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pacientes n'um vaso contendo subhmado COrrosivo (uma partc)
¢ agua (mil partes). - ®

-6.° Ndo deixar a familia de consultar o medlco a respeito
das relagdes sociaecs de pessoas que se desconfia soffrerem de
consump¢io. .

7.° Ndo consentir que as mdes suppostas affectadas de con~
sumpc¢do amamentem sua prole.
8.2 As aves ou 0s animaes domesticos siio muito susceptiveis
~de adquirir a tuberculose, pelo que s¢ ndo deve expol-os a0
contacto de pessoas tisicas; cgual’mente, ndo conservar, porem
“destruir immediatamente, todos os ja suppostos de consumpgio,
pois d'outra sorte elles podem transmittil-a*a seres humanos.

9.° Acciar perfeitamente os soalhos, as paredes ¢ os forros
das salas ¢ dos quartos dos individuos que soffrem dc con-
sumpgdo, pelo menos uma vez cm duas semanas.

‘MoresTia bE Morvan. — Um novo caso de panaricio analge-
sico observado pelo Dr. Thiriar, de Bruxellas, parece vir em
apoio da doutrina que admitte uma lesdio do systema nervoso
central n'essa molestia, " _

No unico exame post-mortem praticado até agora, cm um
doente do proprio Dr. Morvan (Gazette des Hopitaux, 36 de
Abril de 188g), encontraram-se ambas as lesdes nervosas,
peripherica ¢ central, estando affectados os nervos das extre-
midades superiores ¢ da ampliagdo cervical da medulla,
- Nos nervos havia uma hyperplasia do tecido connectivo e
na medulla um desenvolvimento anormal do tecido intersticial,
occupando as columnas e os cornos posteriores e, provavel—-
mente, a substancia cinzenta central.

Infelizmente ndo foi possivel determinar si existiam cavidades
morbidas tubulares perto das porg¢des centraes da medulla,
—a forma de lesdo intitulada syringo-myelia —, que o Dr. Thi-
riar acredita ser a condi¢io a que € devido o panaricio
analgesico. |

Sua docnte era uma mulher de scssentd ¢ seis annos,. quc
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soffrera; seis annos antes, uma contusio no pollegar. esquerdo,
- a qual $rovocou uma tumefac¢io muito grande que nunca

'dcsappareceo inteiramente. | |
- Quatorze mezes antes de sua admissio, as. duas primeiras
phalanges.do dedo annular da mao direita s¢ tornaram tume-
feitas ¢ dolorosas, abrindo-se ultlmamente ¢ danflo sahida a
algum pus,

Um anno mais tarde, o pollex esquerdo tosnou-se de novo
doloroso ¢ augmentado de volume, ¢ algum tempo depois
rompeo-se evacuando-sc um i‘Jouco de pis. Desde aquelle
tempo havia sido muito pequena a dor de cada um dos pana-
ricios.

Pelo cxame, encontraram-sc .inflammadas as glandulas
lymphaticas de ambos os lados do pescoco ¢ em ambas -as
axillas, ¢ os bracos em sua parte superior cstavam ambos
consideravelmente atrophiados e carecendo de sensibilidade.

Nio havia dor nem dormencia na visinhanca de cada um dos
panaru:mb. * , | i
A theoria proposta pclo Dr. Thiriar para dar a razdo do
-segundo panaricio, que sobrevelo sem causa alguma apparente:
¢ que o mal antigo do pollegar esquerdo, quc jamais fora
curado, originou uma nevrite ascendente que {oi scguida de
- syringo-myeclia e entdo, provavclmente de nevrife descendente
no lado direito, '\ |
-
ME1o DE ALLIVIO PARA O ESPASMO DA TOSSE CONVULSA. —
Heiberg fora o primeiro a observar quz o levantamento da
maxilla superior é o melhor methodo para fazer o larynge
“admittir ar, e recommendbu um processo para este fim, o qual.
fora antes d’elle mencionado por Kappeler, ¢ que o Dr. Negeli
modificou ¢ descreveo da maficira seguinte: |
Considerando-sc em frente da crcanca, a ama sc apodera
fortemente, com o dedo indicador ¢ o medio, doramo ascen-
dente do maxilar inferior ¢m ffbntb do ouvido, colloca ambos

os pollegares contra o mento, ¢ por meio dc uma trac¢do e
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