o mais perspicaz do clinico
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que os examina. lisses movimenlos podem lomar
lal incremento que facam lembrar um verdadeiro
balouco ( ballottement ) descriplo pela lingua. Nao
se limilam exclusivamente & lingua, mas, a medida .
que o processo prosegue, elles o acompanham e vao
se irradiando pouco e pouco para os labios, face,
allingem os membros superiores, nomeadamenle
as maos, embaracando-lhe destarte os movimentos
proprios e a escripla.

A alleracao prodazida na calligraphia do doente
assume em cerlos casos lao clevado valor que se
cheua mesmo a diagnosticar um paralytico geral pelo
simples exame de sua assignatura.

Ksta incoordenaciao dos membros superiores, re-
flectindo-se na linguagem escripla, deveserattribuida
nio somente ds perturbacoes moloras, mas egual-
menle as psychicas. Os tremoves, que vimos chegar
a0s membros superiores, nao eslacionam ahi;
seguem em muitos casos uma marcha analoga @ do
processo peri-encephalico de progressac e se propa-
gam aos membros inferiores, inhibindo assim a
marcha do doente € a sua posicao em pe.



Assignalemos ainda eonlracluras parciaes ou

mais ou menos generalisadas, o ranger dos denles,
' phenomenos que -sobrevém, embora coin maior
esCassez. '

Occupemo-nos agora de um symploma muito
frequente e de alto valor no diagnostico da moleslia,
— 0 embaraco da palavra.

As inodificacoes da palavra sao de alla importan-
cia diagnostica ; muila vez s6 por ellas ¢ o medico
conduzido a suspeitar ou mesmo affirmar a existen-
cia da meningo-encephalite. Nao é enlretanto um
symptoma peculiar a essa phase da molestia, pois
muilo commum € vér-se paralylicos” geraes em
comeco apresentarem esse unico signal. Mais adi-
ante ver-se-a a veracidade do que aflirmamos no
caso (ue consltitue uma das nossas observacoes
e no gual tao accentuada era a dysarthria que
impossivel se tornava a comprehensao do que dizia
0 doentle.

Orembaraco da palavra pode se exleriorisar por
tres modos de linguagem : a dyslogia, a dysphasia
e a dysarthria.
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O primeiro delles dd-se no dominio da intelli-
weucia, nao compromeallendo o proprio cenlro da
linguagem. Traduz-se pela  rapidez, illogismo e
incorreceao da linguagem ou sua lentidao, segundo
Se lrala de uma {orma expansiva ou depressiva,

O segundo modo é muilo mais raro, a menos que
se achem invadidos os limiles da circumvolucao de
Sroca. IS o gaguejo, o arrastamento da palavra e
sua hesitacao, que servem de justificativa aquella
denominacio,

-De todas as variedades de difficuldade verhal a
mais frequente na molestia em questio ¢ a dysar-
thria, oriunda do tremor e da ataxia muscular dos
orgaos destinados a esses movimentos. Algumnas
vezesa dysarthria, de pouco accentuada, pode passar
despercebida, sendo mister a0 medico que aexplora
comno signal diagnostico usar de cerlos expedientes,
laes como (ravar longa conversaciao com o doenle e
€m muilas conferencias, fazel-o pronunciar palavras
de muitas syllabas e de difficil prolacio, levando
€I conla nao somente a clareza da palavra, sindo

Quasquer modificagoes que porventura tenham se
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passado para o lado do limbre, do som, elc. A esle
respeilo cilemos o caso de um alienista que (Jia‘gnns-
licou um doente de paralysia geral somenle pela
perda de sua voz de tenor.

A desordem da funecdo verbal pode licar mais
ou menos eslacionada alé a ultima phase da moleslia
ou pode, logo em comeco, ler uma marcha rapida,
muitoaguda, conforme uma das nossas observacoes,
e assim chegar ao mulismo. Este pode ser devido
ao progresso da demencia, e neste caso o doente
nao fala por nao possuir mais idéas; pode ser e
ordem psychica, mas ndo organica, nao falando o
doenle por nao o querer, caso alids commum nos
paralylicos eeraes de forma melancolica. Pode o
mulismo tambem correr por conta de uma verda-
deira aphasia ou finalmente ser imputavel ds alte”
racoes dos musculos da lingua, de seus nervos e
centros.

Proseguindoainda na enumeracio dos symplomas
caracterisadores deste estadio, tratemos dos que se
revelam para o lado do apparellio visual, Esies se

calalogam no nhmero dos (que por S1 S80S SA0 e



casos mulliplos capazes de caraclerisar a mqleslia.
Prestam relevanles servicos,. como elem«nlos de
primeira ordem, em malerin de diagnostico desta
com muitas outras psychopathias. Nao san entre-
tanto signaes inherentes a esta phase adiantada da
molestia; podem elles apparecer desde a epocha a
mais afaslada, constituindo 0= seus unicos indicios
precursores.

() professor Thomson considera os signaes de
Argill Robertson e de Westphall como capitaes na
phase prodromica da molostia, concluindo mesmo
que elles podem aniecipar o seu apparecimento
2 3 6 annos. Entre as desordens visuaes merecei
especial mencao as ophtalmoplegias, as modificacoes
pupillares, augmento, diminuicao, flesegu'aldades,
os signaes ja alludidos de Argill Robertson, elc.

Charcol dava relevanle importancia a esses nlti-
mos signaes e acreditava apparecerem elles quasi
ekclusivamenlena paralysia geral e tabes dorsoalis.

O reflexo pupillar estd de lal maneira ligado &
marcha da affeccio que pode chegar nos ullimos
esladios desta ao seu intleiro desapparecimento.
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E’ de observacao mais frequente darem-se essas
allera¢0es de um modo asymefrico e desecual,
somente atlingindo uwm globo occular, |

Afora essas desordens principaes, outras podem
fortuilamente ser deparadas: sio as paralysias ou
paresias das palpebras, juntamente com lesdes
levadas aos nervos que ahi se distribuem nos mus-
culos do olho. Estrabismos, atrophia dos nervos
oplicos, erylhropsia e mais alleracoes tém’ sido
enconfradas a titulo de symptomas meningo-ence-
phalicos, lodavia com menor assiduidade.

Uma nova ordem de phenomenos morbidos deve
agora nos prender a atlen¢ao : — as perturbacoes
lrophicas.

Manifeslagao cilada por grande numero de aucto-
res e infelizinente por nés nunca]observada 6 o
hemathoma da orelha. B um tumor sanguineo
situado no pavilhao da orelha, cuja origem ¢ diver-
samente interpretada. Para uns elle é devido. a
traumalismos ; oulros véem nelle a consequencia
de embaragos circulatorios ; Virchow o liga a alte-
racoes trophicas. '



Surgem ao mesmo tempo- oulras perturbacoes
dessa nalureza, representadas por arthropathias, o
mal perfurante, lypomas, erupgoes varias da pelle,
como o herpes labial, zoster, pemphigo, as escha-
ras, lamhem lesoes para o lado dos ossos. Digamos
todavia que lodas essas manifeslacoes, ainda clara-
mente apparecendo nesla phase da molestia, sao
muilo mais communs no seu periodo terminal.

De todas as deserdens de origem [rophica as que
especial mencao devem merecer do medico em ma-
leria de diagnostico e de gravidade sdo as escharas,
particularmente a omnosa ou sacra, subordinada
esta a permanencia do doenle em decubito dorsal,
tao frequente no periodo terminal da molestia.

Um signal que nao deve ser olvidado nessa curta
descripeao € o que se nola na esphera dos reflexos
rolulianos. E° uma questao muito debatida pelos
auctores e a pralica o corrobora. De accordo com
as estatislicas feitas em sua pesquisa se pode con-
cluir que na wmaioria dos casos é o exagero o
predominanle, maxime no primeiro periodo, com
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lendencia, perem, a abolicdo, lsi a moleslia segue
0 seu curso ordinario.

Nao é lodavia wm signal de valor no tocante ao
diagnostico. Em lodos os doentes que acompanhamos
havia ‘um cerlo desaccordo relativamente aos
reflexos patellares. lalvez molivado pela desegual-
dade de periodos em que se achavam.

Como lermino ao quadro clinico do periodo de
estado da peri-encephalite chronica, resla-nos falare
das modificacoes imprimidas & sensibilidade.

A mor parte dos que se occupam do assumplo
confere ds alleracoes sensilivas uina importancia
secundaria. Sao modificagoes muilo instaveis e
ineonstantes; ora & a anesthesia. ora a hyperes-
thesia, ora win ligeiro angmento ou diminni¢io nas
ultimas phase< do morbo. Gilbert, Ballel e Paul
Block opinam pela escassez dis desordens sen sitivas
na demencia paralytica, liganido-as anles, qunmlu\'
existem, ao aleoolismo e d hysteria. Magnan, Schiile,
Kraff-Ebing e oulros fazem opposicao a essas idéas,

admittindo as supranomeadas desordens com mais



frequencia e accentuacio na molestia que nos
occupa. |

Como se vé, sao vagas, incerlas e mesmo contra-
diclorias as opinides que a esse respeito formulam
os auctores referidos. Nem exclusivislas como uns,
pem exagerados como outros, nos manlemos num
meio lermo mais compalivel com o desenvolvimento
da moleslia e mais de accordo com a maioria das
obesrvacoes dos mais reputados auctores.

Si no decorrer desse periodo nao sobrevier nma
complicacio que antecipe o desfecho da molestia,
eslaalecancardforcosamente,em tempo mais ou menos
variavel, o seu periodo ultimo, de cachexia, para-
lysia on demencia. Que vemos pois, a nao ser a
consumpeao resultante de todas as perturbacoes
apresentadas nas epocas anteriores da molestia?

Nesta phase toda a funccao intellectual do doente
tende ao completo aniquilamento e de ordinario o at-
linge. O infelizenfermo ndao mais toma parte emque-
sloes em que seja mister o concurso da intelligencia;
todos 0s seus aclos sao automaticos, podendo com-
parar-se o doente a um verdadeiro organismo nao
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pensante, de viver puramente vegetalivo. Sua cere-
bragdo passa por uma completa e absolula meta—
morphose, a lal pouto de seus actos serem lodos do
“dominio reflexo, equiparaveis aos das proprias
criangas. O pudor, que talvez se possa dizer dos
ullimos sentimentos a desapparecerem em quasi
todas as molestias, em seus ullimos e agonisantes
momentos, aqui é de todo apagado ; ao doente nio
imporla fazer as dejeccdes, andar descomposlo, ete.
em presenca de todos, chegando até a perder por
completo a repugnancia que deveria lhe trazer o
contaclo com as proprias fezes, Acompanhando essa
completa decadencia inlcllectua_l e moral surgem
- as paralysias, ja prenunciadas nas oulras epocas
da molestia.

As perturbacoes trophicas, ds quaes jd alludimos,
assumem nesta phase um caracter serio. grave, nao
somente por sua maior frequencia, sinio pela grande
accentuagao, constituindo um dos fortes perigos
para o doente. Ellas, do pouco que havia na phase
media e premonitoria, tomam: agora enorme im-
pulse, generalisando-se a todos os 0rgaos e funceoes
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do enfermo, altestando assim um comprometlimento
nao exclusivamente dos centros cerehraes, mas por
egual dos bulbares, medullares e periphericos.

E, chegado, em(im, a esse estadio de desengano,
de vida lransitoria e apparenle e morte moral e
intelleclual, como se effectua o seu desenlace ou sua
lerminacao ?

Multiplos sao os modos por que pode se operar
o desfecho da molestia: pode a cachexia altingir
o ultimo periodo; pode uma molestiai ntercurrente
vir perturbar-lhe ou desviar o curso, tal uma
congestao cerebral, um insulto beriberico, mala-
rico, elc.; pode sobrevir uma asphyxia, consecu-:
tiva & parada de um bolo alimenticio na trachéa,
por paralysia dos musculos do larynge e pharynge ;
pode o doente perecer por uma absoluta inanicao,
resullante ou de seu estado de abslinencia, fre-
quente na forma melancholica, ou da paralysia dos
musculos prepostos a degluticao; pode ainda o pro-
cesso altingir o bolhoe, por via de regra, o centro
respiratorio, o do diaphragma e oulros de egual
imporlancia, e o doenle succumbir por asphyxia,
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conforme vimos com surpresa em um doS n0ssos
doenles do Hospilal Santa [zabel, ou pode final-
menle, lestemunhar-se um desenlace fatal sem
Causa que apparentemente o juslifique.

Do quanto escrevemos se conclue a gravidade
extrema do prognostico nessa impiedosa e crude-
lissima enfermidade.

Sua marcha costumeira ¢ lenta, chronica e pro-
garessiva, podendo nesses casos se conlar com mais
0u menes nitidez os seus tres periodos.

Nunca se esqueca, porem, (ue, mesmo em caso
de marcha lenta e regular, os estadios do morho
sao suscepliveis de variacoes para cada individuo,
atlentos o sexo, a edade, o lerreno mais ou menos
propicio a seu desenvolvimento. Mdo grado as
formas chronicas serem a regra, muj raros nio
S20 os casos agudos e rapidos que se nos podem
deparar.
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Sobre a duracio divergem as opinioes sobretudo
porque a molestia € sfjeita a remissoes mais ou
menos duradouras, podendo allerar em muito as
medias eslaluidas pelos auclores. Para muilos ella
se eslende de um e meio a douse alé cinco annos, a
menos (ue uma complicacao lhe venha bater & porta,
roubando os poucos e desesperancosos dias ao infeliz
e resignado enfermo.

Segundo rezam as eslatislicas feitas nestes ulti-
mos quarenta annos, se estd mais ou menos de
accordo em admittir uma media de dous annos de
duracio para a enfermidade, :

Na mulher esta ¢ mais ou menos a mesma que
no homem, como allestam as mais seguras estatis-
ticas. Nem de outra maneira poderia ser, porquanto
nao constitue o sexo um entrave & marcha ou impe-
dimento para a acquisicio do morho.
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Observacio primeira

H. C., natural deste estado, com 60 annos de
edade, foi recolhido ao Asylo S. Jodo de Deus a 14
de Setembro do corrente anno.

Nada nos referiu de importante (quanto aos seus
anlecedentes de familia; colhemos, entrelanto, dos
seus anlecedenles pessoacs (ue 0 nosso observado
usou sempre de preparados alcoolicos e foi tambem
uma victima da syphilis, attendendo aos slygmas
reveladores de tal infeccao,

Submeltlido varias vezes a exame N0sSs0, aqui exa-
Famos o conjuncto de manifestacoes que nos impres-
sionaraimn e levaram a suppor tralar-se de um caso
de paralysia.geral, com exclusio absoluta de outras
molestias com as quaes se poderia confundir,

De physionomia ji um tanto trisle, abatida e
pallida era o infeliz enfermo ; pupillas eslreitadas,
pouco reagindo quer & luz quer § dislancia; lingua
rosea, movimenlada Por um accenluado lremor
fibrillar, propagando-se um (anto aos labios;
membros superiores participando egualmente ¢
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em grao mais adiantado do mesmo tremor, o qual
embaracava de alguma sorte os manejos habituaes
prepostos aos ditos membros; reflexos rotulianos
de todo abolidos; marcha lenla e um pouco incoor-
denada, enlretanto ligeira e bem execulada ao ver
dodoente ; palavra manifestamente émbaracada,
titubeante, sobretudo com o articular de palavras
longas ou sob a acedo de uma conversa demorada ;
escripla do mesmo modo alterada, ja pela dese-
gualdade das lelras, jd pela suppressao incon-
scienle destas ou de palavras ou mesmo por sua
Lroea ; um physico alquebrado ja, deixando entrever
veias salientes ¢ depressoes musculares, nao coin-
cidindo entretanto com lesao alcuma para os seus
diversos apparelhos ( eireulatorio, respiratorio, di-
geslivo e urinario); e ainda mais uma coloracio
escura, circulay e estendida da articulacao do joelho
as ex(remidades dos dedos, dando-nos o aspecto de
uma meia ou de uma bota, — taes foram as exlerio-
risacoes que mais allencao nos prenderam do exame
sob o ponto de vista somatico.

Ao mesmo passo que ludo isso nos impressionava,
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um desenrolar de factos narrados pelo doente pos
concilava a pesquiza para seu eslado menlal, Nota-
vel era a discordia enfye 0 que observamos no phy~
sico abatido do doente e ¢ que o mesmo nos referia :
si o interrogavamos por sua saude, sji em algum
lempo fora maijs gordo e robusto do (ue entao,
Téspondia-nos ser homem de todo Vigoroso, hercu-
leo, sadio, que nada jamais havia softrido, visto
COMo o seu organismo era feito do bronze, conside-
rando-se, emfim, homem inteiramente feliz sob
todos os pontos de vigia, Capitalista e riquissimo
Como era, nada o importunava, o conltrariava, razao
alguma havia em sua vida que deixasse de lornal-a
0 mais invejada possivel ; dispondo, enlerrado em
sta propria casa, de uma Ja respeitada [ortuna,
herdada de seu pae, que fora colossalmente rico,
possuindo, afora isso, enormes quantias depositadas
em dilferentes estabelecimentos (e credilo, pro-
prielario como poucos conseguirao sel-o, rarissimas
sendo as casas desta cidade que lhe nao pertenciam,
sem todavia dellas receber o minimo aluguel, pois
delle absolutamente nag fazia caso; coronel da



Guarda Nacional, almiranle e capitalista, honras
e litulos de que se vangloriava ; presa de alluci-
nacoes visuaes, audilivas e laclis, vivendo o pobre
doente a conversar de conlinuo com Deus, de quem
se dizia filho e protegido e de quem recebera como
dadiva a posse domundo, sentindo-o a lodo o instanle
as costas; quando a sos, falando conslantemente,
dia e noile, das suas immensas riquesas, do seu
infinito poder, dos presentes verdadeiramente divinos
que vivia a receber, do seu opulento passadio ; ao
conlrario de tudo isso, nos impressionavam e pena-
lisavam a sua exirema miseria physica, aliada &
mais lastimavel deserganisacao cerebral.

Observacao segunda

J. G. A., natural deste estado, solteiro, entrou
para o Asylo S. Jodo de Deus a 17 de Setembro
do anno corrente.

Alfo, emmagrecido e pallido era o seu perfil ; de
physionomia alegre, expressiva, entretinha com
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todos os que o procuravam longa e agradavel con-
versacao.

Muito joven ainda era elle (contando apenas 27
annos de edade ), o que o nao impossibilitou de se
haver infeccionado pela syphilis varias vezes e de
ser lao cedo victima do terrivel e quasi universal
flagello — o alcoolismo chronico.

Soffrera, havia‘tempos, de febres, as quaes lhe
trouxerain serios compromeltimentos d saude, che-
gando mesmo a se enfraquecer dos pulmoes, jusli-
ficando assim as hemoptyses das quaes havia sido
presi.

De seus antecedentes de familia pouco ou mesmo
nada nos orienlou o doente, allenta a desharmonia
de suas respostas; nao nos constando, comtuda,
haver parte alguma de sua ‘geracao soffrido de
molestias nervosas e mentaes. O quanto de seguro
pudemos colher foi usar’ e abusar a progenitora do
doente, segundo alfirmacoes suas, do aleool e seus
preparados.

Posto por nos a exame varias vezes, eis aqui
estampado o conjuncto de signaes e symplomas



nelle apanhados, que nos conduziram a diagnosli-
cal-o um péraly[ico ceral, em sua phase premoni-
loria; diagnostico esle corroborado pela compelencia
profissional do Dr. Tillemont Fontes. Accommettido
de bronchite aguda, com comeco de um processo
tuberculoso se assenlando no verlice do pulmao
dir}}iln, accusando-se por ftosse secca, perlinaz,
tal era o estado do apparelho respiratorio, no
momento em que o examinamos.

Coincidindo com laes alleracoes, pereebia-se
uma accenluada tachycardia, acompanhada de palpi-
lagoes, mas com inlegridade nos seus dous lons
cardiacos: Figado um lanto augmentado pelas inju-
rias soffridas do impaludismo, com plena normali-
dade, porem, do baco, eslomago e rins, laes as
impressies deixadas pelos exames varios a que
submetlemos o enfermo. 0s seus olhos, um tantp
languidos e mydriaticos, apresenlavam desegual-
dade na abertura pupillar, a qual pouco reagia
quer d luz quer & distancia ou accommedacio; a
lingna bastanle desviada para a esquerda, era
flotada de movimentos fibrillares; os reflexos patel-
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lares forlemente exagerados e de clonos manifestos;
0s membros inferiores ja ameagados de certa fra-
queza, nao inhibindo alidas o doenle de execular
a marcha com mais ou menos regularidade; o
reflexo cremasteriano de todo abolido, atlestando a
complela incapacidade genilal, mesmo confirmada
nelo doente, o qual declarava tambem ler se mas-
turbado extraordinariamente por effeilo do horror
(ue de certa epocha para cd lhe inspiravam as
merelrizes ; a escripla era desegual, cheia de erros,
resultante das duvidas reinanles no espirilo do
infeliz enfermo quando fazia uso-dessa forma de
linguagem ; na palavra, apparenlemente clara e
corrente, jd se via uma modificagao, um embaracgo
mesmo no correr das conversagoes, principalmente
si eram demoradas; de par com taes alteracoes de
dominio somalico deparam-se oulras a denuncia-
rem uma ja iniciada impotencia ou desorganisacao
cerebral, exleriorisando-se : quer pela sensacao de
hem cstar experimentada pelo doente acerca do seu
invejavel passadio ; quer pela sua riqueza e elevada
posicao, devidas em grande parte & proteccao que



tivera dos seus parenles millionarios e poderosos,
08 quaés lhe fizeram o herdeiro da sua grande for-
tuna, afora as sommas avultadas de dinheiro que
adquirira como banqueiro de hichos ; quer, emfim,
pela exhibicio constante dos seus ricos vestuarios
e dos innumeros e irrealisaveis projeclos que empre-
hendia a toda hora. .

Nao nos admirou entretanto que, cercado de
todas essas grandezas, elle se julzasse um desprote-
gido da sorte, um ente desventurado, um desgracado
emfim, pelo modo por que implorava a nossa
'compaixz‘m.

(Como pois capitular tudo isso sindo um quadro
mais ou menos perfeito do primeiro estadio da para-
lysia geral ?

Ficard, a despeito disso, um ponto ainda a eluci-
dar-se: serd porventura o estudado um caso de
paralysia geral verdadeira, ndo se levando muito
em conla as manifestagoes do syphilismo, ou tratar-
se-d de uma pseudo-paraiysia geral?



Observacao terceira

E’ um pobre russo, chamado Moysés Osias,
branco, solteiro, com 48 annos de edade, anligo
joalheiro, que entrou para o Asylo dos Alienados
a 30 de Junho do anno correnle e nos serve agora
de observacgao.

Seus antecedentes de familia, segundo informa-
coes compelentes e precisas, nao justificavam abso-
lutamente o estado actual, pela ausencia complela
de affeccoes sobretudo nervosas € menlaes em seus
ascendentes ou collateraes.

De physionomia bda, traduzindo uma robustez
excessiva; extremamente corado, com inteira appa-
rencia de saude, gordo, de eslatura regular, apenas
denotando no semblante um vislumbre de (risteza
ou depressio, revelada pela seriedade conslante do
doenle ¢ o desejo que linha de o mais das vezes
procurar e mesmo preferiv os logares ermos para
abrigo, foram as impressoes por nés recebidas com
o ligeiro exame de inspecgao.

No ponto de vista somatico eis o que colhemos :
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assim o ainda forte poder genital do doente, posto
em prova mesmo no asylo, pelos impulsos erolicos
que ha lido, chegando a querer realisal-os com
as proprias alienadas sequestradas nas casas fortes:

Sobrepujando a lodas essas anormalidades, mani-
feslacdo, “lalvez de maior valor nesse doenle nos
reclamava toda a allencao: era o embaraco mani-
festo da palavra. . ‘

Difficil e até impossivel nos foi discriminar @
forma que affectava aquella linguagem, pelo grdo
tao adiantado em que se achava o embaraco. Era
talvez uma dysarthria em seu periodo mais accen=
tuado, caraclerisada por um gagueijo, litubeacao e
repelicio continua das mesmas palavras. sem loda-
via conseguir pronuncial-as claramente. Sua lingua-
gem era quasi exclusivamenle exteriorisada pela
mimica, seguida de balbuciacoes incomprehensiveiss
e versava somente sobre o que se referia & moleslia,
a0 seu estado grave, ao mdao passadio, 4 sua prisao
injustificada, & sua pobreza extrema; emfim era um
lastimar perenne de sua vida infeliz que conslituia
o seu delirio.



" A memoria havia passado por grande melamor-
phose: o doente esquecia as pessoas suas counecidas,
os factos mais recentes; havia conseguintemente
uma verdadeira amnesia.

Seu modo de viver estava inteiramente dependente
do involuntario; seus aclos eram automaticos e
reflexos ; andava, balbuciava, escrevia, lia, se si
Ihe ordenasse fazel-o: o natural era vermol-o0
sentado a s6s ou de pé no grupo de outros, emmu-
decido, eslirando piedosamenle a mao para que
se Ihe desse uma esmola.

Estavamos, pois, ¢m face de um ser quasi nao
pensanle, de viver puramente physico.

A perda da memoria refleclia-se egualmente em
Seus escriplos, 0s quaes eram deseguaes, incorreclos,
falhos de palavras ou de lelras, alé no escrever o
proprio nome.

Por informacoes colhidas de pessbas competentes,
assistentes do doente, podemos affirmar que a mo-
lestia irrompeu por crises vesicaes e anaes, e hoje
ainda o doente execula as funcgdes da miccao e



defecacio involuntariamente, attestando assim uma
frouxidao sem freio em seus esphincteres.

Declaramos outrosim que o doenle jamais soffrera
de allucinacoes.

Lra tambem o nosso enfermo dado ao vieio da
hebida ;: usava de modo regular, a seu dizer, de
varias especies de preparados alcoolicos.

Cremos lambem tratar-se de um individuo cujo
terreno jd tinha sido cullivado pelo germen da
syphilis, atiendendo aos stygmas nelle encontrados,
taes como dores libianas e esternaes a pressao.

Diante do quadro exposto nenhuma duvida po-
deria subsistir quanto ao diagnostico de paralysia
geral, de forma depressiva, em transicio do periodo
medio para o demencial, excluindo de modo abso-
luto o diagnostico de estados morbidos outros que
com ella se assemelham, como a selerose em placas
de origem cerebro-espinhai, o tabes dorsaalis, a
melancholia, ete.



Observagdo quarta

J. J. 8., com 40 annos de edade, casado, per-
tencenle a uma hoa familia desla capital, foi reco-
Ihido ao Asylo S. Jodo de Deus a 21 de Junho de
1902.

Dedicava-se com aplidao e zelo & profissao com-
mercial, sendo empregado em varias casas de
negocio desta cidade, alé que, por circumstancias
justificaveis, foi despedido da sua ultima casa pela
modificacio nolada na sua eonducta, nos nltimos
lempos que precederam & retirada.

Tao profundo abalo causou isso no espirito ja
alterado do unosso doenle que desde essa data a
incorreceao dos seus aclos foi de mais em mais
sendo observada.

Comecou dahi por dianle a exercer o emprego
da actualidade, vender bichos pela Cidade Baixa e
bilhetes de loterias.

Foram correndo os lempos e a populacao nolando
uma transformacio mais ou menos nilida no cara-
cler e aclos do que é hoje nosso observado, tradu-
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zindo-se : ora por caprichos mesquinhos, como 0s
degiao querer pagar alugueis da casa em que morava,
passagens em bondes, ele., ora pelos gastos impro-
ficuos e negocios desastrosos por elle realisados,
de par com os offerecimentos e exigencias mesmo no
tocante 4 sua vendagem de bilheles e bichos, que nao
se’limitava mais a vender e mercar, atormentando
sim os transeuntes com palpiles que lhes offerecia e
cuja aeceitacdo reclamava insolenlemente, pois a
sorte, affirinava elle, viria indubilavelmenle.

Dia a dia a pralica das suas idéas doenlias se
incrementava, acompanhando cerlamente a marcha
do processo psychico. As idéas do doente brolavam
ji com o caracter das grandezas: — se ndo julgava
mais sinao um homem rico, mesmo millionario e
poderoso, de um simples bilheteiro ¢ bicherro que
[ora ; sua profissao lambem mudara ; agora, ao em
vez de mendigar, supplicar que se lhe comprassem
bilheles, poules, elc., ja exlremamente prodigo,
presenteava aos que junlo a si passavam com pedagos
de papel ( cheques para o doente ), ordenando que
fossem a esse ou dquelle banco ou casa commercial,
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nos quaes linha conta corrente, receber a quantia
correspondente. Ja duvida alguma poderia reinar
no espirito dos que conheciam o enfermo no tocante
dsua incapacidade mental, confirmada pelos muilos
e muilos aclos, pralicados por elle, indicadores de
certo desequilibrio em sua cerebhracao, alguns
lodavia por nos registrados.

Uma feila estava um dos professores de nossa
Faculdade em paleslra reservada com um seu
amigo quando & surprehendido com a presenca do
nosso observado, o qual, apos amistosos cumpri-
menlos, Ihe narra o seguinte facto: « tendo ganho
milhares e milhares de contos em bilhetes de loteria
e em bichos, dizia elle, conseguintemente, sendo 0
homem mais rico desta lerra, desejo presentear o
governo brazileiro com alguns milhoes de conlos
para ser comprada nma oplima esquadra, para que
em guerra com os Estados Unidos saiames de todo
vicloriosos; esle mesmo projecto you sem demora
levar @ apreciagdo do Governador do Estado ».
Depois de interpellar os ouvinles sobre a sua reso-



lucao, retirou-se amavelmenle, com destino ao
palacio do Governo.

- De oulra vez passara-se com o supradito doente
scena egual. Passeava elle a bonde e em sua
companhia seguia um nosso amigo, que nos
relatou o seguinte: calmo e um lanto pensa-
tivo se achava J. S. quando é interrompido pelo
caixeiro do bonde, que Ihe solicitava a passagem ;
de momento, nao se fazendo esperar, saca do bolso
um papel e o enlrega ao empregado para se pagar
e voltar-lhe o troco. Alheio dquella scena, o empre-
gado devolve-lhe o papel, reiterando o seu pedido
de pagamenlo; isso feilo, o enfermo, encolerisado,
atira-lhe dsfaces nomesinjuriosos, com lendencia 4
aggressio, alé que, por desconfianca do que se
tralava por parte desse nosso amign, paga-lhe a
passagemn e ludo serena.

Tempos depois o mesmo doente, presa de um
accesso de excilacao, tentou incendiar a sua resi-
dencia; e assim muitos oulros actos reveladores de
desorganisacio psychica foram praticados pelo
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enfermo, até que a familia o fez recolher ao Asylo
S. Jodo de Deus.

Desde mesmo 0 primeiro exame forneciam-nos
taes dados grande cabedal para o diagnostico que
Ihe foi reservado.

Das palesiras que entrelivemos por varias vezes
no terreno psychico, colhemos ensinamenfos que,
alliados aos ja conhecidos dos seus antecedentes,
mpito nos auxiliaram na idéa que livemos de
formular da natureza de sua molestia.

Vimos no conversar expansivo do doente nao
50 nma simples superexcitagao, sindo um verda-
deiro e manifesto delirio de ;,g'|"amln7.as ; hegociante
que fora, enlao capilalista, o maior do mundo,
possuia immensa fortuna, conquistada & custa de
Joterias e bichos: riquissimo e prodigo, vivia de
conlinuo a presentear (odos os em pregados e loucos
do estabelecimento com pedacos de papel, que dizia
cheques ou mesmo dinheiro, nao cessando, enlre-
fanlo, em meio de lamanha orandeza, de pedir a
quem via qualquer dinheirinho para jogar no bicho
de palpite sonhado, assim como de falar no hicho do
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dia e no palpite do dia seguinte ; supplicava neren-
nemenle a todo mundo um cigarro, pois, a despeito
de possuir tamanha riqueza, se deparava quasi
sempre desprovido de fumo, por falla de comprador.

Todas as vezes que conversavamos com o doente
0 mesmo caracter megalomaniaco imperava nos
seus aclos. Tres mezes seguramente apos a entrada
no asylo sua conversacio versava exclusivamente
sobre questoes de dinheiro; todo o seu pensamento
era preso a essa idéa; a lodos que via narrava a
interessaute historia de sua forluna: que esla
existia nos Bancos da Bahia, Inglez, Commercial .
e Mercanlil, sendo de notar que nesles ultimos havia
elle soffrido uma grande perda com a sua fal-
lencia; que um dinheirinho (60 a 80 conlos )
depositado na Caixa Economica relivara e presei-
teara a alguns seus amigos em eslado de miseria;
(que emprestara a um seu amigo, enldo empregado
do asylo, hoje fallecido, quinhentos milhoes de
contos; que emprestara a um seu companheiro
doenle, que tambem nog serve de observacao,
Moysés Osias, 400 contos de réis; que afora dinheiro



pos.v;uia riquissimas fazendas de gado, café. algodao,
elc., Dnao obstante sua extrema liberalidade e
espirilo caridoso, porquanto era habito seu viver
de continuo a distribuir esmolas com -a pobreza e
presenteando amigos com dinheiro. Era comman-
dante do 2.° batalhdo da guarda nacional, neto do
Imperador D. Pedro 2.° e entretanto republicano
exallado, e vullo eminente na politica do Brazil.

is a lracos largos exarado o quanto colhemos:
do exame menlal do doente.

No ponto de vista somatico apprehendemos 0s
seguinles dados: era o doente em (ueslao emma-
orecido, allo, j4 um tanto abalido, descorado ede
uma physionomia expressiva e alegre.

Seus antecedentes de familia nao nos revelaram
molestias dignas de mencao, a menos de haver
fallecido louca uma sua tia. Usava o doente de
hebidas alcoolicas, preferindo o wisky e o cognac.
Acharam-se impressos em seu corpo os vesligios
de algumas manifestacdes syphiliticas. Soffria,
havia muito tempo, de ataques, nao nos esclare-
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cendo sobre sua nalureza, mas que Suppuzemos
‘serem epileptiformes.

Nada soffrendo sinao a molestia presente, capitu-
lada por elle de nervoso, eis quanto conslituia o seu
estado pregresso. O exame de seus apparelhos
circulatorio e respiratorto so deixaram lransparecer
uma palpilacao, acompanhada de lachycardia,
coincidindo com a acceleracao enorme do pulso
radial e da respiracdo. A lingua e os membros
superiores se mosiravam tremulos, guando em
movimento. O orgdo visual sO apresenlava a
desegualdade pupillar. Reflexos rolulianos normaes,
assim como a marcha. Diminuta hyperesthesia
tactil. Palavra em comeco, nos primeiros exames a
sua entrada, corrente, clara, mas modificada mani-
festatnente, por ullimo, na prolacao de palavras
longas.

Do resultado desse exame nos diversos 01'ga0s,
alliado ao exame mental e as manifestacoes prodro-
micas, concluimos, e com baslante precisao, tratar-
se de um caso lypico de paralysia geral progressiva,
de forma ambiciosa ou de grandezas, passando por
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todos os seus periodos alé o seu lermo final, a
demencia, em que se achava o desgracado enfermo,
encarcerado em complelo mulismo, a pinlar as
paredes de palpites, a limpar o chio da casa forte,
acocorado, nao mais respondendo ao que se lhe
‘ perguntava ou so o fazendo com verdadeiros dispara-
les, d espera somente do seu resullado fatal — a
morte, chegada em Outubro do mesmo anno.

O tralamento que houve, assim como o de lodos 0s
demais que nos servem de observacdo, ignoramos
em absoluto, lamentando que a Bahia nao se ache
0u nao queira se achar em condicoes de ler uma
casa apropriada para a permanencia desses infelizes
€ outros em condicoes identicas. No Asylo S. Jodo
de Deus jamais se viu um paralylico geral sahir
siquer em sua phase de remissio; sahem apenas para
0 cemilerio. Meios therapeulicos de especie alguma
sao alli postos em pratica. Uma utilidade unica se
Ve na excellente casa de carvidade : é o aprisionamento
ou sequestracao dos pobres loucos e mesmo dos assin
Julgados ou pseudo-loucos, sem fito algum de os
melhorar, exacerbando alé a moleslia, diminuindo
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e arrancando os poucos e conlados dias dos pobres
¢ resignados enfermos, effeilo o mais das vezes da
impericia, do descuido e da falta de piedade por
parle dos preposlos ao servico do eslal)elecimento.’

E’ com pureza de-consciencia, conviccao plena,
¢ na qualidade de testemunha, que lancamos nosso
prolesio conlra essa carnificina, essa malanca sem
exemplo, que cada dia se vé realisar nessa descuidosa
lerra, sem um projecto siquer de providencia pondo
um paradeiro a tudo isso.,

Ha bem poucos dias fomos conhecedor de um
facto que lamentamos muito se ler dado numa capi-
tal havida por adiantada e progressisla. Trala-se do
doente J. S., que fora encarcerado, como ainda la
estava até o dia de sua morle, n’uma casa forte em
pleno delirio de grandezas e superexcilacao, junta-
mente com o doenle, nosso observado, Moysés Osias,
paralytico geral melancholico. Preso aquelle de um
maior accesso de excilagio, encolerisou-se e so atirou
contra o inoffensivo melancholico, allegando ser-lhe
elle devedor de muitos milhares de conlos, e por
fim apertou-lhe violentamente o pescoco. Apegados



ambos a forca bruta, com vantagem porem para
o excilado, ficou o pacienle supplantado, a clamar
contra a ferocidade do d'clir'unle,_ alé que em hoa
hora ( porque peior poderia ser ) acerlou de passar
por aquellas immediacoes solilarias um lranseunte,
que, ouvindo gritos ndo coslumados, lalvez por
curiosidade, dirigiu-se ao ponlo donde o clamor
patlia e providenciou para se separarem os dous
doenles. _

FFaclos oulros da mesma nalu reza poderiamos
aqui eshocar, si nao [ora a grande exlensan em
que ja vae esle trabalho.

[& pois muilo justo nosse brado conlra lyrannias
tao horeipilantes para com innocentes, desgracados
e irresponsaveis, que, ao coulrario, SO merecem a
compaixao, a caridade, o carinho de todos que sao
dotados de coracoes accessivels a esses sentimentos,
tao falados e LI]:-;]}LH'(MUS a porfia, mas lao pouco
vislos na pratica. |

—_——r—————
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PROPOSICOES

1.t Seecao

AnaroMmia  DeEscripriva

A peri-encephalile, como alTecgao do apparelho
nervosn, lem-a sua represenlagao analomica nesse
mesmo apparelho.

I1

Quando a- molestia irrompe de manilestacoes
espinhaes éAenHm a medulla espinhal injuriada
electiva e primeiramente e -0 cerebro em seguida
allingido.

Il

Dado o caso de ler seguido a molestia inteira-
mente o seu curso, todo o systema nervoso é enlao
compromellido.



AnatomiA MEDICO-CIRURGICA

I

O cerebro é, na paralysia geral, a séde por
excellencia das lesoes as mais variadas.

I

Difficil & precisar-se o ponto em que assenla
a lesio, a menos que 0s symplomas a ella inheren-
tes venham elucidar o espirilo do clinico.

11

IZ para estabelecer a distineciio enlre essa molestia
€ as (ue se possam assemelhar ¢ da maxima impor-
lancia investigar qual o ponto atacado.

2. Neccao
HistoLocra
1

O microscopio presta valioso servico no exame
das lesbes nervosas da paralysia geral.



11

Dos exames histologicos nos diversos elementos
nervosos na mesma molestia, um dos de maior inte-
resss diagnostico é o da substaneia cortical.

ITI

As lesdes nervosas estruclturaes, de natureza
diffusa por excellencia, sao lanlo mais pronnn-
ciadas quanto mais adianlada estiver a peri-ence-
phalite do seu periodo demencial.

BACTERIOLOGIA
|

Grande numero de molestias infecluosas con-
corre para a produccao da peri-encephalite dilfusa.,

II

Em taes casos, a infeccao age como causa
dystrophica, predisponente, jamais como causa
efficiente.



L1

Alé hoje nenhuma especificidade poude ser
demonstrada em favor dessa affeccao.

3.* Neccao

AvatoMia E PryYSioLoGiA PATHOLOGICAS

Moleslia alguma lalvez scja susceplivel de apre-
sentar surpresas post moriem €omo a peri-ence-
phalite chronica.

IT

Suas lesoes sao irritalivas ou degeneralivas.

[11

Todas ellas 1ém um caracler particular, especifico,
0 de progressao, tendenle ao anuiquilamento, atro-
phia, desapparecimento dos elementos constituinies
ou anatomicos das parles em que se localisou o
processo morhido.



3. Seecao
PHYSIOLOGIA
I

Como regulador de lodas as funccoes que € 0
syslema nervoso, as perturbages no seu funccio-
namento se reflectirio necessariamente sobre o de
lodos 0s orgaos.

' il

E’ o que corre na paralysia geral, onde, em regra,
todos os orgaos acabam compromettidos.
I1I
A inexistencia de uma tal repercussao importaria
a negacao da harmonia entre todos os systemas.
THERAPEUTICA

I

Por demais deficientes sao os meios de que dispoe
a therapeutica para o lratamento da paralysia
geral.



IT

A electrotherapia tem sido applicada nessa mo-
lestia, sobretudo sob a forma de correntes continuas.

I11

Nao se conhece uma medicacao therapeutlica,
especifica, na paralysia geral, salvo para as pseudo-
paralysias geraes de Fournier. '

4.* Seccao

MepiciNna LEcarn © ToxXicoLoGIA

Differem os auctores na apreciacao da capacidade

civil dos paralylicos geraes.
1T

Esta divergencia provem da difficuldade em que
se vé o elinico para firmar com precisao o diagnos-
Llico da paralysia geral em inicio.
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L1
O mesmo nao aconlece nas phases adiantadas da
molestia, onde ao doente é ou deve ser relirada
toda a capacidade civil.
Hyciene
|
Os meios hygienicos representam poderoso con-
lingente therapeulico no (ratamenlo da paralysia
geral dos alienados.
10t
Sua applicacao tem cabimenlo durante todo o
percurso da molestia.
[l
Uma hygiene bem orientada pode nao so lrazer
em benelicio do doenle longas remissoes na jornada
da moleslia, como ainda evitar muilas complicacoes.
2! Necgao
PatiioLocia CIRURGICA
I

O3 lraumalismos sio, em geral, fonles productoras
de varias affeccoes nervosas.
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11

Os sobre a cabeca, em particular, concorrem para.
0 apparecimenlo da paralysia geral.

1T

Pouco esclarecedoras sao as opinioes dos auclores
no locante ao mecanismo inlimo dessas causas occa-
sionaes,

OPERACOES E APPARELHOS
|

Limitado ¢ o numero das interyencoes operatorias
praticadas no tralamenlo da paralysia geral.

Il

Aponlam-se com esse fim a puncciao do con-
fluente arachnoidiano e a lrepanagao simples ou
seguida de lavagem.

111

Duvidosos sdao os resultados obtidos com laes
intervengoes.



Crinica CirurGicA (1.* Cadeira)

[

Falhos tém sido os resullados obtidos com 0 (ra-
famento cirurgico na paralysia geral.

Il

Entretanto, 18m a cirurgia as suas indicacoes N0
curalivo das exleriorisacoes para a pelle, oriundas
da mesma molestia.

I1T

Nao é de admirar, dado o progresso espantoso
que vae adquirindo em nosso tempo a arle de curar,
se chegue um dia ao conhecimento exacto do melhor
meio de intervir cirurgicamente no curativo dessas
exleriorisacoes. ;

Crinica Crrurcica (2.° Cadeira )
I

A cirurgia poucos passos tem dado no vaslp
campo da psyehialria.



IT

Si a buscarmos no lerreno da paralysia geral,
seu concurso ¢ nimiamente diminuto.

I11

E de esperar do fuluro o aclaramento dos
horisontes ainda pouco illuminados nesse particular
pelas lentativas quasi infructiferas até hoje reali-

sadas.
6.* Seecao

PatHoLociA MEDICA

I

Molestias varias contribuem para o desenvolvi-
mento da meningo-encephalite diffusa.

11

Entre os faclores de maior monta apontam-se o
aleoolismo, o syphilismo, o impaludismo, ele.

11

Afora esses, larga contribuicao tém causas oulras,



menos frequentes embora, laes as muilas intoxica-

coes, infeccoes, ele.

Crinica ProrEDEUTICA
I

Varios sdo os meios propedeulicos cdpazes de
conduzirem o clinico ao diagnostico da paralysia
oeral,

II

Enlre elles sobrelevam em importancia a ins-

peccao e o interrogalorio.

il

A propria psychiatria dispoe de meios particu-
lares que, accrescidos aos meios geraes de exame,
firmam no espirito do medico a convicgao quasi
absoluta da existencia da peri-encephalite chronica.

CGrixica MEpics (1." Cadeira )
|

Em grande numero de casos, secundaria e

)
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passivamenle, o syslema circulatorio é alcancado no
evolver do processo meningo-encephalico.

1T

Si com o desponlar da molestia coineidir um
desequilibrio cireulalorio, este mais se incremenfara
no periodo demencial.

1

E, se isso soe aconlecer, nao sera de admirar
que a syncope venha a ser uma das frequentes
lerminacoes da demencia paralylica.

CriNica Meprca (2.* Cadeira)
I

0 apparelhorespiralorio participa egualmente’das
perturbacoes (rophicas 1ao frequentes na demencia
paralylica.

11

Deslas dystrophias resultam phenomenos conges-
tivos ¢ inflammatorios para o apparelho bronchio-
pulmonar e suas dependencias.
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111

A morte por asphyxia nao € um fermo raro na

demencia paralytica.
7> Seccae
MateriA MEDICA, PHARMACOLOGIA® E ARTE
pE FORMULAR
I

Avultado numero de preparados pharmacolo-

aicos ¢ preconisado no lralamento da paralysia

geral.
IT

Entre os muilos usados como medicagao symplo-
matica estdo o opio e seus derivados.
111
Destes ¢ a morphina o mais empregado, sob a
forma de injeccoes hypodermicas.
Historia Naturarl MEpica

|

Grande cabedal de plantas se propoe ao {frata-
mento da paralysia geral.
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1T

Exemplificam-n-as a digitalis, a fava do Calabar
e muilas outras.
111

Meticulosa deve ser a applicacao das diflerentes
plantas, lendo sempre em consideracao o periodo

da moleslia.

Crimica MEebpica

Dos corpos chimicos 0s que mais resulladoes 1ém
dado no tratamento da paralysia geral sao: o iofelo
de polassio, o de sodio, 08 diversos bromelos, o
arsenico, elc.

11

() iodelo de polassio representa em muilos casos,
alem e papel verdadeiramente therapeulico, seguro
elemento diagnostico enfre aquella molestia e a
pseudo-paralysia geral.
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LT

Os bromelos, preconisados a litulo de medicacao
Ssymplomatica, ém sua indicacdo moérmente nos
periodos de excilacio ou de mania aguda, sobre-
vindos na paralysia geral

8.* Neccao
O_J:S'r]-‘.'m [CIA
I

A menopausa, podendo, seaundo pensam muilos,
delerminar congesloes cerebraes, deve por isso
mesmo ser havida por causa occasional da para-
lysia geral.

| 11

Por egual razao devemos acredilar numa provavel
filiacao da peri-encephalite ds perturbactes”cata-
meniaes.

(11

Por sua vez, a paralysia geral age determinando

reflexamente desordens. para o lado do apparelho
genilal da mulher.



|

Sio sem conla as alleracoes de ordem nervosa
apparecidas durante o pericdo da geslacao.

]

A paralysia geral ha de falalmente influir per-
turbando todoesse complicado e delicado phenomene
biologico.

11T

A propria conltraccao uterina, que representa lao
poderoso papel no mecanismo do parto, deve ser
muito seriamenle compromellida, em se lratando
de caso de paralysia geral da geslante.

9.* Neccao
CriNica PepraTrica

li

A paralysia geral ¢, geralmente falando, moleslia
da edade adulta.



Il

Seu apparecimento ha primeia infancia jamais
foi assignalado.
1T

Oulrolanto nao passa na edade dos unze annos
em diante, em que a moleslia lem sido vista e por
essa razao denominada paralysia geral juvendl.

10." Seccao
CLINICA OPHTALMOLOGICA
1

De grande valor para o diagnostico da demeneia
paralylica sao as perwirbacoes do apparelho visual.

[l
[5m muilos casos, pode-se, por uma stinples alti:-
ragao da vista, enfraquecimento, duhlyopia, ele.,
diagnosticar um paralytico geral ent inicio.
111

Aos elementos communs (e diagnostico da patra-
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lysia geral dever-se-d pois juntar o exame do fundo
do olho.

11. Seecao
CriNicA DERMATOLOGICA E SYPHILIGRAPHICA
]

A syphilis ¢ elemento de grande contribuicao na
senesis da meningo-encephalite chronica.

IT

Saomulliplas as exleriorisagoes da paralysia geral
para o lado da pelle.

111
Entre cllas mais se deslacam a eschara sacra, o
pemphigo, 08 eczemas, ele,
12. Seccio
Crinica PsycuiatrRicA E DE MoLESTIAS NERVOSAS
I

F’ de progressio o caracler essencial da paralysia
oeral.



11

-Mio grado isso, ndo é raro o eslacionar numa
delerminada phase da menringo-encephalile.

111

A demencia é o lermino na serie de perturbacoes
produzidas por tal entidade morbida.



Do
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